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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。

引E」v－」『「クループ
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巻頭言■

巻
頭
言

社団法人日本学校歯科医会

　　会長　西連寺　愛　憲

　現執行部の任期である平成10年度も残すところ僅かとなりました。会員の皆様の温かい

ご協力とご支援によりまして全ての事業を滞りなく済ますことができ，心より深く感謝申

し上げます。

　さて，会誌81号をお届けいたします。会誌・広報編集委員会の皆様のご努力によって，

年々内容が充実し，会誌の年2回発行のうち1回は学術論文や寄稿論文を中心に捉え，も

う1回を記録性を重視した全国大会や協議会の特集号としていただきました。今号は昨年

11月に沖縄で開催された第62回全国学校歯科保健研究大会ならびに平成10年度学校歯科保

健研究協議会，そして宮城県で開催された第48回全国学校保健研究大会・同学校歯科医協

議会の記録特集となっております。

　この二っの全国大会は共に新しい試みがなされております。新しい試みの共通項は，内

容を充実させながらも日程的あるいは経済的にも簡素化を図ったことであります。沖縄で

の大会は，沖縄県歯と本会で主催の第62回大会と，文部省と本会で共催の平成10年度協議

会を併催し，宮城での学校保健大会・学校歯科医協議会では，全国を回る第2巡目の最初

として運営に大きな見直しがなされました。

　特に沖縄の大会では，二っの大きな行事の併催という事で開催地の喜屋武会長はじめ担

当の役員・会員の皆様には大変ご苦労をおかけいたしましたが，日本の最南端の県での開

催にもかかわらず全国より予想を上回る参加者を得，また内容的にもシンポジウムは主に

学校歯科医の皆様からの絶賛を得，2日目の協議会では各領域ともにどの会場も溢れる程

のご参加を得て，主に教育関係者からのお褒めをいただく程の成果を残こす事ができまし

た。また，宮城の学校歯科医協議会では，特別講演を二題行いましたことからも大変なお

褒めをいただきました。

　本号はこの二っの大きな行事の内容を凝縮しておりますのでご精読下されば幸いです。

　なお，この変革の時代にあって学校保健も学校歯科保健も普遍の原則は堅持しつつも，

変えるべきところは変えて前進しております。平成11年度の大会は各々北海道と岐阜県に

おいて開催され，10年度の試みを元に更に改良を行って参る予定ですので，更に多くの皆

様のご参加をお待ちいたしております。

　誌上をお借りして，平成10年度の大会等でお世話になりました沖縄県歯科医師会喜屋

武会長ならびに宮城県歯科医師会吉田会長はじめ両県の会員の皆様に重ねて御礼申し上

げ，併せて全国の会員諸兄姉の更なるご発展を祈念いたしまして巻頭のご挨拶といたします。
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1表紙は平成10年度歯・口の健康に関する図画・ポスターコンクール入選作l

l品の中より。京都府綾部市立上林中学校3年・福井舞子さん，齊藤亜紀さ1
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

1ん，岸本優作くん，藤元紘樹くん，山本佳久さん（合作）の作品です。　・
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　1
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現職：琉球大学理学部物質地球学科　教授

　　　1940年（昭和15）年11月6日，神奈川県横浜市に生ま

　　　れる。

　　　1968年東京大学理学系大学院　博士課程修了（海洋地

　　　質学専攻，理学博士）。専門：海洋地質学，地震学。

略歴：1968年東京大学理学系大学院博士課程修r後，1968年

　　　東京大学海洋研究所（日本学術振興会奨励研究員），

　　　1970年通産省工業技術院地質調査所（技官）を経て，

　　　1977年琉球大学理学部勤務。現在理学部物質地球科学

　　　科。この間，1976～77年，米コロンビア大学ラモント

　　　・ドパティ地球科学研究所で研究。

業績：相模湾の海底を走る相模構造線を発見。1983年一三宅島，

　　　1986年の伊豆大島三原山の大噴火，1991年の雲llh・普

　　　賢岳の溶岩流出を事前に予測。また，潜水調査船一し

　　　んかい2000一等による沖縄トラフの研究では，1982年

　　　度朝日学術奨励金，1986年度沖縄研究奨励賞を受賞。
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　　第62回
全国学校歯科保健

　　研究大会

開催要項

21世紀の学校歯科保健

　　　　　長寿につながる確かな健康観の育成をめざして

　「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。

　第60回大会よりr過去10年間にわたって研究協議し，発達段階に即した実践

活動を行ってきたr学校歯科保健の包括化9の成果を踏まえて，その上に新し

い概念の構築をすすめなければならない」の考えの下に，2回にわたって検討

してきた。

　本研究大会は，世界長寿地域であることを宣言した沖縄県での開催を期にし

て更に歩を進め，21世紀に生きる児童生徒に対して8020運動の活動を通し

て確かな健康観をいかにして育成，定着させ，さらに長寿にっなげていくかを

シンポジウムと各領域別研究協議会の研究協議を通じて，新しい学校歯科保健

の目標達成に寄与しようとするものである。

㈹日本学校歯科医会，㈲日本学校保健会，㈹沖縄県歯科医師会，沖縄県歯科医

師会学校歯科医会，沖縄県，沖縄県教育委員会，那覇市，那覇市教育委員会，

宜野湾市教育委員会

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，沖縄県学校保健会，㈹沖縄県医師会，沖縄県学校薬剤師会，沖縄県市

町村教育長協会，沖縄県小学校長会，沖縄県中学校長会，沖縄県高等学校長協

会，沖縄県特殊教育諸学校長会，㈲沖縄県PTA連合会，沖縄県高等学校PT

A連合会，㈲沖縄県学校給食会，那覇市学校保健研究会，沖縄県学校栄養士

会，沖縄県私立保育園連盟，沖縄県歯科技工士会，沖縄県歯科衛生士会，沖縄

県歯科用品商組合

平成10年11月19日（木）～20日（金）

6　／日本学校歯科医会会誌　81号　1999年2月



開催要項■

レ第1日（11月19日）

　・開　　会　　式

　・表　　彰　　式

　・記　念　講　演

　。シンポジウム

　　　　　沖縄コンベンションセンター劇場棟

　・懇　　親　　会

　　　　　沖縄ハーバービューホテル「彩海の間」

レ第2日（11月20日）

　※午前中は平成10年度学校歯科保健研究協議会を行います。

　・研究協議会　　（領域別）

　・協議会報告　那覇市民会館「大ホール」

　・全体協議会
　・閉　　会　　式

10二〇〇　　　　　　12：00 13：00 14：00 18：00

9；30 14：30 15：30 16：30

19 受 1開会式1昼 食 移 懇
日 1アトラク 記念講演 シンポジウム 親

㈱ 付 表彰式 1、　　　、

仔ヨノ
動 会

1

20 受 開 平成10年度
t

協議会 全 体 閉
日 会 学校歯科保健 昼　食 会

㊥ 付 式 研究協議会 報　告 協議会 式

（1）記念講演 沖縄コンベンションセンター

　　演　　　　題　　　’ムー大陸は琉球にあった」

　　講　　　　師　　琉球大学理学部物質地球科学科教授　　木　村　政　昭

（2）シンポジウム　沖縄コンベンションセンター

テ マ

座　　　　長

シンポジスト

21世紀の学校歯科保健

一長寿につながる確かな健康観の育成をめざして一

㈲日本学校歯科医会専務理事　　　　　森　本

1．国際武道大学教授　　　　　　　　猪　股　俊

2，日本大学歯学部小児歯科学教授　　赤　坂　守

3．鹿児島大学歯学部歯科矯正学教授　伊　藤　学

4．日本大学歯学部保存学教室歯周学講座助教授

　　　　　　　　　　　　　　　　　　伊　藤　公

基
二
人
而
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（3）領域別研究協議会 午前中は平成10年度学校歯科保健研究協議i会
●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●

●講義1　「教育課程改善の方向と学校健康教育」
●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●

　　　　　　　　　　　　　　　　　文部省学校健康教育課教科調査官　　　戸　田　芳　雄

●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●○●●●●●●●●●●●●●●○●○●●●●●●●●●●●●●●●●●●

●幼稚園・保育所部会　　　　　　　　中央保健所（大会議室）
●●●○●●●●■●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●■●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●

座長（指導助言）＝東京歯科大学衛生学教授

講　　義ll一徳島大学歯学部小児．歯科学教授

研究発表1＝滋賀県大津市立．下阪本幼稚園園長

研究発表H一沖縄県中城村立津覇幼稚園教諭

｝笥2．工沙卜1　…義i　矢巨

西野瑞穂
日野洋子
比嘉美佐子

●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●

●小学校部会　　　　　　　　　　　那覇市民会館（大ホール）
●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●．●●●

座長（指導助言）一日本体育大学教授

講　　義肛1一明海大学歯学部口腔衛生学教授

研究発表工一福岡県北九州市立大里南小学校校長

研究発表II一沖縄県那覇市立真地小学校教諭

吉田

安井
前川
仲宗根

榮一．・郎

利．一

公一・

和子

■●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●■●●●●●●●●●●●●●●○●●●●■●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●

●中学校部会　　　　　　　　　　　那覇市民会館（中ホール）
●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●■●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●○●●●●●●●●●●・●●●●

　　　座長　　　　e　＝　　　　　　　　　　　Eit口　　　　（指導助　）　東京医科歯科大学歯学部Fお者歯科学教授

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　大山

講　　義IV一日本大学歯学部保存学教室歯周学講座助教授

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　伊藤

研究発表1一宮城県岩沼市立玉浦中学校校長　　　　　　小　島

研究発表ll一沖縄県石垣市立伊原間中学校養護教諭　　　西　條

喬史

一

文
子

公
正
喬

●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●○■●●●●●●●●●●●●●●●●●

●高等学校部会　　　　　　　　　　　中央保健所「多目的室」
●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●■●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●

座長（指導助言）一東京医科歯科大学名誉教授

講　　義V一東京医科歯科大学歯学部第一二矯正学教授

研究発表1一茨城県立水戸第三高等学校校長

研究発表ll＝沖縄県立久米島高等学校養護教諭

岡

黒

高

糸

田
田

野

数

郎

之

一

子

五
昭
敬
惣
啓
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21世紀の

学校歯科保健

●主題設定の趣旨

　　生涯学習社会を迎え，幼児から高齢者に至るまで誰で

　もが生きがいのある充実した生涯を送り，人生を楽しむ

　ことができる社会の実現を図ることは当面の重要な政策

課題となっている。そのためには，誰でもが生涯にわ

　たって健康で安全な生活を送ることができるようにする

　ことが不可欠であり，児童生徒一人・人がセ体的に自ら

　の健康改善を図ろうとする意欲と強い意思を育てること

が重要になってきている。学校歯科保健は，児童生徒の

　歯・日腔の健康づくりを通して，学校健康教育の推進に

　貢献しようとするものである。

●第62回全国学校歯科保健研究大会の方針

　　過去10年間にわたって　学校歯科保健の包括化一のも

　とに発達段階に即した歯科保健指導の在り方，進め方に

っいて協議を重ねた成果を踏まえ，第60回大会で改めて

　設定された一21世紀の学校歯科保健一の主題の趣旨に

　沿って，21世紀に生きる児童生徒が歯・U腔の健康づく

　りを通して，主体的に1’1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，特に次の事項を重点に研究協議を進めるこ

　ととする。

　　（1）生涯学習社会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



　　　第62回全国学校歯科保健研究大会

平成10年度学校歯科保健研究協議会の全体構想

◇主　　題

　　　21世紀の学校歯科保健
一長寿にっながる確かな健康観の育成をめざして一

◇シンポジウム

長寿にっながる確かな健康観の育成

1　長寿にっながる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（保健学一教育一一の立場から）

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

　（小児歯科学の立場から口腔機能の発達について）

3　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

　（歯科矯正学の立場から顎・咬合を中心としたU腔機能の発達にっ

　いて）

4　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

　（歯周病学の立場から歯周問題を中心に）

学校歯科保健研究協議会，部会別課題・研究内容

　　学校歯科保健硬究協議会と学校歯科保健研究大

　会は表裏一体の集会であるので，本年度は，2っ

　の大会を同時開催としている。

（幼稚園・保育所部会）

長寿にっながる確かな健

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　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

2　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

3　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

役割とかかわり方

（小学校部会）

長寿につながる確かな健

康観の育成をめざす小学

校における歯科保健活動

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

（中学校部会）

長寿につながる確かな健

康観の育成をめざす中学

校における歯科保健活動

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

（高等学校部会）

長寿につながる確かな健

1康観の育成をあざす高等

学校における歯科保健活

動

1　高校生の発達段階か

　らみた歯科保健の目標

　と内容及び活動の在り

方

2　歯科医学からみた高

校生期の課題と歯科保

健活動の在り方

3　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
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　　第62回
全国学校歯科保健

　　研究大会

受付開始

プログラム

9：00～

期日　平成10（1998）年11月19日（木）

場所　沖縄コンベンションセンター

司会：森　田　弘　美

1開会式・表彰式 沖縄コンベンションセンター劇場棟

（10：00～12：00） （1）開　会　式

　　開　　会　　宣　　言

　　国歌「君が代一斉唱

　　物故者への黙疇

　　挨　　　　　　　拶

（2）祝　　　辞

沖縄県歯科医師会副会長

日本学校歯科医会会長

沖縄県歯科医師会会長

文部大臣

厚生大臣

沖縄県知事

参議院議員

高　良　恒　己

西連寺　愛　憲

喜屋武　　　満

人
平
秀
久

朗
創
昌
慶

馬

下
田
島

有
宮
大
大

　　　　　　　　　　　　　　衆議院議員（沖縄開発庁政務次官）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　下　地　幹　郎

　　　　　　　　　　　　　　那覇市長　　　　　　親泊康晴
　　　　　　　　　　　　　　　日本歯科医師会会長（参議院議員）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　中　原　　　爽

　　　　　　　　　　　　　　　日本学校保健会会長　　　　矢　野　　　亨

③　来賓紹介

（4）表　彰　式

　　●感謝状贈呈　　　　　日本学校歯科医会会長　　　西連寺　愛　憲

　　　前回開催地代表　　　　　福島県歯科医師会会長　　　響　田　雄一郎

　　●全日本学校歯科保健優良校表彰

　　　審　査　報　告　　　　全日本学校歯科保健優良校表彰審査委員長

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　森　本　　　基

日本学校歯科医会会誌　81号　1999年2月／11



●表彰状授与
文部大臣賞

受賞校6校

日本歯科医師会特別賞

受賞校9校

・学校歯科保健優良校表彰

　　　受賞校代表

　　・受賞校代表謝辞

（5）祝　電　披　露

⑥　次期開催地決定報告

（7）学校歯科の鐘引継ぎ

（8）次期開催地代表挨拶

　　次期開催　北海道紹介

（9）閉式のことば

賞状：文部大臣　　　　　　有　馬　朗　人

副賞：日本学校歯科医会会長

　　　　　　　　　　　　　西連寺　愛　憲

千葉県柏市立旭小学校

埼玉県大宮市立桜木小学校

岐阜県瑞浪市立日吉小学校

大阪府堺市立上神谷小学校

高知県南国市立稲生小学校

沖縄県那覇市立城岳小学校

日本歯科医師会会長　　　　中　原　　　爽

山形県酒田市立琢成小学校

福島県福島市立福島第一小学校

栃木県大田原市立薄葉小学校

群馬県前橋市立城南小学校

東京都江東区立第一大島小学校

神奈川県平塚市立崇善小学校

愛知県知多郡阿久比町立英比小学校

愛知県名古屋市立桶狭間小学校

大阪府大阪市立中津小学校

日本学校歯科医会会長　　　西連寺　愛　憲

京都府福知山市立遷喬小学校

沖縄県那覇市立城岳小学校

日本学校歯科医会会長

沖縄県歯科医師会会長

北海道歯科医師会会長

西連寺　愛

喜屋武

甲　斐　雅

憲

満
喜

沖縄県歯科医師会副会長　高良恒己

昼 食

・アトラクション　（12：40～12：55）　一琉球國祭り太鼓．
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2記念講演
（13：00～14：30）

3　シンポジウム

（14：45～16：30）

　　　（18　：00～20：00）

プログラム■

●記念講演テーマ

●謝

テ

座

辛舌

シンポジスト

ムー大陸は琉球にあった」

　　琉球大学理学部物質地球科学科教授

　　　　　　　　　　　　　　　木　村　政　昭

　　　　　一一一休　　　憩一一

マ　　21世紀の学校歯科保健

　　　　長寿にっながる確かな健康観の育成をめざして

長　　　　　　㈱日本学校歯科医会専務理事

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　森　本　　　基

　　　　　　　国際武道大学教授　　　　　猪　股　俊　　1

　　　　　　　日本大学歯学部小児歯科学教授

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　赤　坂　守　人

　　　　　　　鹿児島大学歯学部歯科矯正学教授

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　伊　藤　学　而

　　　　　　　日本大学歯学部保存学教室歯周学講座助教授

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　伊　藤　公　　・

沖縄ハーバービューホテル

（P開宴のことば

（2）挨　　　　　拶

（3）乾　　　　　杯

（4）アトラクション

（5）万歳三唱
（6）閉宴のことば

　移　　　動
（16　．30～18：00）

　　　　　　　　　　司会：森　田

沖縄県歯科医師会副会長　　高　良

日本学校歯科医会会長　　　西連寺

沖縄県教育委員会教育長　　安　室

沖縄県歯科医師会会長　　　喜屋武

北海道歯科医師会会長　　　甲　斐
一

琉球舞踊」

弘　美

恒　己

愛　憲

　　肇

　　満

雅　喜

日本学校歯科医会常務理事　立　花　義　康

沖縄県歯科医師会専務理事　高　嶺　明　彦
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期日　平成10（1998）年11月20日（金）

場所　那覇市民会館　中央保健所

受付開始 9：00～

司会：長　浜　和　F

（9：30～9：45）

那覇市民会館大ホール

（1）開会のことば

（2）主催者挨拶

（3）歓迎のことば

（4）次期開催地挨拶

（5）登壇者紹介

（6）閉会のことば

沖縄県教育庁保健体育課長　稲　福　IE

文部省体育局学校健康教育課長

　　　　　　　　　　　　　佐々木　順

沖縄県教育委員会教育長　　安　室

那覇市教育委員会教育長　　渡久地　政

北海道教育庁スポーツ保健体育課長

　　　　　　　　　　　　　加　瀬　康

幸

司
肇
占

郎

沖縄県歯科医師会副会長　高良恒LL

2 研究協議会
（9：45～12：20）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　司会：宮城松隆
●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●

●講義I　r教育課程改善の方向と学校健康教育」

　　　　　　　　　　　　　　　　（9：50～10：20）　那覇市民会館（大ホール）
●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●■●●●●●●●

　　　　　　　　　　　　　　　文部省学校健康教育課教科調査官

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　戸　田　芳　雄

領　域　　別

研究協議会

●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●■●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●

●幼稚園・保育所部会　（10・30～12・20）中央保健所（大会議室）

●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　司会：真境名　由　守

　　座長（指導助言）一東京歯科大学衛生学教授　　　　　　高江洲　義　矩

　　講　　義ll＝徳島大学歯学部小児歯科学教授　　　　　　西　野　瑞　穂

　　研究発表1＝滋賀県大津市立下阪本幼稚園園長　　　　　日　野　洋　子

　　研究発表］1一沖縄県中城村立津覇幼稚園教諭　　　　　　比　嘉　美佐子
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プログラム■

●●●●●●●●●○●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●○●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●

●小学校部会　（10・30～12・20）　　　　那覇市民会館（大ホール）
●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●

座長（指導助言）一日本体育大学教授

講　　義皿一明海大学歯学部口腔衛生学教授

研究発表1＝福岡県北九州市立大里南小学校校長

研究発表ll＝沖縄県・那覇市立真地小学校教諭

司会：赤崎

吉田
安

前

井

川

仲宗根

　　　栄

榮一郎

利一・

公一
和子

●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●

●中学校部会　（10・30～12・20）　　　　那覇市民会館（中ホール）
●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●■●●●●●●●●●●●●●●●●●●■●●●●●●●

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　：　里　　　正

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　山喬史

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　司会宮

座長（指導助　　　東京医科歯科大学歯学部障害者歯科学教授

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　大

講　　義IV一日本大学歯学部保存学教室歯周学講座助教授

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　伊藤

研究発表1　宮城県岩沼市i’Z　F．浦中学校校長　　　　　　小　島

研究発表ll一沖縄県石垣市立伊原間ti’r一校養護教rin・J　　西　條

公　一

　　　　　　　　　　　一　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　正文

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　．1湯　　一：A　　　喬子

●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●○●●●●●●■●■●■

●高等学校部会　（10・30～12・20）　　　中央保健所「多目的室」
●●●●●●■●●●●●●●●●●●●●●■●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●■●●●●●●●●●■●●●●●●●

司会：當山

座長（指導助言）＝東京医科歯科大学名誉教授

講　　義V一東京医科歯科大学歯学部第二矯正学教授

研究発表1＝茨城県立水戸第三高等学校校長

研究発表II一沖縄県立久米島高等学校養護教諭

田
田
岡
黒
高

糸

野

数

　　　優

昭五郎

敬之
惣一
啓子

　　昼　　食．

（12：20～13：10）

3 研究協議会報告

（13：10～14：00）

那覇市民会館大ホール

　　　座長紹介

　　　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

司会：高嶺明彦

日本学校歯科医会専務理事　森　本　　　基

東京歯科大学衛生学教授　　高江洲　義　矩

日本体育大学教授　　　　　吉　田　螢一郎

東京医科歯科大学歯学部障害者歯科学教授

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　大山喬史

東京医科歯科大学名誉教授　岡　田　昭五郎

日本学校歯科医会会誌　81号　1999年2月／15



［4全体協議会 那覇市民会館大ホール

（14：00～15：00）

　　　（15：00～15：15）

議　　長　　団

処　理　報　告

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｝ナ議案　代表提案者

大会宣言起草委員選出

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

司会：森　本

日本学校歯科医会副会長

福島県歯科医師会会長

北海道歯科医師会会長

沖縄県歯科医師会会長

福島県歯科医師会会長

木f

寒ム

忠

榔

喜
満
榔

善
雄
雅
　
雄

井
田
斐
武
田

　
　
　
屋

桜
晋
甲
喜
智

沖縄県歯科医師会学校歯科医会理事

　　　　　　　　　　　　新　里　　　叡

北海道歯科医師会常務理事

　　　　　　　　　　　　江　端　　　豊

愛知県歯科医師会理事　　河　合　良　明

近畿地区学校歯科医会（学校歯科部会）

連絡協議会兵庫県学校歯科医会副会長

　　　　　　　　　　　　坂　口　直史夫

憩

沖縄県歯科医師会常務理事　赤　崎

　　　　沖縄県歯科医師会会長

受領者二日本学校歯科医会会長

栄

喜屋武　　　満

西連寺　愛　憲

沖縄県歯科医師会副会長　　高　良　恒　己
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◆◆◆全国学校歯科保健研究大会年次表

回 開催地 年　　月　　日 回
　　　　1
開催地 年　　月　　日

0 東　京 昭和6年4月6日
1　⑫

熊　本 昭和43年11月10日～12日

② 東　京 昭和7年4月8日 ㊥ 滋　賀 昭和44年9月21日～22日

③ 福　岡 昭和8年5月20日～22日 ρ 静　岡 昭和45年10月25日～26日

④ 名古屋 昭和9年5月20日～22日
1
㊥
［

千　葉 昭和46年10月28日～29日

⑤ 東　京 i　　昭和10年5月19日～20日
1

1⑳ 1秋田 r　　　昭和47年10月10日～11日

⑥ 1山梨
　
　
　
昭
和
1
1
年
5
月
3
日
～
5
日
i

⑰ 1東京 1　　　昭和48年11月17日～18日

⑦
｝　大　阪 1　　　昭和12年5月16日～18日

一⑩

i
京
都
i

⑧ 静　岡 昭和13年5月1日～3日 ⑲ 香　川 i　　昭和50年11月15日～16日

⑨ 京　都 昭和14年9月13日～15日 1⑳ 栃　木 1　　昭和51年10月30日～31日

⑩ 宮　崎 昭和15年5月11日～13日 Φ 神奈川 昭和52年9月30日～10月

Φ 秋　田 昭和16年6月14日～16日 ⑫ 大　阪 昭和53年11月17日～18日

⑫

［
兵
　
庫
E 昭和17年5月9日～10日 1⑭ 兵　庫

⑭ 陳京
1
　
　
昭
和
1
8
年
5
月
1
6
日
～
1
7
日
1

⑭ i鹿児島
1　　　昭和55年11月14日～15日

⑭
ト　名古屋

　　昭和25年10月2旧 1⑮ 1東　京 昭和56年11月13日～14日

⑲ 1福岡 昭和26年10月5日 1⑯ 愛　媛

　
　
　
昭
和
5
7
年
1
0
月
1
5
日
～
1
6
日
1

⑲ 1　宮　城 昭和27年8月3日
2　④

福　岡

　
　
　
昭
和
5
8
年
1
1
月
2
5
日
～
2
6
日
1

⑰ 香　川
i1　　昭和28年11月14日～15日

1⑭
1　山　形 昭和59年9月28日～29日

⑭ 島　根 昭和29年10月8日
　
⑲
1 奈　良 昭和60年10月25日～26日

（D 東　京 昭和30年11月23日～24日
　
㊥
1 岩　手 昭和61年9月19日～20日

⑳ 北海道

　
　
　
昭
和
3
1
年
8
月
5
日
～
6
日
…

1㊥ 岐　阜 1　　昭和62年10月23日～24日

⑳ i　岐　阜

1
　
　
昭
和
3
2
年
7
月
2
1
日
～
2
2
日
1

⑫ 1青　森 昭和63年10月14日～15日

＠
　
栃
　
木
E 昭和33年10年24日～25日

1　㊥
1　和歌山 平成元年10月27日～28日

⑱ 惰森 1
⑭
…

広　島 平成2年10月19日～20日

⑭
1　和歌山

1　　昭和35年9月25日～26日 ㊥

1
宮
城
1

平成3年10月18日～19日

㊥ 神奈川 昭和36年11月12日～14日 ㊥ 徳　島 　　　平成4年11月13日～14日
1

⑳ 京　都 昭和37年11月23日～24日 1㊥ 埼　玉 平成5年12月2日～3日

② 山　形 昭和38年10月5日～6日 ⑱ 富　山 平成6年9月29日～30日

⑱ 富　山 昭和39年9月18日～19日 ㊥ 愛　知 平成7年10月19日～20日

⑳ 1東　京 昭和40年10月17日～18日
1
⑳
1
1東　京

⑳

［
i
大
　
阪
1

昭和41年11月19日～20日 1⑳ 1福　島 平成9年10月16日～17日

⑳ 名古屋 昭和42年11月11日～12日 　⑫
1

i
沖
縄
】

　　　平成10年11月19日～20日
F
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回

最優秀受賞校 千葉県

埼玉県

岐阜県

大阪府

高知県

沖縄県

柏市立旭小学校

大宮市、71桜木小学校

瑞浪rl泣日吉小学校

堺市ウ1ヒ神谷小学校

南国市ウニ稲生小学校

那覇市、Z城岳小学校

§
特別賞受賞校 山形県　酒田市、Z琢成小学校

福島県　福島市ウ1福島第一小学校

栃木県　大田原市、Z薄葉小学校

群馬県　前橋市、’Z城南小学校

東京都　江東区立第一一一大島小学校

神奈川県　平塚市、Z崇善小学校

愛知県　知多郡阿久比町立英比小学校

愛知県　名古屋市立桶狭間小学校

大阪府　大阪市立中津小学校

m’　2月



県

県
県
県
県
県
県
県
県
県
県
県
県
県
県
県
県
県
県
県
県
都
都
都
都
都
都
都
県
県
県
県
県
県
県
県
県
県

森
手
田
城
城
城
城
城
城
木
木
馬
馬
葉
葉
葉
葉
玉
玉
玉
玉
京
京
京
京
京
京
京
劇
劇
劇
劇
劇
梨
野
潟
岡
岡

青

岩
秋
宮
宮
宮
宮
茨
茨
栃
栃
群
群
千
千
千
千
埼
埼
埼
埼
東
東
東
東
東
東
東
神
神
神
神
神
山
長
新
静
静

三沢市立三川目小学校

盛岡市立城南小学校

仙北郡神岡町立北神小学校

仙台市立荒町小学校

仙台市立北中山小学校

柴田郡柴田町立西住小学校

遠田郡涌谷町立小里小学校

久慈郡里美村立賀美小学校

行方郡牛堀町立牛堀第一小学校

佐野市立植野小学校

下都賀郡石橋町立北小学校

高崎市立南八幡小学校

群馬郡倉渕村立中央小学校

柏市立増尾西小学校

千葉市立新宿小学校

船橋市立高根台第二小学校

佐原市立福田小学校

熊谷市立熊谷南小学校

羽生市立須影小学校

浦和市立常盤小学校

川口市立並木小学校

千代田区立富士見小学校

江東区立亀島小学校

大田区立大森第六小学校

渋谷区立上原小学校

立川市立第七小学校

荒川区立第三瑞光小学校

三宅村立三宅小学校

横須賀市立汐入小学校

足柄下郡箱根町立温泉小学校

厚木市立荻野小学校

横浜市立岸谷小学校

川崎市立坂戸小学校

中巨摩郡竜王町立竜王北小学校

伊那市立富県小学校

南魚沼郡湯沢町立湯沢小学校

賀茂郡松崎町立中川小学校

静岡市立東豊田小学校

全日本学校表彰校■

県
県
県
県
県
県
県
県
県
県
府
府
府
府
府
府
府
府
府
府
県
県
県
県
県
県
県
県
県
県
県
県
県
県
県
県
県

岡
知
阜
阜
川
山
賀
義
良
都
都
都
阪
阪
阪
阪
阪
阪
阪
庫
庫
庫
庫
島
根
・
川
媛
媛
岡
岡
岡
岡
岡
本
賂

静

愛
岐
岐
石
富
滋
滋
和
奈
京
京
京
大
大
大
大
大
大
大
兵
兵
兵
兵
広
島
山
香
愛
愛
福
福
福
福
福
熊
鹿

浜松市立滝沢小学校

名古屋市立東桜小学校

多治見市立養正小学校

瑞浪市立明世小学校

小松市立稚松小学校

砺波市立砺波南部小学校

坂田郡米原町立息郷小学校

甲賀郡水［町立水口小学校

和歌山市立広瀬小学校

山辺郡山添村立西豊小学校

京都市立桂川小学校

京都市立朱雀第一一小学校

福知山市立遷喬小学校

寝屋川市立楠根小学校

松原市、ヒ天美西小学校

阪南市立東鳥取小学校

豊中市立中豊島小学校

東大阪市立花園北小学校

大阪市立桃陽小学校

大阪市立中浜小学校

多紀郡丹南町立古市小学校

津名郡五色町立堺小学校

美方郡村岡町立兎塚小学校

神戸市立星和台小学校

広島市立似島小学校

飯石郡赤来町立来島小学校

防府市立玉祖小学校

綾歌郡綾上町立山田小学校

新居浜市立高津小学校

宇摩郡土居町立長津小学校

三池郡高田町立岩田小学校

久留米市立青峰小学校

久留米市立山川小学校

春日市立春日原小学校

福岡市立赤坂小学校

八代市立昭和小学校

曽於郡大隅町立大隅南小学校
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千葉県柏市立旭小学校

〒277－0852

　千葉県柏市旭町6丁目5－17

●校　　　長　　鵜飼

●学校歯科医　　大森

●学校歯科医　　鵜飼

義
啓
之

信

　
真

覗い

軌

　本校は，柏市の人口急増期の昭和48年に開校

し，現在の児童数は，491名（15学級），教職員数

31名の中規模校である。

　むし歯予防（歯・口腔の健康つくり）推進の研

究は，今年度で6年目を迎えている。平成5年度

から，文部省のむし歯予防推進指定校並びに柏市

教育委員会の研究指定を受け，その後も柏市教育

委員会の研究指定校として，健康教育（むし歯予

防推進）に取り組み，平成8年の11月に公開研究

会を開催した。

　私たちは，すすんで健康っくりに取り組む子供

をめざして，学校歯科医の協力を得ながら次のよ

うな工夫や努力をしている。

（1）個を生かす学習材の工夫

　①コンピュータの活用，②口腔照射拡大検視装

置の活用，③歯垢染色液の活用，④歯型の活用，

⑤CCDカメラの活用
②　家庭への支援活動

　①健康教育に関する保護者へのアンケート

　②学校保健安全給食委員会の年3回開催

　③全家庭に歯垢染色剤の配布（家族の歯の汚れ

　　調べ）

　④保護者授業参観における歯科保健指導の積極

　　的授業展開

（3）歯科医師会，関係諸機関との連携の確立

　①歯科医師の授業参加

　②年2回の歯科健診

　③歯科医師会・学校保健会・保健所等の主催す

　　る研修会や事業への積極的な参加

　本校の〈歯・口腔の健康っくり〉推進の現状

は，平成7年度にWHOの目標に対して，2，65に

下がり，本年度の1．51は，6年間にわたる子供た

ちの健康つくりの歩みの成果として，また8020

運動への礎として大きな励みになっている。

　　　　　　　　　　　　（写真は大森　啓先生）



全日本学校歯科保健優良校文部大臣賞受賞校プロフィール■

〒331－0852

　埼玉県大宮市桜木町4－328－9

岐阜県瑞浪市立日吉小学校

〒509－6251

　岐阜県瑞浪市日吉町2370－1

●校 長　　井深　吉男

●学校歯科医　　景山　健介

　本校は，2000年誕生の　さいたま新都心　の中

核JR大宮駅西口のオフィス街を学区に持つ，開

校96年目の小学校である。

　本校では，歯みがきは自分みがき　と捉え，

歯科保健を，現在のみでなく生涯にわたって健康

な生活を送る手だての一つとして児童のライフス

タイルに位置づけることを目標にしている。

1　全学級の歯科保健指導

　各担任と養護教諭のTTを計画し，　自分の歯

並びを知り，みがき方を工夫する　「自分の食生

活から歯によい食べ方を考える　等，自ら課題を

発見し，自分に合った方法で解決する力を育てて

いる。

2　学年単位の歯みがき指導

　始業前の裁量時間等に養護教諭が各学年を巡回

し，担任との協力のもと，T学年別歯みがきの目

あて一に沿った歯みがき指導及び染め出しテスト

を年5回行っている。

3　歯科衛生f：による歯肉炎チェック

　5・6年生に年2回，個別の歯肉炎チェックと

ブラッシング指導を行い，2年間の口腔の変化が

一目でわかるよう工夫した個人カルテー私の歯肉

の健康観察．を作成している。指導の際児童の

口腔写真を撮影し，カルテに貼付する。写真の下

に児童がチェックの結果をマウスミラーで確認し

ながら転記し，感想を記入。その後担任・保護者

にも感想等を記入してもらう等，個別指導は勿論

家庭との連携にも役立っている。

　今後も，食後の歯みがきという凡事の徹底を通

し，世界をリードして心豊かにたくましく生きる

次代の担い手を育てたい。

　本校は，昭和58年に日吉第一一一小学校と日吉第二

小学校が統合して創立された新しい学校であり，

児童数222名（9学級），教職員数16名の中規模校

である。

　健康づくりの1たくましい体を育てる一の重点

指導は，朝運動と歯みがき指導である。歯みがき

指導を重点にしたのは，数年前の本校のう歯所有

率・未処置数は，市内で最も高い状況にあった。

そうした実態から児童一人一人に自分の歯や口の

健康状態に関心を持たせるとともに，歯や口の健

康との問題を自分で考え，処置できる態度や習慣

を身にっけさせることによって教育目標の具現を

図ろうとしたからである。

（〔子どもの意識を高める

　・給食後養護教諭による染め出し指導

　・年間2回歯・口に関する学級活動の実施

　・児童保健委員会による全校集会の実施

②学級担任の意識を高める

　・家族歯みがき教室への全職員参加

　・歯・日の健康づくりの講演会参加

③家庭，地域への啓発

　・親子カラーテスト年4回実施

　・地区懇談会で歯・口の健康づくりについて家

　　庭での協力の呼びかけ

　・PTA母親委員会との連携（給食試食会にお
　　いて歯と栄養の勉強会）

　・PTA健康委員会との連携（夏休み2日間家
　　族歯みがき教室の実施）

④保育園・小学校・中学校一貫教育の推進

　・保・小・中で歯・口の健康づくり部設置

　・園児を招いた歯・口の学級活動の実施

　・祖父母の保育参観日に合同歯みがき指導

⑤環境整備の充実

　・歯ブラシ乾燥機の設置。教材の充実

　・歯・口の健康づくりに関する掲示の充実

⑥学校歯科医及び関係諸機関との連携

　・学校歯科医による親子ブラッシング指導

　・保健センター歯科衛生士による指導
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大阪府堺市立上神谷小学校

協
博
，

〒590－0121

　大阪府堺市片蔵1425

●校　　　長　　辻田　尚美

●学校歯科医　　瑞森　茂雄

高知県南国市立稲生小学校

〒783－0084

　高知県南国市稲生561－1

●校　　　長　　田内　利季

●学校歯科医　　永井　　真

　本校は堺市の南端に位置し，校門からは和泉山

脈を一望できるのどかな地である。近年泉北

ニュータウンの造成により校区は狭くなり現在児

童数183名，教職員数17名という小規模校である。

　歯の健康教育の実践は，昭和37年よりの取り組

みで学校歯科医の熱心な指導と助言により，その

当時の教職員の一致協力体制のもとに始まり，そ

れ以来今日に至っている。

　本年度の歯科保健について，その取り組みの概

要を示すと次の通りである。

　健康教育の一環として捉え，保健目標を「自ら

進んで健康な体と心をつくり出す子どもを育てよ

う」である。児童一人ひとりが健康や安全に気づ

き，考え，生涯にわたって自分の健康は自分で守

り，つくり出していく習慣化とねばり強さが大切

であることを基本としている。具体的実践内容を

次に述べる。

1．教育活動全体の中に位置づける。

　・保健指導の年間計画，学年別指導計画を立

　　て，特別活動，学級活動，学校裁量時間の中

　　で実施している。

2，学校歯科医の指導と保健室での指導

　・歯科健診と指導（5月，12月実施）

　・個に応じた歯の保健指導と歯の健康相談

3．学級担任による歯の健康指導

　・カラーテスターを使っての汚れ調べ

　・給食後の一斉歯みがき指導

　・歯みがき指導とフッ素塗布

　・歯のポスター全員応募

　・学年に応じた歯の健康指導

4．児童保健委員会活動

　・むし歯予防についての自主的啓発活動

　・歯みがきカレンダーの集計結果の発表

5．学校保健委員会の開催（定例2回）

　・学校歯科医と保護者代表を含あた委員会

　南国市の南部に位置し，高知市の東に隣接して

いる。児童数126名，7学級の学校である。

　本校の健康安全教育の歴史は古く，昭和49年に

学校保健委員会を設置し，児童・職員の健康保持

増進に努めている。昭和60年には安全学校普及校

として文部大臣表彰を受賞して以来，地域に根ざ

した健康安全教育を継続的に推進している。

　「歯の健康は全ての健康の基本である」という

考えで，本校の健康推進活動の中心を歯科保健に

おき，生活リズムや体力づくり等を通して総合的

な健康づくりを目指し，推進している。

1．学級活動

　授業は学級担任が主として行い，養護教諭や歯

科衛生士が補助する形をとっており，低・中・高

学年ブロックで教材研究を実施。

2．学校行事

　歯科健診を6月と2月の年2回実施，学級活動

や指導に活用。就学時健康診断では，歯科健診実

施後，保護者に対して永久歯の大切さ・歯や歯ぐ

きの健康について家庭での取り組みを指導してい
る。

　6月の参観日には学級担任と養護教諭による

「1年生親子歯みがき教室」を開催し，保護者へ

の歯みがき指導も実施している。

3．組織活動

　児童保健委員会活動として年3回の保健集会・

歯みがき指導，「ヘルスニュース」発行。歯の健

康啓発標語募集，月1回歯ブラシ点検。

　学校保健委員会を年2回開催，児童の歯の健康

への指導のあり方や大人の歯の健康維持について

話し合っている。　　　　　　　　　　’

4．家庭・地域との連携

　PTA広報（全戸に配布）へ歯の健康の取り組

みを掲載し，地域ぐるみで歯の健康づくりを呼び

かけている。

　保育所の親子歯の健康学習会への参加。
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沖縄県郡覇市立城岳小学校．

〒900－0023

　沖縄県那覇市楚辺2丁目1番1号

●校 長　　大島喜八郎

●学校歯科医　　宮城智恵子

　本校は昭和22年の創立で，来年50周年を迎える

学校である。

　児童数733名，学級数21学級（うち特殊学級
1），教職員37名の適性規模校で，市の中心部に

位置し，校歌にも歌われている楚辺野ケ原に登え

立ち，屋上からは，那覇市が望できる。

1．学級活動における歯科保健指導

　・自分の口の中のようすを知る。自分の健康は

　　自分で守る，ことを主眼にして歯科保健指導

　　を実践。

　・児童の歯，口腔の発達段階に応じた歯科保健

　　目標を設定し，ビデオ，位相差顕微鏡等の視

　　聴覚教材を活用し，児童の興味，関心を引き

　　出す工夫をしている。

　。給食後の歯みがき実践，発育計測時における

　　健康教育を実施している。

2．学校行事における歯科保健指導

　・全校染めだし指導を授業参観日に実施し，父

　　母への啓発につなげている。

　・就学時健診の際に，特に6歳臼歯について時

　　間をかけ，個々の父母へ指導している。

3．組織活動

　・児童会活動として，「むし歯予防集会一1を開

　　催，保健委員が自作自演の劇を全校児童の前

　　で演じ，むし歯予防に役立てている。

　・学校保健委員会を年間3回開催。学校歯科

　　医，校医，薬剤師，PTAの協力で環境の改

　　善や地域の教育力の問題，心の教育の問題，

　　むし歯のない子を増やす，治療率のアップ，

　　フッ素塗布のことにっいて話し合っている。

　・学校保健委員会で話し合われたことは，PT

　　A広報，保健だより等で啓発。

　・平成10年に各学級に洗口用の蛇口が増設。

　・歯科医による講演会，校医による肥満の講

　　演，栄養職員による歯によい食べ物の講演，

　　放送委員の放送で全校一斉の給食後のブラッ

　　シング指導が定着し，成果をあげている。
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第37回
全日本学校歯科保健優良校
表彰最優秀候補校を審査して

全日本学校歯科保健優良校表彰審査委員会

　全日本よい歯の学校表彰最優秀校から変革した第1回全日本歯科保健優良校表彰最優秀賞候

補校の実地審査を実施して，よい歯の表彰のパラダイムがまだ多くの学校に影響を及ぼしてい

ることが感知されたが，候補校においては趣旨の認識と実践が他の学校より優れていたことが

指摘できる。さらに候補校のどの学校においても，学校・家庭・地域・行政の連携が実績を上

げていたし，児童の口腔の健康，さらに心身の健康増進など望まれる健康生活の実践に配慮が

注がれていたことが深く印象付けられた。学校保健活動の主体的な活動の成果が，望ましい健

康生活を創造し，究極には児童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，保護者が重視してきているからと推察された。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。全日本学校歯科保健優良校表彰最優秀賞の意義

　　が，行政担当・教職員・学校保健関係者・保護者などに衆知され実践されているからであ

　　る。

　　　次に本年度の候補校は，学校教育の中で学校保健の位置付けが確立されていて，歯・口

　　の健康づくりはじめ，精神保健にも配慮され，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，2002年度から実施される教育制度の改革で，

　　学校週5日制，学校裁量の時間，小学校3学年からの保健学習など，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。

◆歯科の保健教育

　　　本年度候補校の教員の多くが，口腔保健に関する理解を具備していたことがあげられ

　　る。「なぜ歯はみがかなければならないのか1の児童はじめ保護者の素朴な疑問に応えら

　　れる力量が備わっていたことである。フッ化物応用のう蝕予防の効果を優先し，口腔環境

　　の健康づくりの教育効果を過小評価してきたことが，　つの阻害要因になっていたことへ

　　の克服である。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

　　ことなのであり，歯科に関する実践理論の構築，学習に対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。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

　　することが可能なのである。このことの保健指導が充実していたことは喜ばしい限りであ

　　る。また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が

　　あげられる。

◆歯科の保健管理

　　　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
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　　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運動の基本の理解として適切な学習方

　　法である。

　　　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，望ましい集団管理の方法と考えられる。

　　保健管理に伴う個別指導については，充実していたことが候補校で認められた。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

　　　学校と家庭との連携は，簡単なようで至難な活動である。行政が絡んでの活動の展開

　　は，基盤づくりに多くの努力が注がれた結果である。行政主導でない連携の在り方は，多

　　くの学校の実践にとって参考になる。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。学級一E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，多様な教材研究は不可欠である。候補校の学校歯科医が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いても学校歯科医の活動が，

　　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いて学校歯科医の

　　活動が支援を主体に活動していたことである。

　　　学校を巡る教育改革が進展していくなかで，多様な活動方法を模索しっっ変革と実践が

　　望まれる。さらに保護者との連携を基礎にした歯科保健に関する教職員の研修に創意工夫

　　が求あられる。

◆学習環境の整備

　　　学校週5日制の実施に伴って学習時間の確保は難しいし，今後意図的に多くの影響を与

　　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，廊下壁面を利用した言語環境や絵画環境の充実と利用，自校制作の視聴覚教

　　材の活用，学校給食における食教育との連携，市町村の健康フェスティバルへの学習参加

　　の呼びかけなど，候補校が少しずっ実践の成果をあげ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。

　全日本学校歯科保健優良校表彰最優秀賞候補の実地審査の講評を終えるにあたって，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いえる。応

募されたいずれの学校にあっても「希望をいだいて，常に挑戦する」を実践されることを希望

して審査会の報告とする。
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21世紀の学校歯科保健

長寿につながる確かな健康観の育成をめざして

肚旧本学校歯科医会専務理事 森　本　　　基

◇はじめに

　平成10年度の第62回全国学校歯科保健研究大会

は一守礼の邦一沖縄県にて開催されることは大き

な意義がある。それは，第60回大会から掲げてき

ている　21世紀の学校歯科保健一の主題の下に口

腔保健活動を通じて，新しい世紀を心豊かに生き

る人間の育成を目指した活動を展開してきた。

　そして本大会でも引き続き，児童，生徒に対し

て，いかにして確かな健康観を育成，定着させ，

さらに長寿につなげていくかを図るべく，副題を

一長寿にっながる確かな健康観の育成をめざして

　として，男女ともわが国の常に最長寿県の中に

ある沖縄県で開催されることに，特に大きな意義

があると考えている。

　参加者ともども研究協議全体を通じて真摯な議

論が展開され実り多いことを願っている。

◇健康観をめぐって

　このところ新しい世紀を巡って健康観に関して

の議論が活発に展開されてきている。

　文部省保健体育審議会は平成9年9月に一生涯

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

いて一を答申している。
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　その中で，［21世紀に向けた健康の在り方］に

ついて次のように記している。

　；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，国民一一人一一人が，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（1946）

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であるとされてい

る。

　すなわち，健康とは，国民一人一・人の心身の健

康を基盤にしながら，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とらえられてい

る。したがって，国民の生涯にわたる心身の健康

の保持増進をはかるということは，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

であるとも言えよう。

　また，健康を実現し，更に活力ある社会を築い

ていくためには，人々が自らの健康をレベルアッ
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プしていくという不断の努力が欠かせない。WH

Oのオタワ憲章（1986）においても，「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」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

の環境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，ヘルスプロモーションの理念に基づ

き，適切な行動をとる実践力を身にっけることが

ますます重要になっている。9

　以上のことから，21世紀に向けての健康の在り

方を示し，一人一人が生涯にわたって主体的に健

康増進に努あ，楽しみや生きがいを実感できるよ

うな健康社会を構築していこうということであ

る。

　生涯を健康で幸福に送っていくための基礎づく

りにあたる学校での児童生徒の健康問題との取り

組みはこのヘルスプロモーションの原則に基づき

学校における「児童生徒の人間として調和のとれ

た育成」や「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」を前提に改めて21世紀の方向を確かあてい

かなくてはならないと考えている。

◇学校歯科保健活動の構成

　学校歯科保健活動が，先に述べた，新しいヘル

スプロモーションの考えのもと新世紀に向けての

活動を展開することになるのであるが学校歯科保

健活動の基本構成は大きな変更はなく，従来から

言われてきている下に示す学校歯科保健の領域と

して，内容に新しい考えを加えながら展開するこ

とになる。

　このことは，世界保健機関が，2000年に向けて

提案したアルマ・アタ宣言（1978）のプライマリ

ヘルスケアから，オッタワ憲章（1986）でのヘル

スプロモーションまでの考え方を学校歯科保健活

動の中に実現させていくことであろうと考えてい

る。

　児童生徒に対して，自らの健康に責任をもって

保健学習　体育科6年「病気の予防」
（health　instruction）　　生活科，理科，家庭などにおける保健に関する知識

　　（教　　科）

（主として特別活動）

保　健　指　導
（health　guidance）

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…一一……一

歯・口腔の健康診断と事後措置一一一一一一一一一一…一一

歯・口腔の健康相談・健康相談活動一一一一一一一一一一」

要観察者の継続観察・指導…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・校内研修
　　　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
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行動できるという独立心とその能力の育成を目指

す歯科保健教育だけでなく，実践力の育成をも目

指して歯科健康診断や歯科健康相談を通じた専門

的支援による教職員は勿論保護者，地域社会にお

ける歯科保健活動として展開し，総合的な保健活

動として取組むことが極めて重要になってくるは

ずである。そしてそれぞれの学校が掲げている学

校教育目標の達成と具現化へ計画的，継続的な取

組みが必要になってくる。

◇「長寿につながる確かな健康観

　　　の育成」を掲げたシンポジウム

　　　の取組み

　全国学校歯科保健研究大会が「21世紀の学校歯

科保健一1を主題として進められてきており，本年

度は一長寿にっながる確かな健康観の育成」をサ

ブテーマとして研究集会が展開されることになっ

ている。

　全体シンポジウムは翌日の部会別討議に具体的

なつながりを期待して計画されているものである

から総論としての展開の中に明確な方向が示され

ていなくてはならないと考えている。

　シンポジウムは、長寿にっながる確かな健康観

の育成を，大きく分けて2つの方向から議論が展

開されることになっている。

　即ち，1っは，保健学一教育一の立場からの取

組みであり，もう1つは，歯科医学ないし口腔保

健学の立場からの取組みである。

　ここでの夫々のパートについて若干の解説をし

ておきたい。

1）保健学一教育一の立場から，長寿にっながる

　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と題して，先ず，

　発表がなされる。

　　これからは生涯学習の立場から，激しい時代

　の変化の中で育っていく子供たちが，自分の課

　題を見付け，自ら考え，主体的に判断したり，

30／日本学校歯科医会会誌　81号　1999年2月

表現したりして，よりよく問題の解決ができる

よう資質や能力を育成する必要がある。子供た

ちが自ら学習意欲を喚起して，自ら学ぶ意欲

や，思考力，判断力，表現力などを基本とする

学力観に立って教育が進あられなくてはならな

いとされている。

　これらの力の養成は教科指導が基本となるも

のであろうが，ただ，それだけで成立するもの

ではなく歯科保健指導を含めて広く健康教育を

進めることによって達成できる重要な視点であ

る。子供たちが，自らの健康問題に関心を持

ち，自らの問題として取組み，自らの問題とし

て解決できるよう資質や能力を高められるよう

教科を始めとして保健活動等できるだけ多くの

機会を与えることが必要であろうと考えてい

る。

　このことが中央教育審議会でも述べられてい

た21世紀を展望したわが国の教育の基本的な方

向としての，子供の「生きる力．を育みの実現

に歯科保健活動が他の領域と共に協調して進展

させるものであり，このような観点からの議論

が展開されることと考えているところである。

　歯科医師である私が，敢て我田引水を承知で

表現するならば，子供たちが自らの問題として

確認できる健康問題としては口腔保健問題が取

組み解決していく問題としては最適であると考

えている。

　平成4年に改定された文部省の一小学校歯の

保健指導の手引きtで歯みがきは問題発見問題

解決学習であると位置づけたことが正に適切で

あったと強調しておきたい。

　歯科医学，歯科保健の立場からは，3っの立

場，即ち，小児歯科学の立場から口腔機能の発

達にっいて述べ，歯科矯正学の立場からは顎，

咬合を中心とした口腔機能の発達についての考

え方を展開していく。

　また，歯周病学の立場から小学校高学年から

中学校期にかけて多発してくる歯周疾患問題に



ついて話題が提供される，これにいかに対応す

べきか共に考えていきたい。

　いずれにしても，これら諸問題は改あて改定

された歯・口腔の健康診断の取組みの中で日常

的な歯科保健課題として取り組まれている諸問

題をいかに展開し解決し，指導を進めていくか

を一堂に会した関係者と討議し，より問題解決

につなげていくか，そして，翌日に展開される

部門別の具体的な議論の導入として役立っかが

本シンポジウムの課題である。

〈§〉確かな健康観の育成と

　　　学校歯科医

　長寿にっながる確かな健康観の育成には，学校

歯科保健活動も深く関わり極めて重要な部分を

担っていることは，先に述べた通りである。

　その中で学校歯科医の役割と責任は極めて重く

改めて若干ふれておきたい。この問題の解決は学

校歯科医のみによってなされるものでは決してな

く，多くの学校歯科保健関係者の協力によっての

み達成できるものであるが，その中で中心的役割

を演じなくてはならないのは学校歯科医であり，

その責任は非常に大きい。そこで学校歯科医にっ

いて若干ふれておきたい。

　学校歯科医は，学校保健法施行規則に示されて

いるように，ただ定期の健康診断に参加するだけ

の役割でないことは自明の理であり，学校保健安

全計画の参加から，歯・口腔の健康診断，予防処

置，保健指導健康相談に従事した上で，必要に

応じては保健管理に関する専門的事項についても
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指導することになっている。

　学校保健法の第1条に示されているように，学

校における保健管理がすべての学校に関わる者の

健康の保持増進を図り，学校教育の円滑な実施と

その成果を得ようとして実施されているものであ

り，健康診断がその中核に位置付けられており，

ここからの適切な展開が成功への途である。極あ

て重要なものであることは今更のべる必要もない

ことである。特に，今回の改正は，健康診断の在

り方が，保健体育審議会が答申した核にヘルスプ

ロモーションがあるように，疾病志向から健康志

向に完全に方向転換したのであるから，今までよ

り以上健康に向けての活動を重視したものである

ことを理解しておく必要がある。

　歯・口腔の健康診断が健康度の状況に応じて，

保健指導で済まされる者，定期的観察を通じて保

健指導や予防処置と取組むべき者，その上に，直

ちに臨床歯科医学的立場から診断し，臨床的取組

みが必要な者として臨床家に依頼することとなり

従来とは大きく異なった取組みとなったのであ

る。ここに新しい学校歯科医としての役割，責任

が生じたことを再確認して取組んで欲しい。

　そして，これら活動が学校，家庭，地域社会へ

と有機的に連携され展開されることこそ新しい時

代への方向性であると考えている。

　これからの新世紀における学校歯科保健活動の

基本的枠組みとして議論を展開しようとしている

本シンポジウムは，将来において役立っよう，新

左な活動展開ができるよう，納得いくまで十分に

討議したいものであると考えている。
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国際武道大学教授 猪　股　俊　二

はじめに

　世界一の長寿国の数値が今年もマスコミで報道

され，高齢者の生き生きとした生活ぶりが，長寿

の価値を我が国の多くの人々に広く深く共感を与

えた。その明るさの裏面にいずれ辿らなければな

らない深刻化する我が国の高齢社会の問題がある

と感じたのは筆者だけではない。さらに，我が国

にみる少子化傾向の進展が，社会の成熟に伴って

徐々に進行してきた変化ではないところに、多く

の問題が内在していると憂慮している一人でもあ

る。

　現代の子どもたちが心豊かに逞しく成長し，21

世紀の我が国を担う有為な国民になってくれるこ

とは，国民全ての者の願いである。にも関わら

ず，今日の多くの子どもたちの心身の状況は，バ

ランスある心身の鍛錬を自ら努力することを忌避

している状況にあり，一方で，保護者を含め社会

も，21世紀を担わせるのにふさわしい子どもたち

の環境づくりのコンセンサスに衆知を結集しえな

いでいる。ヨーロッパ各国は1世紀をかけて自国

の高齢社会の到来を予測し，社会を成熟させなが

ら少子化における子どもたちの教育を社会の責務

として真剣に対応してきているのである。次世代

を担うにふさわしい人間形成の哲学が根底にあ

る。

　前回のシンポジウムで一21世紀は警告する．と
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した視点から，学校における健康教育の課題につ

いて拙論を展開したが，今回は子ども一人一人が

長寿を全うし，豊かな自己実現を図る視点から学

校における健康教育の在り方と学校歯科保健活動

について考察することにする。

◇健康問題をどう捉えるか

　現在の子どもたちの健康問題は象徴的に捉える

と次の4点をあげることができる。

1）体力の低下の問題

　　通常の体型を示す子どもたちの中で，皮下脂

　肪厚が超肥満体（40mm以上）と同値であるとの

　研究報告がある。このことは生命維持に不可欠

　の筋肉組成が劣悪であることを示している。長

　大筋群からの覚醒刺激が大脳新皮質を活性化さ

　せる基礎であることを考えると，背筋力や腹直

　筋・大腿二頭筋など筋肉組成が劣悪であること

　は，思考力・判断力の基礎が脆弱であることを

　示している。子どもたちにみられる体力の低下

　の問題を傍観していくことは，これからの教育

　のキーワードになっている「生きるカーの酒養

　を阻害し，学ぶ意欲と主体的に判断し行動して

　いくことができるようになる人間の育成は困難

　になってくる。生活習慣が形成されず学習評価

　も低い高校生の場合，生涯を見据えた自己の生



き方に関する思考が殆ど認められず，それら若

者の背筋力の数値が極あて低値であったことを

考察すると，多くの子どもたちに認められる体

力の低ドの問題は，日本人としての生存に関わ

る課題の1っであり深刻な問題なのである。

2）適応機能の減退

　　H．ハイキン博士の多様な環境条件における

植物の生育に関する実験結果は，「制約がある

環境下における植物の生育は，長期の視点で評

価すると快適な環境下の生育と比べて決して負

にはならず，むしろ望ましい結果を生む一こと

を立証している。結果を人間成長の環境条件と

　してその過程を評価するのは早計かもしれない

が，示唆に富んだ研究である。

　　人間は，体の内外の環境変化に優れた適応機

能を示して，ホモ・サピエンスとして生存して

きた。特に外界の環境変化に応じた適応機能

は，住環境，衣環境，食環境，行動環境等人間

の生活背景と深く関わっている。しかし適応機

能は生得的ではあるが，強化していかなければ

減退していくとされている。子どもたちの多く

は寒暖の変化に対して適応範囲は狭く，範囲を

広げていく生活の知恵も家庭から伝承されず欠

落している。環境の変化に応じて適応できる柔

軟性は，生理学的にいえばホメオスタティスが

基盤であり，生得したものの強化が不可欠であ

　る。

3）適応機制の未成熟

　　ブレスローは，北米アラメダカウティにおけ

　る全住民の9。5年に及ぶ生活習慣と健康に関す

る調査で，社会的ネットワークづくりに努力し

ている人々の平均余命が高いとしている。この

調査では社会的ネットワークは家庭生活，教会

活動，ボランティア活動，友人関係にみられる

人間関係の広がりを指している。今日子どもた

ちの中で，コンピュータはじめ情報機器との親

和性が原因となって級友，教師，両親等との人

間関係に齪飴（そこ）を生じている事例があ
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る。極論すれば我が国の子どもたちの精神発達

に問題が起きる可能性が大きい。社会適応は健

康な生活を確立していく基盤であることを考え

　ると，円滑な人間関係の形成は健康問題として

配慮していかなければならない不可欠の課題な

のである。

4）薬物乱用の兆候

　　一ダイエットに有効　一ストレス解消に抜群一

などの情報に踊らされて，何等疑義をいだかず

に薬物乱用にのめり込み，警察等に補導された

　子どもたちが全国的に散見している。氷山の一

角かも知れない低年齢層の薬物乱用は，人間喪

失の兆しとなりうる不気味な恐れがある。デ・

ルダーは文明の発展と疾病の様相との関連を著

　したが，その中でLやがて精神障害が中心とな

る社会一が来ることを予見的に述べている。こ

の精神障害は先天性の精神障害を指しているの

ではなく，本来なら豊かな人間生活を享受する

上で不可欠な要素であるにも関わらず，交通事

故・労働災害・スポーツ障害などの後遺症，ア

ルコール依存や薬物乱用の後遺症による精神障

害が，文明の発展とともに多発し深刻な社会問

題になることを指摘しているのである。ともす

れば看過しがちな子どもたちの喫煙の問題に対

する社会の判断は，薬物乱用の前提になるであ

ろうことの認識があまりにも低い。

　　このように今日の子どもたちの健康問題は，

急性・慢性疾患など医学の分野にとどまらず多

様化し複雑化している。さらに，そう遠くない

将来，人口爆発，資源枯渇，食糧欠乏，人間阻

害等生きていく上で生ずるであろう多くの困難

な問題に対して，子どもたちが生きていく上で

柔軟に適応して生きていく力を培うことが急務

なのである。子どもたちの健康問題に緊急に対

応していかなければ，わが国の将来に大きな禍

根を招致することになる。
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¢〉生涯を通ずる健康観を潤養する

　R．デュボスは“健康という幻想”の著書の中

で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ものでもなし，長寿を

与えるものでもない。実際各個人が自分のため

につくった目標に到達するのに一一番適した状態で

ある一と述べている。この健康についての考え方

は，健康が，一人一人にとって生涯を通して人生

観を確立していく過程で形成されていくものであ

ると理解されている考え方なのである。このこと

は，たとえ障害を抱えていても，真摯に生きてい

く努力を蓄積している人であれば健康な人という

ことができよう。このような多様な健康に関する

考え方は，WHO憲章の前文を引用するまでもな

く「到達しうる健康を享受することは全ての人々

の基本的権利である一とした理念に求めることが

できる。1986年カナダオタワ会議で採択されたヘ

ルスプロモーションに関する憲章も，このWHO

憲章の目標を発展させている理念なのである。し

たがって，学校における教職員は健康教育を担当

しているいないに関わらず，この理念を衆知して

実践しなければならないのである。前章で論述し

たように心身の健康な発育・発達の面で，現代の

子どもたちは危機的状況にあると危惧される。こ

のため子どもたち全てが，生涯にわたって自らの

健康課題を解決しながら健康な生活を送ることが

できるような資質を培うことこそ，学校に課せら

れた緊急の教育課題なのである。

　学校における健康教育が，教育目標をもち，教

育計画に位置づけされなければならないことはい

うまでもない。一般に教育目標には一RUM－

BA」と呼称されている5つの原則がある。健康

教育もこの原則に基づいて展開されなければなら

ないとされている。

　1）教育目標は現実的であること　　（Rea1）

　2）教育目標は理解可能であること

　　　　　　　　　　　　　（Understandable）
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　3）教育目標は測定可能であること

　　　　　　　　　　　　　　　（Measurable）

　4）教育目標は行動的であること

　　　　　　　　　　　　　　　（Behavioral）

　5）教育目標は達成可能であること

　　　　　　　　　　　　　　　（Achievable）

　健康教育を充実する上で行動目標の設定は特に

重要な視点である。

C学習者の行動を表す用語で具体的に示す必要が

　ある。項目列記だけでは目標提示ではないので

　ある。

c学習者の行動目標には認知，情意，精神運動の

　3領域が含まれていなければならない。精神運

　動領域すなわち機能目標は示しやすく，情意領

　域の提示はもっとも難しいとされているが，情

　意形成は深く行動変容に関連するとされている

　ことから行動目標の設定には教員間の考察と合

　意が不可欠である。

　　r死ぬな，けがすな，病気すな」は西宮市立

　大社中学校の門柱に刻まれた言葉であり，大社

　中学校の教師や親の願いであり，教職員はじめ

　大人全ての自戒の言葉でもある。

　　小・中・高等学校のわずかな年数の中で学ん

　だ健康に関する知識は，子どもたちの生涯にわ

　たって生ずるであろう健康問題を解決して健康

　な生活を実践していくには不十分である。した

　がって，学校における健康教育を生涯学習の視

　点にたって行動変容を意図して展開していって

　こそ，個々の子どもたちの生涯を通ずる健康観

　を形成していくことになり，究極には健康な生

　活を営んでいくことができるような自己管理能

　力を強化していくことにっながるのである。

◇生活を重視した

　　　歯科保健活動を展開する

（1）生活の質を高める教育的対応

　　今日，疾病は健康の反対概念として捉えるの



　ではなく，健康度が低下した状態として捉えよ

　うとする考え方が提唱されている。この提唱さ

　れている考え方は，人間の健康を疾病や症状や

　異常の有無の視点からではなく，生命を維持

　し，生活や生涯の在り方を高めていくセルフコ

　ントロール（主体的自己管理能力）の能力こ

　そ，人間の健康の基礎であるとする考え方であ

　る。

　　学校における歯科保健活動を問わず全てのラ

　イフステージにおける歯科保健活動は，人々の

　生活や生涯の在り方と深く関わっている。今日

　国民のコンセンサスを得ている　生活の質（Q

　OL）ヨを高めていく行動目標に，歯科保健活

　動の多様な活動があるといえよう。例えば，学

　校における歯科に関する健康診断の改iEの1つ

　である　CO．一GO．顎関節の異常一の診査

　とその後の保健指導の実践は，疾病管理として

　の対応ではなく生活の質を高めていく教育的対

　応として位置づけられた対応なのである。－C

　O一は可逆性のある歯牙歯面の変化であり，学

　校歯科医の診査以降，指摘された児童生徒の生

　活習慣，食習慣，保健行動の仕方に大きく影響

　されるものであり，－GO一も同様な歯科保健

　行動の蓄積が初期炎症を改善させるのである。

　現在学校で実践されている歯科に関する保健指

　導は，子どもたち一人一人の生活の質を高める

　学習へと変貌しているといえる。

（2｝ライフスキル学習の支援

　　学校週5日制が導入され，学習指導要領に配

　慮して各学校は教育課程を編成することになる

　が，学校における健康に関する指導は創意工夫

　が必要となってくる。新しく創設された「総合

　的な学習の時間．に例示された学習内容に，福

　祉・健康がある。さらに小学校教科体育保健領

　域で従来は小学校5学年から実施されていた保

　健学習が小学校3学年から実施されるようにな

　り，特別活動における保健指導の実施等旧来に

　まして健康に関する指導は重要視されてきてい
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　る。健康に関する指導は，地域の学校環境の状

　況や実態，地域の疾病状況に応じて実施するこ

　ととされているが，生涯を通じて健康な生活を

　送るための基礎を培うために，現在各学校で実

　施している健康に関する指導の内容，方法，指

　導に関わる教育環境条件，人的社会資源，家庭

　・地域社会との連携等に関して再検討する必要

　が生じたといえる。

　　WHOが提唱したライフスキル学習は，学校

　における健康教育の実践的な方法であり，我が

　国においても青年期における健康な生活の維持

　・強化に不可欠な行動変容に関わる学習とされ

　ている。例えば，喫煙・飲酒予防，薬物乱用防

　止などr一どもたちに対する望ましい健康行動を

　習得させるために，セルフエスティームを高め

　肯定的自己概念を確立していく学習方法の実践

　が重要と認知されている。このライフスキルに

　関する習熟は，子どもたちの時期における健康

　問題の解決にあたって有効な手法とされてい

　る。学校における歯科保健活動は，ライフスキ

　ル学習の先導的試行（Pirot－trial）を実践し

　ていたのである。例えば，口臭問題が友人との

　交流を阻害していることへの対応，清潔な口腔

　環境を維持している自信が与える精神的健康，

　望ましい咀ロ爵機能の習慣化が及ぼす身体的健康

　など学校における歯科保健の活動は，r・どもた

　ちの人間成長の上で多くの貢献をしていると評

　価されるのである。学校における歯科保健の活

　動は子ども一一一一一人・人のセルフエスティームを高

　めるライフスキル学習なのである。

例　セルフエスティームを高めるライフスキル

　1　自分自身は独自な存在であると感じさせる

　　こと

　2　自分自身を客観的に評価させること

　3　自分自身は常に他者と関係していると感じ

　　させること

　　これらの学習プログラムは，健康教育の重要

　な背景であると考えられてきたが，評価の対象
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　となり得なかった学業成績　臼己破壊行動，人

間関係形成にも好ましい効果をもたらすものと

　考えられている。

＊参考WHOが提唱したライフスキル
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1（3）　Quality　of　Life

　　現代社会は感染症による死亡が中心であった

　社会から，非感染症の慢性疾患を原因とした死

　亡が総死亡に占める比率が高くなっている社会

　に移ってきている。このような疾病様相の変化

　に対応して，WHOは　西暦2000年までに世界

　の全ての人に健康を　の目標を達成する方策の

　　・っとして，1986年カナダのオタワで開催され

　た　ヘルスプロモーションに関する国際会議一

　で採択した憲章の中で次のように述べている。

　　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」としたliで健康に

　っいて一健康は生きることの目的ではなく，毎

　日の生活の資源である。健康は身体的能力であ

　ると同時に，また社会及び個人の資源であるこ

　とを強く意味する積極的な概念である．と述べ

　ている。さらに一健康は社会，経済，個人の発

　展のための重要な資源であり，政治的，経済

　的，社会的，文化的，環境的，行動科学的，生

　物学的な諸要因が，すべて健康を促進するし阻

　害もしうる一とも指摘している。この宣言に述

　べられていることの重要なことは，健康増進が

　単に生理学的側面からアプローチで達成される

自己認知スキル

他者共感スキル

コミュニケーションスキル

対人関係スキル

創造的思考スキル

批判的スキル

情動対処スキル

ストレス対処スキル

意志決定スキル

問題解決スキル

　　　　　の創出と支援
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のではなく，人間生活の統合した領域からアプ

ローチしなければならないとしている観点であ

る。

　この理念は平成10年6月の保健体育審議会答

申に盛り込まれている。保健体育審議会は健康

であることが個人にとって生活の全ての面に関

わっていることを再認識する必要があることを

提言している。言葉を替えれば現代に求められ

ている健康増進は，個々一人一人の「Quality

of　I．ife」を高めるライフスタイルの創造と深

く関わることが明確にしたことにある。した

がって，学校における健康診断事後措置は，r一

どもたちの健康の増進を図る上で健康に関する

知的理解を深あ，目的達成のたあの行動選択が

的確にできるように、ライフスキル学習を支援

することにっいて前に述べたが，このことが子

どもたちにとってrQuality　of　L　ife　：を創出

すること，即ち自らが歯・口腔の健康増進を図

りながら，バランスのとれた食生活を一1二夫し，

睡眠を含めた休養の仕方などの実践を通して，

ライフスキルに習熟していくことなのである。

さらに生涯を通じて学び続け，健康な生活を実

践していくことができるように時には助言し，

支援していくことにある。これらの実践を蓄積

して，より心身の健康と社会への適応が図ら

れ，生涯を価値ある人生だと実感することがで

きる原点になるのである。学校歯科保健はこの

レベルまで子どもたちを励まし，助言し，支援

しなければならない時期に来ているのである。

　このように今後子どもたちの歯・口腔の総合

的な保健指導が，生涯を通ずる健康づくりに果

たす役割はますます重視されてくる意味からも

平成7年度の健康診断が改正された意義が問わ

れるのは必須である。学校歯科医として子ども

たちの「Quality　of　Life」の創出に向けて歯

科に関する専門性を発揮することが求められて

いるのである。
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新しい学校歯科健康診断と

保健教育の課題
とくに児童・生徒の咀噌育成と保健指導について

日本大学歯学部小児歯科学教授 赤坂　守　人

◇ヘルスプロモーションの理念と

　　　今後の学校保健

　1986年WHOのヘルスプロモーションに関する

オタワ憲章は，　人びと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

セスである一と述べられ，健康のルネッサンスと

呼ぶにふさわしい画期的な理念を提唱している。

このことは，一病気を治す一という従来の考え方

から，一健康をっくる　という考え方に，　医療機

関中心一から，　家庭・地域社会中心　へとシフ

トすることにある。このヘルスプロモーションの

理念は，医療，保健，福祉，教育の各分野に大き

な影響を及ぼすと同時に，それぞれの分野が統合

され連携を図るべきことを示したものである。

　今後の学校保健の方向性は，このヘルスプロ

モーションの理念を基盤にして，地域保健との密

接な連携が図られるものでなければならない。そ

れによって，児童・生徒期の健康づくりはもとよ

り，個人が生涯にわたって健康で豊かに暮らして

いくたあの資質づくりとしての学校保健の役割を

果たすことになろう。

　平成8年，21世紀を展望したわが国の教育の

在り方について一の中教審の答申は，こども達に
“

生きる力ttと“ゆとり”をアピールしており，

健康や体力は，　生きる力．を支える基盤として

不・∫欠なものとしている。今日の急激な生活様式

の変化とともに，こども達の体力や運動能力の低

ド，肥満児の増加など生活に起因する新たな健康

課題が生じてきている。一生きる力　を目標にし

た保健教育とは，健康に関する興味と関心を高

め，健康の価値を認識させ，自らの課題をみっ

け，自主的に判断行動し，より良、く課題を解決す

る　というプロセスを通じて，健康に生きる力を

身につけさせることである。

’

◎”學膳離康診蔽企あ幽’”°…

　　　基本的考え方

　平成7年度に学校保健法施行規制が改正され，

今日の児童・生徒の健康課題の変化に対応して，

健康診断の全面的見直しが行われ，従来の疾病の

早期発見および治療勧告の時代から，健康づくり

をめざした健康指向時代の学校健康診断の在り方

が示されている。ヘルスプロモーションの理念を

基盤とした新しい学校健診は，YSeq“L’・生徒が自ら

の健康状態を把握し，自分の問題として捉え，自

律的な健康づくりに役立てることを目標にしてい

る。そこで，健診の結果は，健診後の保健指導や

定期的観察などの事後措置に重要な意義を有し，

さらに，保健教育と密接な関係を持っものでなけ

ればならない。そして，平成9年度，地域保健法
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および母子保健法の改正に伴い，生涯を通じた健

康づくりを区市町村が中心になって推進していく

ことが明確にされており，児童・生徒期の保健管

理・保健教育を担う学校保健と地域保健との連携

が以前にも増して必要となっている。

〈i＞新しい学校歯科健康診断の特徴

　平成7年度に改正され実施されている新しい学

校歯科健診は，従来の内容から大きく変わり，さ

らに，歯科医療保健にも多くの影響を及ぼすもの

である。その内容やねらいについて充分理解して

おくことが必要である。

1）スクリーニング健診として明確化

　　学校での健康診断は，地域の医療機関におけ

　る疾病診断とは異なり，健康状態の把握が基本

　的な考え方であって，問題あるもの，疑いある

　ものを集団の中から選び出すためのスクリーニ

　ングであることを改めて明確にした。即ち，健

　康の状態を3段階に分けること，保健指導や予

　防処置によって健全な状態を保てる段階．引き

　続き観察ドにあって積極的な保健指導と予防処

　置の組み合わせを行うことにより疾病の状態に

　進行させないことが可能な段階そして，医療

　機関により疾病状態の診断を受け臨床的な対応

　が必要な段階などに鯖い分けることにある。

　そこで，健診者はCO，　GOなどの要観察の判

　断は，口腔環境などのリスク因子を観察しなが

　ら判断することが必要となる。一方，児童・生

　徒および学校関係者は，これら健診結果から，

　事後措置として疾病に進行させないために日常

　生活の中でより積極的な保健行動をとることが

　要求されていると理解すべきである。

2）新しい診査項目の導入

　　今回の改定では，小児の［腔疾患の変化，口

　腔環境の改善，医療要求の多様化など新しい時

　代の変化に応じて，新しい診査項目が加えられ

　ている。最も重要で特色ある改定の一っがC
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0，GOの導入である。　CO，　GOは，学校歯

科医，学校関係者が児童・生徒に適切な保健指

導を行うことによって，う蝕，歯周疾患の予

防，進行抑制が可能な状態のものであり，この

　CO，　GOをもって，児童・生徒等が生活を見

直し，自分の健康は自分で守る意欲を育てる契

機となり，健康教育の教材としても有効であ

る。そして，CO，　GOの診査基準をどうする

か，また，事後措置への対応法をどのようにす

るか，学校歯科医，学校関係者の資質が試され

ているといっても過言ではない。しかし，CO，

　GOに対する保健指導と予後との関係など，今

後，検討しなければならない課題も多い。

　今回の改定では更に歯列，咬合，顎関節の診

査，歯垢状態診査などが加わった。特に歯列，

咬合，顎関節は今後社会的関心とその対応が増

加することが考えられている。これらを診査す

る目的は，児童・生徒が学習活動を送るにあ

たって，機能的あるいは心理的な障害になって

いるか否か，また，う蝕や歯周疾患の誘因にな

るかなど，重視すべきであって臨床における診

査診断とは目的が異なることを理解すべきであ

　る。顎関節診査による要観察児へ保健指導をど

のようにすべきか，また，要精査児に対する地

域の臨床機関の対応はどうすべきか，その課題

は多い。

3）保健調査の活用

　健診を的確に円滑に実施するたあ，あらかじ

め児童・生徒の健康情報を得ながら健康状態を

総合的に評価するもので，補助資料になるもの

が保健調査である。従来，歯科領域では十分活

用されていなかった。今回の改正で顎関節，歯

列，咬合が診査対象として加わったこと，CO

などの事後措置に健康指導が重視されるように

なったことなどの理由により，保健調査の層

の活用が望まれる。保健調査の内容は，各地域

の特性を考慮し独自のものが考えられるが，そ

の例として，日本学校歯科医会から発表されて



　いる。

4）学校保健委員会の活性化

　学校での健康づくりを実りあるものにするた

めには，学校保健関係者の連携を強化し，組織

的計画的に取り組めるように学校保健委員会を

強化，活性化することが必要である。また，学

校保健委員会は，児童・生徒に起こっている健

康課題を把握し解決するために，学校，家庭，

地域社会が連携して健康づくりを推進していく

ためにも，必要不可欠な組織である。平成9年

度の地域保健法の改正があり，生涯を通じた健

康づくりを区市町村が中心になって進めていく

　ことが明確にされ，学校保健と地域保健の連携

が以前にも増して重要となった今日，学校歯科

医は，一方では地域でのかかりっけ医でもあ

　る。かかりっけ医として住民から信頼を得，良

　い医療を行うためにも学校歯科医は積極的に学

校保健委員会に参加すべきである。

◇学校歯科保健教育の新しい

　　　課題としての咀囑機能の育成

　従来，学校歯科保健における歯・口の健康づく

りを目標にした保健教育は，う歯，歯周病など予

防のたあの歯磨き指導に代表される指導が伝統的

に行われてきた。今後，わが国の小児について

は，口腔疾患の構造的変化，口腔環境の改善，口

腔の健康にたいする価値観の多様化，個別口腔管

理の普及など，小児および小児を取り囲む状況は

急速な変貌を遂げており，児童・生徒の保健教育

も従来の方向に加えて，今日的な課題に取り組む

必要があろう。

　高齢化時代の到来に伴い，わが国の歯科保健医

療の目標として，8020運動が提唱されてき

た。これは，健全に歯を残すことは，高齢者に限

らず，各ライフステージのQOLにとって重要な

口の機能，とくに食べ物を一咀噌する一，一嚥下す

る」などの摂食機能を豊かに営むために不可欠で

　　　　　　　　　　　　　　　　シンポジウム■

あることを示し，同時に，生涯にわたる歯と口の

健康づくりの目標を具体的に示したものである。

この運動を達成するには，現在，歯を失う大半の

原因とされるう歯，歯周病の発病時期にあたる児

童・生徒期に，学校保健による保健教育，保健管

理が重要な意義を有することは言うまでもない。

　一方，わが国の生活様式の変化とともに，小児

の健康問題も成人と同様，生活習慣病が重視され

るようになり，とくに日常生活での小児の食生活

の在り方が注目されている。すなわち，現代の食

生活，食環境に関係する課題が，小児の健康問題

の中心を占めており，それはまた，現代の小児の

生活そのものを反映したものと指摘されている。

今日の食環境は，小児期の咀噌など摂食の機能を

正常に発達させ．引き出すことに適した状況にあ

るとは言えないばかりか，これら機能の低ドは，

他の顎口腔系の機能障害，そして，全身のからだ

やこころの健康にも影響を及ぼしていることが考

えられる。’F成7年度，日本学校保健会口腔機能

委員会は，児童・生徒を対象に，食べ物の食べ方

に関する調査を行ったところ，食べ物を咀囎する

など口の機能を十分に生かした豊かな食生活が営

まれているとは言えない実態が明らかにされてい

る。

　食の行動，食べ方と口腔機能の発達とは深い関

係にある。この機能の発達期にある児童生徒に対

し，咀囎と食生活との係わりについて，保健教育

を行うことは，最も適当な時期である。また，L．1

腔の機能を健全に発達させる豊かな生活，食環境

を再考することは，単に児童生徒に限らず，すべ

ての年齢に，そして，あらゆる健康問題に共通す

る問題を含んでいるため，家庭，地域と連携する

学校保健という立場からも適した課題と考えられ

よう。

　口の機能（はたらき）は，食べ物の咀囎，嚥下

など“食べること”そして人と“話すこと”な

ど，生命維持のための基本的な機能であり，また

人間らしく豊かに生きることと関係した機能でも
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ある。そこで，この機能が低下し，何らかの障害

を受けることは，口・歯の健康に限らず，全身の

からだやこころの健康にさまざまな影響を及ぼす

ことは既に知られている。

　口の機能の中でも“食べることは”は，生きる

意欲（力）にも関係しており，とくに良く咀噛す

ることは，多種多様な種類の食べ物を摂ることが

可能となって，どのような環境変化にも適応し耐

える生きる意欲（力）の源となっている。しか

し，近年さまざまな分野から，こども達について

“

噛むこと”を中心に，摂食（食べること）の機

能についての訴えや，機能の明らかな低下を示す

状態が報告されている。咀噛は哺乳運動のような

生得的な機能ではなく，学習によって［Eしく獲得

される機能である。そこで咀囎機能を引き出し，

発揮させるには，咀囎機能の発達期に何らかの手

だてが必要になってくる。特に今日のこどもを取

り巻く食環境は，これら機能を正しく育成するに

は決して好ましい状況にあるとは言えないからで

ある。

　咀嘲機能の発達は，基本的な機能が獲得される

哺乳・離乳期の乳幼児期と，機能が強化され成熟

する児竜・生徒期に分けられる。そこで，児童・

生徒の咀囑の問題は，幼児期からの影響を強く受

けるため，児童・生徒期の対応には，それなりの

限界がある。あらゆる運動，感覚系の発達と同

様，咀囎の発達も，中枢をはじめとする咀噌に係

わる諸器官の発育による変化に関係して発達す

る。同時に，口腔の諸器官は咀囎など機能の発達

にともなって発育するという両者は相互関係にあ

る。そこで，咀囑を引き出し発達させるには，口

腔の発育，特に歯の発育と咀噌機能の発達との関

係を知っておくことが必要である。さらに，環境

条件として，食べ物の大きさ・物性，および，食

事時の姿勢，食器（具）による食べ方との関係な

どを理解しておくことは児童・生徒の咀囑の育成

にとって重要なことである（図1）。
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歯根膜，i］ltng筋，

日腔周囲筋，顎骨．　食品の物性，大きさ．食欲，

顎関節等　　　　　食事時問，食事姿勢，食器

　　　　図1　運動・感覚系（咀囎）の発達

1）歯・口腔の発育と咀囑との係わり

　咀囎とは，食べ物を破砕・臼磨し，唾液を分

泌し混和して嚥下しやすい食塊にする運動であ

る。この運動を行うために，歯根膜，咀噌筋，

顎関節などの末梢器官からの入力系，中枢処理

系，その運動出力系が総合的に動いて，摂取さ

れた食物の大きさ，硬さに合った運動が行われ

る。とくに【咀囑の発達・学習上で最も重要な離

乳の移行は，歯が生えることにより生じる歯根

膜受容器からの食べ物の情報や口腔の形態的な

変化により大きく影響される。

　第二乳臼歯が生え，噛み合せが完成する時期

にヒトとしての咀囑運動はほぼ完成する。乳歯

列完成期の咀囑能力は成人の約60％といわれ，

この時期にう歯や歯列不正があると上下顎の歯

の接触面積は減少し，咀囑能力は低下する。そ

こで，このような状態にある幼児の食事には十

分な配慮が必要である。

　幼稚園年長から小学校低学年にかけて第一大

臼歯生える。この第一大臼歯が噛み合うと，接

触面積が広くなり噛む力も大きくなるため，咀

囎能力は増大する。そこでこの時期には，とく

に噛みこたえする食べ物を与え良く咀囎するこ

とをすすめるべきである。

　　この後，前歯の交換期を迎え，一時的に歯が

ない時期がみられる。そこで，この時期には食

べ物を歯でくわえて食べ物の硬さ・大きさを感

知する能力が低下し，噛み切ることも下手に

なって咀囎能力が低下する。また，この時期に

は，食べ物をこぼしやすくするので，叱るだけ



でなくこどもに唇や口をしっかり閉じながら，

食べ物を摂り込むような指導を行う。そして，

前歯が生え揃い咀噌能力が高くなる児童期に

は，むしろ，やや硬めで，一口量を噛み切るよ

うな大きめ目食べ物を与えることによって噛む

機能を引き出すような食べ物側の条件を考え

る。

　小学校高学年頃に奥の臼歯の交換期を迎え

る。この時期は乳歯が脱落し永久歯が生えるま

で一部に歯が無い時期である。この時期にも咀

囎能率が一時的に低下することが知られてお

　り，食事時間，食べ物の調理法などの配慮が必

要である。

　　このように，咀囑能率は年齢に比例して高ま

ると理解すべきではなく，また，歯の生え方，

う歯，歯列不正など口腔の状況によって異なる

ことを理解し，対応すべきである。

2）食べ物の大きさ，物性と咀噛との係わり

　最近のこども達は，ますます，食べ物に歯ざ

わり舌触り感の良さを求めるため，良く噛む食

べ物を嫌う傾向にある。咀囎運動に影響する食

べ物の物性には，固さ，ひずみ，凝集性，付着

性などがある。最近では咀囎活動から口常食べ

　る食品の分類が検討され報告されいる。食べ物

の咀囎筋活動量は，嚥下までの咀囑回数と高い

相関がある。そこで，食べ物の一口量を嚥下す

　るまでの咀囑回数を測定することによって咀囑

活動からの食べ物分類が可能である。

　　食品の調理法と咀囑活動とは密接に関係す

　る。そこで，食べ物の大きさを大き目に調理す

　ることよって，噛み切る，砕くような咀囎運動

を引き出すことが必要である。一般に野菜類は

煮ることによって咀囎回数は減少するが，摂取

量は増加する。食べ物が持っ栄養摂取と咀囎す

　ることの両面の機能が，ときに調理法により相

反することがあるので，その両方のバランスを

考慮することが必要である。

　　現代食の特色は加工食品に限らず，全体に加

シンポジウム■

熱調理をし過ぎる傾向にある。外食する割合が

多くなる現代人の食べ物選択にあたり，食べる

食品の素材が何であるか，素人でもある程度分

かる調理形態は，栄養面の評価も可能であり，

また，咀噛活動を引き出す食べ物であるとも云

えよう。

3）食事姿勢，食器・食具類など食事の仕方と咀

　最近のこども達の特徴的な食べ方は，食卓に

水，お茶，牛乳など飲料水を置いて，口の中の

食べ物をよく噛まずに流し込みをするのが多

　い。平成7年度の日本学校保健会の調査による

　と，食事時飲み物をよく飲むかという質問に，

よく飲むとするものが小学校で55％，中学校で

56％にみられた。このような食べ方が生じてき

た理由には，食事時間を十分に取ろうとせず，

　また食べ物を噛まずに喉越しの良さを求めよう

　とすることにあろう。そこで，飲み物は最初か

最後に飲むようにし，口の中に食べる物がある

間は飲み物を控えるようにする。

　　わが国は多種多様な食材と調理法に恵まれて

　いる。それぞれの料理，調理には，合理的な食

　器，食具を使いながら，伝統的に食べ方，食べ

　る姿勢がある。皿はテーブルに置き，スプーン

　ですくい，ナイフとフォークを使って食べ物を

　摂り込む。和食は茶碗やお椀が食器であって，

　食器を手に持ち，箸を使って食べる。不合理な

組み合わせは食事のマナーを崩し，食事姿勢が

　乱れるため，正しい摂食機能を引き出すことが

　出来ない。このようなことは，幼児のときから

　テレビを観たり，マンガ本を読みながら食事を

　摂ることが影響していよう。また両親から食事

　のマナーを躾として伝承されなくなったことも

　関係している。

4）食べ物を美味しく食べ，食事を楽しむこと

　　食べ物を美味しく味わって食べることは，良

　く噛み食べ物の味を味わって，唾液を分泌させ

　ることに関係する。それはまた，単に食べ物の
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味を味わって美味しさを感じるのではなく，家

族や友人との語らい，食事する場所の雰囲気，

料理の盛り付け，そして食べ物を口に取り込ん

だときの形，硬さ，噛んだときの歯ごたえ，味

覚，喉越し，匂いなど全てのわれわれの感覚が

快の刺激を受けてもたらされるものである。

　最近，こどもが一人で食事を取る孤食が多

く，また朝食を欠食するものが多いと報告され

ている。　一人で食べたり，まとめ食いは栄養的

にも偏り，食欲が減退することが知られてい

る。こどもと家族とが緒に食事をとるように

努めるべきである。こどもの数が少なくなり，

一一・人のこどもに親の目が行き届くようになると

食事の仕方にっいて親の注文が多くなり，こど

もにとって食事をとることが苦痛になってく

る。そして親自身も忙しくなると，こどもの食

事の仕方を急がせる傾向になる。現在，学校給

食をも含め，食事時間をト分に取ってゆっくり

と食事をとることが少なくなっている。

　食事前にはこども達が空腹感，飢餓感を持っ

て食事するようにする。そのためには，屋外で

の適度なスポーツ，運動を行い，規則的な生活

習慣を心がけるようにすべきである。

◇児童・生徒の歯科保健教育に

　　　咀囑の育成を導入した場合の

　　　課題とその事例報告

　一咀囎育成一を嘉題にした保健教育が評価を受

け，普及していくためには，幾つかの課題があ

る。第一・は，この保健指導の動機づけにも関係し

て重視される児童・生徒自身の咀噛状態をどのよ

うな方法で評価するか。さらに、集団を対象に簡

便で児童・生徒に受け入れやすい方法は何か。第

1は，日常生活で唱噌機能を発達させ，引き出す

ような食べ物，食lll占を選ぶ場合，どのような基

準，情報をたよりにすれば良いのか，第三は，日

常生活での食事の内容，時間など食事については
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保護者とくに母親により決定され影響を受ける。

そこで，児童・生徒に限らず，保護者の意識，理

解を得るために，家庭・保護者との連携をどのよ

うに進めるか，などである。

1）児童・生徒の咀塒評価法

　　咀囎機能を客観的に1則定し評価する方法はさ

　まざまな方法があるが，それぞれ長所短所があ

　る。咀蝟とは食物を破砕・臼磨し，唾液と混和

　して嚥下しやすい大きさと硬さの食塊に形成す

　る運動である。従って食物を良く咀囎すると

　は，噛む力に限らず，舌や頬・口唇などの筋活

　動の協調運動が重要である。例えば中枢神経系

　の障害を持つ脳性麻痺児は咀囑能率が悪いの

　は，この口腔周囲筋の協調運動が悪いためであ

　る。従来，咀噌能力の測定法には主に食物の粉

　砕・臼磨性を評価する方法として，ピーナッ

　ツ，生米による節分法が臨床的に用いられてき

　た。羽出により紹介されたチューインガム法

　は，粉砕と混和の両機能を評価する方法とし

　て，近年，よく用いられている。この方法を小

　児に用いた場合，違和感も少なく簡便に測定が

　可能であり，集団的なフィールドでの測定に適

　している（図2）。長沢らによってう歯が無く

　tF．常咬合小児のチューインガム法の基準値が報

　告されている（表1）。

　　咀囎評価の指標としてよく用いられるのは，

噛みしめる力すなわち咬合力である。現在はプ

　ランジャーによる咬合力計が使用されている。

　・般に最大咬合力値はほぼ体重に近似した値を

表1　咬合発達段階による咀囎能力値

　　　（チューインガム法）

発達段階「
　　　　　　　　　　　　1乳　歯　列　期1　　　　　　　　　　45　　　9．47⊥1．36　　　（4・5歳児）1

67．9

　　　　　　　　　1第1灯
騨皆欝81・79・1．53　　　　　　　　　　　　｝

70．2

第1大「 騨幅響28…11．28・1．29　　　　　　　　　　　　」
80．9

　　　　　　　　　1第2大F

灘！il灘1・11…一・98 100
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十分な洗ロ　　　　　ガム半量

　　　　　　　1．589

、《）⑦

40回自由咀鳴 表面の水をとる 計量

図2　チューインガム法による咀囑能力測定法（長沢らの方法）

示すとされている。西川によると4～5歳の幼

児について30年前と現代を比較したところ，乳

臼歯の最大咬合力は現代では約5kg低下してい

ると報告している。咀噌機能に求められること

は，食べ物の咀噛力だけでなく，舌など口腔周

囲筋の協調運動であって，とくに小児の場合は

発語など他の機能の発達面からこのことが特に

重視される。この点で咬合力計による評価は一

面的であることが欠点である。

　塩野らにより報告されているグミゼリー法

は，咀噌機能量の測定用に開発された咀囎筋活

動量が既知のグミゼリーを用いることにより，

嚥下までの咀囎回数，咀囎時間を測定すること

により咀囎機能を評価する方法である。最近，

　日本小児歯科学会が小児の基準値として測定し

西野が報告している。

2）咀囎の育成を保健指導に導入した事例報告

　最近，各地域で学校の保健教育に咀囎の育成

を導入する試みが行われるようになり，その経

験が事例として報告されるようになった。しか

　し，依然として手探りの状態である。

　　われわれは，学校歯科医とともに某小学校の

　4年生を対象に咀囎の育成に関する保健指導を

　3年間にわたって経験し，今回，それについて

報告する。
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成長期に現れる不正咬合と

顎機能障害への対応

鹿児島大学歯学部歯科矯正学教授 伊藤学　而

はじめに

　学校歯科保健の関心事はかって編蝕予防が中心

であった。しかし最近では不正咬合や顎機能障害

への関心が高まっている。児童生徒の編蝕がよう

やく減少し，代わって不正咬合や顎機能障害が見

過ごせなくなったからである。

　不IE咬合はLド顎骨や歯列が成長の過程でアン

バランスを生じたために起こるもので，口の構造

が整っていないことを示している。　・方，顎機能

障害は顎筋の動きや顎関節に障害が生じたために

顎が滑らかに動かなくなったり痛みが生じたりす

るものである。不【E咬合も顎機能障害も幼稚園児

から中学生にかけて増加するが，顎機能障害はさ

らに10代後半から20代にかけてピークを示す。

　しかしながら不IE咬合と顎機能障害の成り立ち

は編蝕ほど周知されておらず，その治療も鯖蝕治

療ほどには般化されていない。従って学校歯科

健診で指摘されたr一ども達にどのように指導し対

応したらいいのか，学校現場でも歯科医師もとま

どいが多い。

　そこで不IE咬合と顎機能障害の成り立ちや，成

長過程での推移，治療の進め方を解説し，歯科健

診後の事後措置のあり方について考えてみよう。
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◇不正咬合の成り立ちと成長変化

1）不正咬合の成り立ち

　歯の噛み合わせを咬合と呼び，その形には1固

人差がある。整った噛み合わせはIE常咬合，

整っていない噛み合わせは不正咬合と呼ばれ

る。【L常咬合の場合には咀噌や発音などのlIの

働きに問題がなく，鯖蝕や歯周組織疾患，顎関

節症にもなりにくい。一方，不正咬合の場合に

は，食物が噛みにくい，口が閉じにくい，口の

粘膜を傷っけやすい，発音が不明瞭などの問題

があり，踊蝕や歯周組織疾患，顎関節症にもな

りやすい。また，精神的な負担となることも多

い。そこで不正咬合はどのようにしてできるの

か，その成り立ちを見てみよう。

　咬合を構成するのは上下の歯列であるが，歯

列の形や位置には，歯の形や数だけでなく歯列

を支える顔面骨格や歯列の周囲の筋群も係わっ

ている。こちらの相互のバランスがとれていれ

ば正常咬合になり，アンバランスであれば不正

咬合になる。

　不IE咬合の成り立ちに係わる要因は，5項目

にまとめられる（表1）。この5っの要因は咬

合の不［E要因と呼ばれ，それぞれ顎骨の形，下

顎の位置，歯列の混み具合，歯列の変形，歯の

数と形に影響を及ぼしている。



表1　咬合の不正要因と咬合に及ぼす影響
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　　　b．

C．

顔面骨格のアンハランス

噛むときの下顎のずれ

歯と顎骨のアンバランス

咬唇癖，嚥下癖などの習癖

歯の形成異常

2）成長にともなう不正咬合の推移

　幼稚園児から高校生にかけて，全身の骨格も

筋力も成長するが，顔面の骨格も顎筋も咬合も

大きく成長する。幼稚園児では乳歯咬合である

が，小学校の入学前後に第一大臼歯が萌出し，

小学校低学年では前歯が乳歯から永久歯に交換

　し，高学年では側方歯が交換する。そして中学

生で永久歯咬合となり第二大臼歯も萌出する。

　　不正咬合の頻度をみると，幼稚園児では少な

　く，小学校の低学年から高学年にかけて増加す

　る（図1）。この経過は，咬合の不正要因に

　よってよく説明できる。
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　幼稚園児でみられる主な不正咬合は，指しゃ

ぶり（習癖型の要因）による上顎前突と，顔面

骨格のアンバランス（骨格型の要因）あるいは

噛むときの下顎のずれ（機能型の要因）による

機能型の要因

不調和型の要因

習癖型の要因

歯　の　要　因

顎骨の形

下顎の位置

歯列の混み具合

歯列の変形

歯の数と形

「

反対咬合である。小学生になると指しゃぶりと

噛むときのド顎のずれは減少する。しかし歯と

顎骨のアンバランス（不調和型の要因）は歯の

交換が進むにっれて顕在化し，顔面骨格のアン

バランスは顎発育が進むにっれて顕在化し，悪

化する。さらに少数ではあるが歯の形成異常

（歯の要因）も永久歯の萌出とともに顕在化す

る。これらの結果として不正咬合は小学校の低

学年から高学年にかけて増加し，一部のものは

悪化するのである。

◇不正咬合に対する指導の要点

1）矯正歯科治療の進め方

q）幼稚園児の場合

　　乳歯の捻転や位置の不正はとくに問題にす

　　る必要はない。ただし乳歯列に発育空隙がな

　　いときは顎発育の遅れが考えられるので，偏

　　食をなくしてゆっくり噛むように指導する。

　　　乳歯の反対咬合は，約半数が乳切歯や乳犬

　　歯の早期接触によって下顎が前方に誘導され

　　る機能型の反対咬合である。この場合には原

　　因歯の先端を削合するか，経過を観察する。

残りの約半数は骨格型の反対咬合で成長にっ

れて顎骨のズレが増大するので，上顎骨の成

長促進や下顎骨の成長抑制を開始する。

　乳歯の上顎前突は，指しゃぶりや咬唇癖

嚥下癖などの口腔習癖によるものが多い。指

しゃぶりは小学校に入学するとほぼ消失する

ので，指導を行って経過を見る。咬唇癖や嚥
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　　ド癖についてはこの時期の指導はむっかし

　　く，経過を観察するだけになる。

　（2）小学校低学年の場合

　　　永久前歯の配列不IEや反対咬合は，簡単な

　　矯正装置を使って改善する。ときには乳犬歯

　　を抜いて歯列にスペースを作ることもある。

　　前歯の萌出遅延があればレントゲン検査をし

　　て原因を確認する。萌出方向の異常があれば

　　牽引して萌出させるが，逆方向のときには摘

　　出することが多い。

　　　骨格型の反対咬合では，上顎の成長促進や

　　下顎の成長抑制を行う。

（3）小学校高学年の場合

　　　歯列のスペース不足のために，犬歯や第二

　　小臼歯が歯列の内側や外側に萌出することが

　　ある。中学生になってから第・小臼歯を抜歯

　　して矯［E治療をするが，予め第一小臼歯を抜

　　歯して犬歯や第ン」・臼歯を歯列内に萌出させ

　　ることもある。

　　　骨格型の反対咬合では，上顎の成長促進や

　　ド顎の成長抑制を行うことが多い。ただし重

　症の場合には，顎発育の終わる高校生になっ

　　てから外科矯正治療を行うこともある。骨格

　　型の上顎前突では，一ド顎の成長促進や上顎の

　　成長抑制を行うことがある。

q）中学生，高校生の場合

　　　マルチブラケット装置を使って矯正治療を

　　することが多い。ただし歯列にスペースが足

　　りないときは，上下左右の第一小臼歯4本を

　抜歯して行う。

　　骨格型の反対咬合では，顎発育が終わる高

　校生になって外科矯正治療を行う。

2）指導の要点

　不正咬合と矯正治療に対する理解と認識は，

社会だけではなく学校や歯科医によっても大き

な開きがある。健診で不正咬合を指摘された児

童生徒に対しては，まず事実を通知し，次いで

希望者に対して歯科受診を奨めるのが望まし
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い。矯正治療を受けるか否かは説明を聞いて児

童生徒あるいは保護者が決めるものであって，

この点は蠣蝕に対する従来の受診勧告と大きく

異なっている。

◇顎機能障害の成り立ちと

　　　成長変化

　顎機能障害は，　般に顎関節症と呼ばれてい

る。軽度のものは顎関節の雑音だけであるが，中

等度のものではさらに顎関節の疹痛や咀囎筋の疹

痛，開口障害などが加わる。口を大きく開けた，

大声を出した，硬い物を食べたなどのきっかけで

起きることが多い。

　原因は分かってないが，顎機能障害者の下顎頭

は細く華奢で発育が劣り，顎運動も不安定でぎこ

ちなく，歯軋り、食いしばり，咬唇癖などの口腔

習癖が多い。また，偏食が多く，食事中に水やお

茶を飲んだり，噛まずに呑み込む，片側咀囎，食

事中に顎が疲れるなどの特徴がある。身体の不調

や心配事も多い。これらのことから顎機能障害

は，①顎関節や顔面・頭頸部の筋群が脆弱で痛み

やすい，2精神的な不安定が続くと口腔習癖や筋

疲労が起こりやすい，③以一Lが重なると僅かな

きっかけで関節円板の転位や筋障害が起こり，関

節雑音，筋痛，開口障害が現れると考えられる。
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幼稚園児　　小学5年4．　中学2年弓　　高校2年生

図2　顎関節に雑音が認められた者

國
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　頻度は10代後半から20代で高いとされている

が，最近の調査によると顎関節に雑音が認められ

る者は幼稚園園児でも10％程度あり，成長ととも

に次第に増加して高校生では男子が30％，女子で

は60％近くに達している（図2）。

◇顎機能障害の治療と

　　　指導上の注意点

　顎機能障害の治療には，保存的な治療から外科

的な治療まで様々な方法がある。ただし子どもの

場合には軽度の者が多く，原因と考えられそうな

ことがらを聞き出してカウンセリングするとほと

んどが軽快する。その要点は，①咀噛筋と顎関節

をいたわりながら臼歯でゆっくり咀囎する習慣を

っけること，②ストレスを溜めずにうまくコント

ロールする工夫をすることにある。定期的に通院

すれば3カ月程度で症状がほぼ軽快する。

　健診で指摘される顎機能障害はほとんどが軽症

のものである。関節雑音だけならば経過を見るだ

けでもよいが，疹痛や開口障害も伴う場合には歯

科受診を奨めるのが望ましい。

おわりに

　不正咬合の多くは成長過程で上下顎骨や歯列の

形態にアンバランスが生じたために起こり，顎機

能障害は顎筋の働きや顎関節に障害が生じたたあ

に口の開閉運動が滑らかに行われなくなったもの

である。学校歯科保健は，児童生徒が日常生活の

中で自分達の心身の健康を高めるノウハウと健診

の大切さを理解する格好のモデルであり，生涯を

通じた保健管理を習得するきっかけとして重要な

意味を持っている。

文　献

1）伊藤学而：子どもの矯正治療，大橋靖，加藤熈，

　伊藤学而，砂川　元編かむこと，のむこと，たべる

　こと，一咀囑の科学　，東京，1996，医歯薬出版．145

　　162．

2）伊藤学而ほか：顎関節症患者に対するカウンセリン

　グ，花田晃治，伊藤学而編，別冊ザ／クインテッセン

　ス，成人の歯科矯正と治療，東京，1990，クインテッ

　センス出版，258－265．

日本学校歯科医会会誌　81号　1999年2月／47



●シンポジウム

こつながる確かな健康観の育成

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（歯周病学の立場から歯周問題を中心に）

日本大学歯学部保存学教室歯周学講座助教授伊藤公一一

◇はじめに

　世界保健機関（WHO）の，1998年版の世界保

健報告によると，1995年の世界の平均寿命65歳

が，2025年には73歳までに延び，65歳以上1の高齢

者人口が現在の3億9千万人から8億人になると

予測している。地球人口のト人に一人が高齢者と

なり，高齢者の医療費が大きな問題になることを

指摘している。また，人類が直面する危険は，新

型インフルエンザやエボラ出血熱でもなく，運動

不足や喫煙，食生活などの生活スタイルであると

も指摘している。

　厚生省が公表した1997年の一簡易生命表一によ

ると，日本人の平均寿命は，女性83．82歳，男性

77．19歳で，ともに過去最高齢となった。女性の

延びが男性を上回る傾向は一一貫しており，男女差

はもっと広がると予測している。80歳まで生きる

人の割合は，男性50．6％、女性72．7％で，約30年

前に比べ倍増し，男性は二人に一人，女性は四人

に三人が一人生80年を超えたとしている。

◇歯の寿命

　前途のように，日本人の平均寿命は著しい延び

を示しているが，歯の寿命は平均寿命に比べ，あ

まり延びていない。歯の寿命は，歯種によって異

なるが，歯の寿命は50数年である（図1）。しか

し，最近の歯科疾患実態調査による喪失歯の推移

を見ると，明らかに喪失歯数は減少し，とくに高

齢者の歯の寿命が延びていることを示している

（図2）。超高齢化社会にあって心身共に健康で

澱刺とした生活を送るためには，自分の歯でもの

をおいしく食べ，美しい笑顔で家族や仲間と話し

たりすることが不可欠である。そのため，歯や口

の健康を保ち，全身の健康を増進し，生活の質

（QOL：quality　of　life）の向上を図るうえ

図1　歯種別にみた歯の寿命（平成5年）

　　　　　　　資料：厚生省一歯科疾患実態調査一
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図2　年齢階級別にみた1人平均喪失歯数の推移
　　　　　　　資料：厚生省一歯科疾患実態調査

で，最低20本の自分の歯を確保することが必要と

されている。そのため，成人の最人の抜歯原因で

ある歯周病をなんとかP防し．保存することが急

務となっている。

〈》歯周組織と歯周病

（1）　　歯L吉］糸且織

　　歯を支える組織を歯周組織といい，歯肉，歯

　槽骨，セメント質および歯根膜より成り立って

　いる（図3）。歯周組織は、歯をしっかりと顎

　骨に結びっけ固定し，食物摂取，栄養の消化吸

歯肉溝
歯 　

質
　
ト

髄
肉
ン
膜

　

　

メ
根

歯

歯

セ

歯

図3　歯および歯周組織の構造

シンポジウム■

　収，発音，会話のための重要な役割を果たして

　いる。

〈2）歯周病

　　歯周病は，歯周組織に起こる病変の総称で，

　歯肉炎，歯周炎と咬合性外傷がある。

⑧　歯周病の羅患状況

　　歯肉に所見のあるものは，全体で68％，所見

　のないものが21％，未萌出または喪失により調

　査対象のないものが11％である。所見のあるも

　のでは，歯肉炎62％，歯周炎34％，保存処置困

　難4％である。年齢別では，5～14歳で約1／3

　に歯肉炎が認められ，15～24歳で歯肉炎と共に

　歯周炎が加わるcその後，25歳以降は歯周炎の

　比率を高めながら推移し，45～54歳でその割合

　が最高値を示す（表1）。

表1　歯肉の所見の有無，年齢階級別
　　（5歳以上・永久歯） （単位二〇〇）

賠歯器旛農 歯　の

ない者

総　数168．・0712．2523．381

5～14歳138．19　37．85　0．3．lI
15～24　　1　63．911　59，211　　4．451

　　　　75．361　58．gol　　　　　　　　　　15．85i25～34
35～44　81．．1554．15125．70

45～54　　　　　85。19　　　13．95　　　37．76

55～64　　　　　79．40　　34．．ユ7　　39．70

65－7462・・92　i25・　84　i32・55

75～　　　　　　　39．221　16．121　19．03

2．44　　20．55

　　47．84　2
　　　
0．251　36，091

0・61i24・44

1．301　18．51

3．48　　　12．591

5．23　　　9．99

4．53　　　　4．99

4．081　　3．50

11．38

13，96

0．20

0．34

2．23

10．61

32．09

57．28

（平成5年歯科疾患実態調査報告より引用）

◇歯周病は予防できるのか

（1）予　防

　　本来予防とは，一ある病気の発病前に，その

　発生を防ぐこと　と定義されている。広義で

　は，病気が高度に進行することを防ぐ一とい

　う意味も含んでいる。歯周病の予防は，一歯周

　組織の健康を維持し，歯の喪失を予防するため

　に，患者および歯科医師，歯科衛生士との相互

　理解と協力により，歯周病の発症，進行，再発

　を防止する　ことである（表2）。
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表2　歯周病予防の分類

　　　　　　　　　　　　　　　　対処・
　　　　　　　　　　　　　　　　処置法

一次予防（初発予防）発1歯周組織が健1健康教育1家

症を未然に防ぐこと　1康なヒト　　　ロ腔診査

二次予防（治療の予防）歯周病羅患者　歯周治療　歯科医院

病変の進行を止めるこ1　　　　　　　（積極的）1家　　庭
と

メインテナン　歯周治療　家　　庭

ス中の患者　　（持続的）歯科医院

（2）歯周病の原因

　　歯周病の原因は局所的原因と全身的原因に大

　別できる。局所的原因は，さらに炎症性因子と

　咬合性因子に分けられる（図4）。歯周病は，

　歯肉炎や歯周炎などの炎症型歯周病と咬合性外

　傷である機能障害型歯周病に分類される（図

　5）。

　　　　　　　　　健康

讐顯菌⇒嫉←鴛馨辮や免疫1

〈修飾因子〉

歯石

不適合修復物・補綴物1

食片圧入

ロ呼吸など

〈咬合性因子〉・

外傷性咬合

過高な修復物・補綴物

〈全身性因子〉

ホルモン変調

糖尿病

薬物副作用

血液疾患

皮膚科的疾患

遺　伝

喫　煙
HIV感染（AIDS）

栄養障害

加　齢
ビタミン欠乏　など

図4　歯周病の原因
　（Carranza：Glickman’s　Clinical　r）eriodontology．p．342

　　より改変して引用）

50／日本学校歯科医会会誌　81号　1999年2月

1．歯肉炎

　1）単純性歯肉炎（プラーク）　　　　　　　　　　1

　2）複雑性歯肉炎（プラーク・全身性あるいは特殊

　　　因子）

　3）歯肉外傷（物理的な力，薬物，高温など）

2．歯周炎

　1）慢性歯周炎または成人性歯周炎（プラーク）
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　2）急速性または複雑性歯周炎（特殊な局所因子お1
　　　よび全身因子）　　　　　　　　　　　　　：

　q）若年性歯周炎（思春期頃，Aα）

　（2）急速進行性歯周炎（20～30歳，Pg）

　（3）特殊性歯周炎（遺伝性因子，全身性因子）

3．咬合性外傷

　　（歯周病の診断と治療のカイドライン1996）　　1

図5

◎〉歯周病のリスクファクター

〔1）リスクファクター（risk　factor：危険因子）

　　リスクファクターとは，ある病気の発症や進

　行を規定する因子または発症・進行の予測に関

　与する因アである。これまで，歯周病の病因論

　は，局所的因子や全身的因∫㌦の面からのみ検討

　されてきた。しかし，歯周病は各人の生活習慣

　に関わる多様な因子が影響する慢性疾患である

　ことから，高血圧や糖尿病などの生活習慣病同

　様，環境因子を含めて包括的に歯周病のリスク

　ファクターを把握することが不可欠となりっっ

　ある。

（2）歯周病と関連のあるリスクファクター

　①　細菌因子

　②　環境因子

　③　生態因子



環境因子

歯周病

宿主因子

　　　　　　　　9　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　●
　　　　　　　　，　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　，

　　　　　　　　、咬合性因子’
　　　　　　　　巳　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　t
　　　　　　　　魯　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　8
　　　　　　　　艦　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　8
　　　　　　　　亀　　　　　　　　　　　　　　　　　　　t
　　　　　　　　l　　　　　　　　　　　　　　　　　　o
　　　　　　　　　も　　　　　　　　　　　　　　　　’
　　　　　　　　　、　　　　　　　　　　　　　　　　’
　　　　　　　　　、　　　　　　　　　　　　　o

図6　歯周病の発症と進行に関与するリスクファクター

細菌因子一Porpbyromonas　gingivalis，　Prevotellai

ntermedia，　Actinobacilus　actinomycetemcomi－
tans，　Fusobacterium　nucleatum，　Eikenella　corr．

odens，　Campylobacter　rectus，　Bacteroidea　forsy．

tbus

環境因子　喫煙，口腔清掃不良，初診時のプロービン
グデプスとアタッチメントロス．プラーク停滞因r，

教育程度，リコールの同数，歯肉縁ド温度，他の細菌
宿主因子一年齢，人種，歯数，糖尿病，骨粗懸症，薬

物の副作用，歯肉溝滲出液内の物質（プロスタグラン

ジンE，βグルクロニダーゼ，乳酸脱水素酵素，中性

プロテアーゼ），PMNの機能
咬合性因子　ブラキシズム，早期接触，咬合干渉，不

正咬合
　　（Wolff　L，　et．　al．　J　Periodontol，1994，65：508より

　　　引用改変）

【口腔清掃状態】

　多数の疾学的調査研究で，口腔清掃状態や加

齢と歯周病の発症に関連のあることが知られて

いる。加齢と共に歯周病は進行し，とくに，プ

ラークや歯石沈着の多い人に歯周組織破壊が著

しいことに意見の一致を見る。このことから

も，プラークや歯石が歯周病の原因であること

が示唆される（図7）。歯みがきの状況は，毎

日歯をみがく」者は95％であり，歯をみがくこ

とは，国民全体に毎日の生活習慣としてほぼ定

着している。30歳以上の一毎日歯をみがく」者

について，いつみがくのかを見ると一朝起きた

とき．が55％，ついで一夜寝る前一が50％，

　「朝食後」44％が多くなっている。昭和62年の

シンポジウム■
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ー グラム黙球菌、短桿菌　　】

【　　糸状菌　　1

　ビブリオ

スピロヘータ

図7　プラーク付着量と歯肉炎の相関およびプラーク

　　中細菌叢の変化

朝
起
き
た

と
き

図8　毎日歯をみがく者の歯みがき状況

（昭和62年・平成5　〈f．比較）（複数回答，30歳以D

資料：厚生省一保健福祉動向調査

結果と比較すると，「食後」および「夜寝る

前一が増加している。しかし，歯みがきの状況

が良好であるにもかかわらず，依然として歯周

病の罹患率が減少しないのはなぜか？　1歯を

磨いている一者は多いが一歯が磨けている者は

少ない．と考えざるを得ない状況である（図8）。

【喫　煙】

　阪大歯学部の雫石らの調査では，喫煙者や過

度に飲酒する人は，歯周病になりやすいと報告
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している。喫煙者では，非喫煙者と比べ，歯周

病になる確率は二倍強であり，飲酒量が多いほ

ど危険度が増加すると述べている。喫煙はニコ

チンなどの成分が血管を収縮させて歯肉を低酸

素状態にしたり免疫低下をもたらし，飲酒は，

酒そのものより過渡の飲酒が習慣化すると，生

活のリズムが乱れ，歯を磨かなくなると推測し

ている。

　中学・高校生の喫煙実態調査結果によると，

全般に学年が進むにっれ，喫煙傾向が強まり，

男fが女子をかなり上回っている。中学生を対

象にしたアンケート調査による初回喫煙理由を

みると、好奇心一，－t何となく・わからない

といった，不特定の理由がもっとも多く，次い

で　友人，　先輩一，「親・家の人，「一兄姉．，

　その他の人　に勧められてといった対人関係

による理由が多かった。喫煙防止教育により，

好奇心の統制，および友人などからの対人圧力

に対する抵抗のしかたを育成することが望まれ

る。また，初回喫煙の状況から，F一家にあった

たばこ一，友人からもらったたばこ一，r自動販

売機で買ったたばこ一を，一自分の家一，一友人

の家．，一路上・公園．で，「自分一・人」または

　複数人一で吸う，というパターンがある。こ

のように初回喫煙は，家族ないし家族との関わ

りが大きく，青少年の喫煙対策では，家庭・家

族に対しても働きかけていく必要がある。

【ライフスタイル】

　児童生徒の健康状態を評価するたあには，ラ

イフスタイル（生活習慣や生活行動の在り方）

を含あて理解すべきであるという考え方がコン

センサスを得ている。平成8年度の児童生徒の

健康サーベイランスによると，児童生徒を取り

巻く生活環境が変容し，児童生徒の健康はそう

した社会環境によって大きな影響を受けている

としている。夜型化した生活行動に加え，運動

不足や過食，欠食，偏食などの変則的な食生活

などが徐々に広がりっっあり，一部には生活習
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慣病に似た症状を持っ生徒が増加している。

◆歯周治療の原則

（1）早期発見・早期治療

　　歯周病の人部分は，プラークに起因する炎症

　性疾患である。歯肉炎から歯周炎に進行すると

　付着喪失（アタッチメントロス）や骨吸収が起

　こる。歯周治療の難易度や確実性は，付着喪失

　があるかないかによることを理解しなければな

　らない。

　　全身的原因のみでは歯周病は起こらない。し

　かし，歯周病の存在するところに全身的原因が

　加わると，炎症をより増悪させたり，進行を促

　進すると言われている。

（2）原因除去治療法は可能か

　①　炎症性因子

　　　炎症性歯周病の最人の原因は，プラークで

　　ある。歯面やポケット内に堆積したプラーク

　　を効果的に除去したり発育を抑制することを

　　プラークコントロールといい，歯周病の予防

　　と治療，ならびに再発防止をするうえの基盤

　　となっている。術者がいかに高度な歯周病治

　　療のテクニックを使ったり新薬を使用して

　　も，患者の協力なしで歯周治療の成功はあり

　　えない。すなわち，プラークの大元である口

　　腔常在菌を一〇一にすることは不可能に近い

　　し，弊害も起こることが懸念される。した

　　がって，歯周病原性を発揮しない程度のプ

　　ラークコントロールの状態を確立すること

　　（PCRで20～30％レベル）を日標とする。

　　歯肉縁上プラークコントロールは患者の，歯

　　肉縁下プラークコントロールは歯科医療従事

　　者の責任で行うべきであろう（表3）。

②　咬合性因子

　　　若い時に歯周病学的に問題のなかった歯列

　　も，自然に咬耗が進行したり，あるいは抜歯

　　や補綴などの歯科治療によって咬合関係も経



表3　プラークコントロールの分類

実施者 専門家1患者
麟雛月

実施場所 齢医院　　陳庭
1

対

手　　　段一『一一炉幽一一一一一一

　　　　　　　　1

－一一一一一一一一一
1－一一一一一一一一

物　理　的 スケーリング　　　　歯ブラシ

ルートブレーニング　フロス
歯周外科治療　　　1歯間ブラシ

トゥースビック
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
化　学　的 殺菌剤　　　　　　　歯磨剤

i抗生剤　　　　　　　i洗口剤

　年的に変化し，歯周組織に為害性を及ぼすこ

　とも少なくない。

㊨　全身性因子

　　人生80年の時代である。高齢化が進むにつ

　れ，有病者率も高くなり，歯周病を悪化させ

　たり，歯周治療に影響する疾患に羅患するこ

　ともある。

　　　　　　　　　　　　　　　　シンポジウム■

的としている。メインテナンスは，我々歯科医療

従事者による定期的なプロフェッショナルケアと

患者の日々のセルフケア（あるいはホームケア）

から成り立ち，これを持続することで歯周治療を

成功させることができる。決して，付足しではな

いことを再確認する必要がある。

◆おわりに

　歯周病は，真の意味での原因除去療法が困難な

疾患であることを患者および我々が理解しなけれ

ばならない。しかし，相互理解と協力のもとで，

歯周病は長期間にわたりコントロール可能な疾患

であることが科学的にも証明されている。歯周病

治療のL役は，患者自身であることを理解させ，

家庭におけるブラッシング，食生活などの生活習

慣の改善に努力してもらう必要がある。そのため

に，我々歯科医療従事者は，患者が歯周病の予防

を行ううえでのよき理解者であり，これを側面か

ら援助しなければならない。

◇メインテナンスの意義

　歯周病のメインテナンス（欧米では，SPTl

supportive　periodontal　therapy一持続的歯周

治療と言う用語が頻用されている）とは，歯周治

療の重要な部分である。各ステップごとの動的歯

周治療後に改善された歯周組織の健康を長期間良

好に保つための手段や方法をいい，歯周病の再発

と初発を防lkし，健康な状態を維持することを目
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講義1■

教育課程改善の方向と

学校健康教育

文部省体育局学校健康教育課教科調査官戸田芳

◇はじめに

　平成8年7月の中央教育審議会第一次答申で，

今後における教育の在り方の基本的な方向が示さ

れた。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i一化，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

の一（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u

　そのたあには，現状を踏まえ，子供たちに　生

きる力　と一ゆとり一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lllに連携しっ

っ，子供たちに　生きるカー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，考える一ゆとり一も重要で

あり，現在，教育課程審議会答申（平成10年7

月）を受け，教育課程の基準（学習指導要領）の

改善に向けて，具体的な検討を進めているところ

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，自分で課題を見つけ，自ら学び，自ら考

え，－ll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，一生きる力　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。

　さらに，平成9年9月に答申された保健体育審

議会において，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　次予防の考え方

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

導・衛生管理等を内容とする学校給食が，独自の

機能を担いつっ，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
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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。

　このようなことから，本講義では教育課程の基

準（学習指導要領）の改善の方向と学校歯科保健

を含んだ健康教育の方向を考える。

《》学校健康教育の

　　　一層の充実の必要性

q）社会の変化と健康

　　近年における都市化，情報化など社会環境の

　急激な変化は，子どもの日常生活における身体

　的活動の減少や精神的負担の増大，さらに家庭

　の教育力の低下などをもたらし，子どもの心身

　の健全な発達に様々な影響を与えている。一

　方，長寿社会の到来に伴い，国民の健康に対す

　る関心がますます高まってきており，生涯にわ

　たる国民の健康の確保が重要な課題となってい

　る。

　　このような状況下で，学校においては，心身

　ともに健やかでたくましい児童生徒の育成が肝

　要であり，家庭や地域との連携を図りながら，

　学校の教育活動全体を通じて健康教育を一層充

　実することが強く求められている。また，社会

　教育においても，生涯の各時期を通じた健康教

　育を進めるなど，学校教育及び社会教育にわた

　る健康教育の総合的な推進を図る必要がある。

　　このため，文部省においては，平成元年に学

　習指導要領を改訂し，心の健康や生活行動と健

　康との関係を重視した内容とするとともに，健

　康教育推進指定校や健康教育推進地域モデル事

　業等を行っているところである。

　　また，保健主事，養護教諭や学校栄養職員な

　ど健康教育推進の中核となる教職員の指導力向

　上のための各種研修事業の拡充など，学校保

　健，学校安全及び学校給食の層の充実に努め

　ているところである。
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　　さらに，エイズは，我が国においても患者・

　感染者が増加しており，特に若い世代における

　感染が広がっているなど，今後のまん延が危惧

　されている。現在のところエイズを完全に治す

　薬はなく，予防を徹底する以外にまん延を防ぐ

　方法がないことから，児童生徒に対しても早い

　時期からエイズに関する正しい知識を与える必

　要があり，学校におけるエイズ教育の役割は一

　層重要性を増している。

　　加えて，最近の青少年の覚せい剤等の薬物乱

　用事例の急激な増加や低年齢化が進んでおり，

　性に関する問題行動などとともに健康教育の新

　たな課題の一・っとなっている。

②　保健体育審議会の答申から

　　8年12月に，保健体育審議会に対し文部大臣

　より「生涯にわたる心身の健康の保持増進のた

　めの今後の健康教育及びスポーツの振興の在り

　方について一の諮問が行われた。

　　その理由として，r急速な高齢化社会の進

　展，自由時間の増大等が進む一方で，生活の利

　便化に伴う運動の機会の減少，ストレス要因の

　増加等が見られるなど，社会変化が進行中。こ

　のため，国民が幼児，児童生徒の時期から高齢

　期までの生涯の各時期に，健康教育やスポーツ

　を通して心身の健康の保持増進を図るための条

　件整備が急がれる課題となっている。、ことを

　挙げている。答申の取り扱っている内容として

　は次のとおりである。

　C社会の変化に対応した児童生徒等の心身の健

　　康の基礎づくりに関する施策の基本的在り方

　O生涯の各時期に応じてスポーツに親しむこと

　　ができる条件整備の方策

　二今後の我が国の国際競技力の向上方策

　　保健体育審議会では，総会において幅広く総

　合的な視点から検討を行うとともに，一児童生

　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一一競技力向上に

　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i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ヒ

・保健室，学校給食室など施設設備の改善

・ 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

＜》教育課程の基準の

　　　改善にみる健康教育充実の方向

（1）教育課程改善の基本的視点とねらい

　①　基本的視点

　完全学校週5日制の下で，各学校がゆとり

のある教育活動を展開し，子どもたちに一生

きるカゴをはぐくむ。

②改善のねらい

・豊かな人間性や社会性，国際社会に生きる

日本人としての自覚の育成を重視する。

・ （多くの知識を一方的に教え込む教育を転

換し，）子どもたちが自ら学び，自ら考え

るカを育成する。

・ゆとりのある教育活動を展開する中で，基

礎・基本の確実な定着を図り，個性を生か

す教育を充実する。

・各学校が創意工夫を生かし特色ある教育，

特色ある学校づくりを進める。

　　　　　　　　　　　　　　　　　　講義1■

（2）主な改善点……全体の概要

　①各教科における内容の厳選

　　・高度になりがちな内容の削減やヒ級学校へ

　　　の移行

　　。新授業時数の概ね8割程度の時数で標準的

　　　に指導できる内容

　　　　　　　　　　（算数・数学・理科など）

　②道徳教育の充実

　　　基本的なしっけや善悪の判断。ボランティ

　　ア体験や自然体験など体験活動を生かして

　③国際化への対応

　　　中学校，高等学校での外国語の必修及び

　　一総合的な学習の時間一での学習，国旗・国

　　歌の指導の充実

　④情報化への対応

　　　中学校技術・家庭科rr情報基礎　の必修，

　　高等学校教科「情報一の必修

　⑤体育，健康教育の充実

　　　生涯にわたって運動に親しみ基礎的体力を

　　高めることを重視するとともに，新たに小学

　　校中学年から保健に関する内容を指導するこ

　　ととし，自らの健康を適切に管理し，心の健

　　康，望ましい食習慣の形成生活習慣病の予

　　防，薬物乱用防止などの課題に対応

　⑥　各学校の創意工夫を重視した教育

　　・一総合的な学習の時間一の創設

　　　　「生きるカ」をはぐくむことを目指し

　　　た，各学校の創意工夫を生かした活動，国

　　　際理解，情報，環境，福祉・健康などの横

　　　断的・総合的な課題

　　　　児童生徒の興味・関心に基づく課題

　　　　地域や学校の特色に応じた課題など

　　・2学年を見通した弾力的な指導

　　　　国語，音楽，図画工作・美術，家庭，体

　　　育などの教科の内容は2学年まとめて示す

　　　ことで，弾力的な指導が可能
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〔3）健康教育に関する内容の改善

　工　基本的な考え方

　　　保健にっいては，ヘルスプロモーションの

　　理念に立ち，生涯を通じて自らの健康を適切

　　に管理し，改善していく資質や能力（実践

　　力）の基礎を培うため，次のような基本的な

　　視点に基づいて，改善を図ることとしてい

　　る。

　ア　健康の大切さや体の発育・発達などの基

　　礎的・基本的な事項の理解

　イ　健康的なライフスタイルの確立

　ウ　深刻化する健康・安全に関する新たな課

　　題等への対応

　工　心の健康の保持増進

　②　改善の際に考慮した課題

　　　その際生活様式の変化，少r－・高齢化，

　　情報化などの急激な社会の変化や子供の成育

　　環境生活行動，疾病構造等の変化などにか

　　かわって深刻化している内容や阪神・淡路大

　　震災など近年の自然災害の発生などの経験か

　　ら，改善の際に考慮すべきこととして，次の

　　ような課題が指摘されており，それを考慮し

　　ながら検討を進めた。

　　ア　心の健康

　　イ　食生活をはじめとする生活習慣の乱れ

　　ウ　生活習慣病

　　工　薬物乱用

　　オ　性に関する問題等

　　力　感染症の新たな課題

　　キ　自然災害等における安全の確保

　3　改善の方向

　　・前に述べた課題等について，各学校段階で

　　　一貫してあるいは，重点的に取り扱う。

　　・児童の発育・発達の早期化や生活習慣の乱

　　　れなどに対応するため，現在，小学校高学

　　　年から指導している保健の内容を中学年か

　　　ら指導することとする。
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　　　これは，幼稚園の領域　健康　を基盤

　　に，小学校低学年の生活科の指導を経て，

　　教科において．小学校中・高学年，中学

　　校，高等学校と一貫した健康・安全に関す

　　る指導が可能となる画期的なものである。

　一心と体を一体としてとらえ，健康・安全と

　　運動とのかかわりにっいて，体験的な活動

　　等をとおして実践的な理解を深めるよう，

　　保健と安全の関連を重視した指導を行う。

乙　教科以外での健康教育の充実

　・特別活動の学級活動での心身の健康や学校

　　給食（食）に関する指導の充実

　・総合的な時間での福祉・健康の課題例示

　・総則において教育活動全体を通じて健康に

　　関する指導の充実を図ることを明示

5　専門性を有する教職員の参加・協力の推進

　・教育課程改善の関連事項で，健康や栄養等

　　に関する指導の充実を図るため，養護教諭

　　や学校栄養職員などの専門性を有する教職

　　員の参加・協力を推進

　まとめてみると，今回の教育課程の改善にお

いては，現行の健康教育を・層発展し充実する

ため．健康に関する諸科学を基盤として，9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

の実践力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。

◆学校保健統計にみる

　　　学校歯科保健の現状と課題

q）学校歯科保健のねらい

　　学校歯科保健のねらいは，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

　に付けることにある。つまり，学習によって，

　健康の大切さに気付き，歯みがきや食生活など



　の生活行動を主体的に改善し，健康な生活を実

　現していくことにある。

　　文部省では，昭和53年（1978年）にtt小学校

　歯の保健指導の手弓Lを作成し，同時に一むし

　歯予防推進指定校一を設定し，以後，日本学校

　歯科医会等の強力な支援の下に，継続的に児童

　生徒の歯・口の健康っくりに努めている。

　　その成果として，次のようなことが報告され

　ている。

　　子供が自己の健康管理に関心をもっようにな

　　る。

　　子供の生活リズムが確立してくる。

　　児童（生徒）会の活動が活性化する。

　　親子，F供同志，先生と子供，先生と保護者

　　等のコミュニケーションが密となり，信頼関

　　係が築かれ，生徒指導の機能が強化される。

　　教師の共通理解や協力体制が緊密になる。

　　学校保健委員会が活性化し，保護者や地域社

　　会との連携が円滑となり，開かれた学校づく

　　りが促進される。このことが，児童生徒の健

　　康や青少年の健全育成などの円滑な実践にっ

　　ながる。

　　　そして，もちろんのことであるが，

　　むし歯や歯肉炎が減少する。

　　正しい歯みがきの仕方や食生活など歯・口腔

　　や全身の健康によい生活行動が身に付いてく

　　る。

②　学校保健統計に見る児童生徒等の歯科保健の

　現状

　①　着実に減少している永久歯のう歯（概況）

　　　図1及び表1は，過去約10年間の永久歯の

　　う歯の推移である。どの校種でも着実に減少

　しつつあり，小，中学校は80％代前半，高等

　学校も9年度に90％を下回っている。

②著しく減少している未処置歯

　　表2はう歯の処置完了状況等の推移である

　が，昭和50年度ごろをピークに，平成9年度

　までの約20年間に未処置歯のある者の割合が

oo
％

1

85

0

60　62（年度）元　3　5　7
　　　図1　永久歯のう歯の推移

講義1■

表1　永久歯のう歯の推移

9

高等学校　94．394　3194．　293．　OI91．3190．　6

　　著しく減少している。例えば，小学校では

　　80，0％が43．8％まで減少し，処置歯が14．5％

　　から40．9％にまで増加している。その上，統

　　計には表れていないが，現在では健康診断後

　　にかなり高率の者が治療や個別指導などを受

　　けるようになってきていることもあり，数字

　　以上に質的に改善されていると考えられる。

　③着実に’3一に迫っているDMFT指数

　　　昭和59年度から調査を実施している12歳の

　　一人当たり平均う歯数（DMFT指数）は，

　　平成7年度に初めて4を下回り，3．72とな

　　り，平成9年度に1よ一3．34」となっている。

　　喪失歯数はかわらずう歯数は着実に減少して

　　いる。（表3参照）

（3）学校歯科保健の課題

　　前に述べたように，文部省の学校保健統計調

　査結果で分かるように，う歯の減少が著しく，

　これまでの歯科保健は大きな成果を上げてお

　り，当面の目標であるpt西暦2000年までの12歳
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表2　う歯処置完了状況等の推移

区　　　分 昭30 40 50 60 平3 4 5 6 7 8 9

　一計
一
90．1 94．2 82．6 80．8 78．7 75．7 77．0 74．7 73．7 71．2

幼

稚

園
処置完了者
未処置歯のある者

　

コ
6．6

83．5

8．7

85．5

23．4

59．1

29．1

51．8

28．4

50．3

28．0

47．7

28．2

48．8

27．8

46．9

28．0

45．7

27．7

43．5

計 66．5　87．9 94．4 91．4 89．3 89．1 88．4 88．0 87．3 85．7 84．7
小

学
校 処置完了者
未処置歯のある者

3．P
63．4

8．7

79．2

14．5

80．0

31．8

59．5

37．2

52．2

37．6

51．5

38．3

50．1

39．3

48．7

40．6

46．7

41．1

44．7

40．9

43．8

計 47．3 85．7 93．7 92．3 89．6 88．9 87．8 87．7 86．6 84．8 83．7
中
学
校 処置完了者未処置歯のある者

6．7

40．6

17．3

68．4

28．0

65．6

41．2

51．2

41．4

48．3

42．7

46．3

42．2

45．6

42．5

45．3

46．2

40．4

46．1

38．6

45．8

37．9

計 52．5 86．5 94．9 94．3 93．0 92．6 91．3 92．0 90．6 90．1 89．4商
等
学
校
処置完了者
未処置歯のある者

11．1

41．4

22．8

63．8

28．9

66．0

42．2

52．1

45．9

47．2

46．3

46．2

46．6

44．7

47．5
4
4
．
5
L

48．7

41．9

50．6

39．5

50．1

39．3

表3　12歳の一人当たり平均う歯数（DMFT指数）

区　　　分 昭59 60 61 62 63 平元 2 3 415 6 7 8 9

計 4．75 4．63 4．58 4．51 4．35 4．30 4．30 4．29
　　　　書

4．17 4．09 4．00 3．72 3．51 3．34

喪失歯数 0．05 0．05 0．04 0．04 0．04 0．04 0．04 0．04 0．04 0．04 0．04 0．05 0．04 0．04

計

う
歯

　　　　計

処置歯数
未処置歯数

4．70

3．35

1．35

4．58

3．26

1．32

4．54

3．23

1．31

4．47

3．19

1．28

4．31

3．09

1．22

4．26

3．05

1．21

4．26

3．04

1．22

4．25

3．03

1．22

4．13

3．00

1．13

4．05

2．86

1．19

3．95

2．82

1．14

3．67

2．69

0．98

3．46

2．56

0．90

3．30

2．43

0．87

計 4．33 4．25 4．18 4．15 3．96 3．93 3．91 3．91 3．80 3．75 3．69 3．41 3．21 3．08

喪失歯数 0．05 0．05　0．04 0．04 0．04 0．04 0．04 0．03 0．04 0．04 0．04 0．04 0．04 0．03

男

う
歯

　　　　計

処置歯数
未処置歯数

4．28

3．00

1．28

2．94

1．26

4・20｝4・14

　　　　　　2．90

　　　　　　1．24

4．11

2．87

1．24

3．92

2．77

1．16

3．89

2．73

1．16

3．87

2．73

1．15

3．87

2．71

1．16

3．76

2．69

1．06

3．71

2．56

1．15

3．65

2．56

1．09

3．37

2．44

0．93

3．18

2．37

0．87

3．05

2．21

0．84

計 5．19 5．02 4．99 4．89 4．75 4．68 4．71 4．69 4．56 4．46 4．32 4．04 3．81 3．61

喪失歯数 0．05 0．05 0．04 0．05 0．04 0．04 0．05 0．04 0．04 0．05 0．05 0．05 0．05 0．04

女

う
歯

　　　　計

処置歯数
未処置歯数

5．13

3．71

1．42

4．97

3．59
　
1
．
3
8
癖

4．95

3．58
　
1
．
3
7
1

4．84

3．52

1．32

4．71

3．42

1．29

4．64

3．37

1．26

4．66

3．36

1．30

4．64

3．37

1．27

4．52

3．32

1．20　　　　」

4．41

3．18

1．23

4．27

3．09

1．18

3．99

2．97

1．02　　　　1

3．77

2．82

0．94

3．57

2．67

0．90

児のDMFT指数3以下」は，是非達成した

い。ちなみに，平成10年度の5年生が西暦2000

年の12歳児となるが，担当の学校での状況はい

かがでしょうか。

　また，新たに顕在化した課題として，う歯以

外の歯・口の健康つくりの面でいくっかの課題

が指摘されている。例えば，歯肉炎，歯列不

正，咀噌（そしゃく）など口腔機能の未発達の

問題がそれである。

　一つの対策として，平成7年度より健康診断

の内容等を改正し，検診及びその後の保健指導

の充実に努めている外，日本学校保健会に口腔

機能発達研究委員会（委員長，森本　基　日本

大学研究所教授）を設置し，調査研究を実施し
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ているところであり，10年度末には，各学校で

参考となる指導資料を作成・配布する予定であ

る。また，歯・口の健康つくり推進指定校（平

成9年度よりむし歯予防推進指定校を改称）や

歯・11の健康つくり推進事業などを継続しなが

ら，文部省としても課題解決に一層の努力を傾

けたいと考えている。各学校の学校歯科医，日

本学校歯科医会など関係の方々の更なるご支援

をお願いしたい。

〈§〉ヘルスプロモーションの

　　　理念に立った健康教育の推進

　WHO（世界保健機関）は，世界保健憲章（1946

年）で，健康を，　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

良好な状態である。　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　と宣言。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。．

　　　　　　　　　　　　　　　　　　講義1■

　今次の教育課程の改善における健康教育は，こ

のような健康観（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（実践力を育成する）ことをねらいとして

いる。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を目

指しているのである。

　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」

　平成8年7月の中央教育審議会（文部省）第一

次答申で，r子供に「ゆとり」と一生きる力、

を1という標題を掲げ，今後の教育において重視

すべき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，

自らを律しつつ，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。

　そのためには，現状を踏まえ，子供たちに「生

きる力、と「ゆとり一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
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とを基本として展開すべきであるとしている。
一

ゆとり　とは，時間的な　ゆとり一だけでな

く，心の　ゆとり一，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

議を進め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，　生きるカーは，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，｝1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，　生きるカーを支える基盤でもある

健康や体力としている．

　そのような　生きるカー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。

　その一はぐくむ一の意は，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。一（広辞苑）ことであり，類似の語

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Lをかけて育てる。能力や性質を

養い育てる。（広辞苑）一がある。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。この一はぐくむ　と　培

う一は，高度成長など激しい社会の変化の中で置

き忘れられてき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供たちがF一体的に

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IE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
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である。これは，学校歯科保健にかかわってきた

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｛・分浸透し，r供が主体的に取り組む歯科保健

を目指して努力したい。

◇おわりに

　’F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

その後の指導に生かすことを通して，学校での健

康教育を活性化し，　生きるノL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

でよりちょっと多めに時間と目と声をかけて，専

門的識見を生かしながら，親や教師とともに子供

をはぐくむパートナーシップを発揮していただき

たい。それが，f供の主体的な健康っくりにつな

がるすばらしい支援となることを確信している。

　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

づ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，心身全体

の健康を視野に人れた確かな健康観　と　生き

るカーをはぐくむことが，子供に，生涯を通じて

健康な生活を送る基盤を培い，生涯の宝となって

子供に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

ての大人が子ども達のサポーターとなって，より

一層学校歯科保健並びに学校健康教育の推進にご

尽力を賜れば幸いである。



1 幼稚園・保育所（園）部会■

幼稚園・保育所（園）

θ　長寿につながる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（指導助言）●
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　　　　　　皿　●

東京歯科大学衛生学教授
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滋賀県大津市立下阪本幼稚園園長

沖縄県中城村立津覇幼稚園教諭

高江洲義矩
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座長

歯・口腔の健康から

「すこやかな生涯」へ

東京歯科大学衛生学教授

　　高江洲　義　矩
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はじめに

　この部会の役割としては，保育所・幼稚園にお

ける幼児・児竜の健全な成長発達にっいて，時代

に対応した指導指針を中心にした課題を検討する

ことになっている。それに関連していくつかの基

本的なことと，今後の展望にかかわることについ

て考えてみることにする。

　昭和50年代であったと思う。学校保健の領域に

生涯を通した健康づくりという，いわゆる「生涯

保健health　for　lifelong　を示唆する標語がし

ばしばみられるようになってきた。同じ頃，欧米

の心理学領域から提唱されてきた1発達段階に即

した発達課題　というテーマもわが国の教育の場

に台頭してきた。　一方で，一生涯どころではな

い、，いま学校保健の現場ではrいまの課題　で

精・杯であるという指摘も多々あった。

　いつの時代にも　いま　こそが重要であるとい

う考え方を優先する立場と，その先の重要なこと

にも視点をおいてとりかかる立場の考え方があ

る。その両者とももちろん重要であることに変わ

りはない。しかし，あれから20数年が経過したい

ま，わが国の高齢者対策や障害者へのケアのあり

方が社会的に切実な問題となってきているところ

をみると，生涯保健に目標をおいた学校保健の役

割は，国家的な教育行政からみても，まさにいま

の重要な課題となっている。

　生涯を通した健康のためには，幼児・児童の健

全で，しかも個別的な健康状態に合わせた保健指

導に，いままで以上の努力が望まれるところであ

る。

　学校保健の領域も平成7年に一学校保健法、が

改正されて，時代に対応したいくっかの基本的な

内容が改められてきた。とくに健康診断における
’

プライバシーの保護一もその基本的なことの一

つである。

　21世紀を目前にして，世界的な規模での時代の



潮流がかなり激しいので，基本的なことの見極め

を決定することには容易ではないところがあるの

で，わが国の子どもたちの健全な成長発達を守る

ための法的改IEが，あまりに先走った判断となっ

てもいけないが，その時代への対応が遅れたため

に望ましくない被害を受けることになってしまう

こともある。

　さて，歯・口腔の歯科保健領域において，この

部会の対象である保健所・幼稚園の幼児・児童に

ついて，今後どのような対応が望まれるのか，あ

るいは切望されているかについての本大会での討

論が期待されるところである。

▽「ヘルス・プロモーション」が

　　　示唆しているもの

　1978年9月，かつてのソビエット連邦のカザフ

共和国の汽都アルマ・アタにおいて世界保健機構

（WHO）の’プライマリ・ヘルス・ケア国際会

議，が開催された。この国際会議に中国が不参加

となった当時の中’ノの政治的な対、Zがあったにし

ても，世界史的にみると極めて意義深い会議で

あった。

　人類の健康問題が一・国のものではないという明

確な認識と，先進高度医療に突き進む世界の医療

の動向に対して1一ヘルス・ケア1の根本的なこと

の重要性を訴えた。

　すなわち，ケアあっての医療でなければならな

いことが世界的な視点で強調され，　西暦2000年

に向けて世界のすべての人々に健康を！，Health

for　all　bv　the　vear　2000！　が1アルマ・アタ

宣言，Alma－Ata　Declaration，1978　として

世界に発信された。そして，翌年の1979年の5月

に開催された第32［II」WHO総会において採択され

て，政策的保健科学に基づいた世界の健康問題の

中核となった。
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　それから8年後の1986年（昭和61年）の11月

に，WHOはカナダの首都オタワにおいて再び時

代に対応した新しい保健政策を検討し，一ヘルス

・ プロモーションのたあのオタワ憲章，Ottawa

Charter　ror　Health　Promotion，19861を提唱

した。

　60億人を突破していく地球人口の増大と，それ

に伴う医療費の膨張は人類の消費生活の拡大と重

なってIEめどもない限界に逢着しっつあることが

論議された。そしてこの会議の結論として1一人類

の健康は地球資源である　ことが強調された。わ

かりやすく表現すれば，　あなたの健康，わたし

の健康は地球資源である　ということである。

　そしてその実現のための理念として，健康教育

によるヘルス・プロモーション（健康増進，健康

の創造）の推進が提唱された。そのような経緯か

ら，一ヘルス・プロモーション憲章一，「健康教育

憲章．1と呼ばれるようにもなってきた。

　昔から，わが国の教育においても　からだをだ

いじにしなさい，，　あなたを産んでくれた両親に

感謝しなさい．，　心身強健な児童生徒」，一文武両

道　など盛んに言われてきているが，WHO提唱

による一ヘルス・プロモーション憲章　は個別的

な目的のためでなく，地域の環境から地球環境を

含んだ理念であって　共に携えていく、ケアの精

神であり，「共生共存　の理念でもある。

　ところでもうっ，ヘルス・プロモーションに

は，この用語と考え方の基盤となった背景があ

る。1958年に，ハーバード大学公衆衛生学部の

Ilugh　R．　Leavell教授は，コロンビア大学公衆

衛ノk学部のE．Gurney　Clark教授との共著で
“

Preventive　Medicine　for　the　Doctor　in　his

Communitジ（Robert　E．　Krieger出版社，初

版1958，第3版，1979）という予防医学のテキス

トを世に出した。その中で，一疾病の自然史

natural　hisitory　of　disease一という考え方を展
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開して，日常の健康状態から．病気の発病前の状

態，そして発病，それから発病後の経過を辿って

いって，リハビリテーションまでを含めて第・次

予防，第二次f防，第一軟予防のカテゴリーに分

けた。いわゆる　P防のレベル　と1呼ばれるとら

え方である。

　その第一次f防の巾に，ヘルス・プロモーショ

ン（健康増進）と特異的防御（特殊i防）が位置

づけられたことで，　躍　健康増進　と　予防手

段が保健政策の中にとり入れられるようになっ

てきて，現在までの健康運動の指針としての役割

を果たしてきた。

　そのような背景から，先ほどのプライマリ・ヘ

ルス・ケアの一 アルマ・アタ宣、亨．から，　オタ

ワ憲章　にみられる　ヘルス・プロモーション

が1970年代，そして1980年代と世界的な健康運動

が展開されてきた。

　そして，健康は一人・人の永い生涯にわたって

造っていくもの，すなわち　健康の創造性health

creativity　が，ヘルス・プロモーションの真の

意義である。

　しかしながら，このヘルス・プロモーションも

現在では，健康者のための健康増進だけではな

く，生まれながらの障害者やその後の障害者にも

適応する概念としての役割でとらえられてきてい

る。すなわち一ケアのあり方一がヘルス・プロ

モーションの中核に位置づけられるようになって

きた。

▽学校保健における「ケアの概念」

　外来語である　ケアーという用語は，わが国で

はよく使われていて，かなり般化して用いられ

ている。　看護，介護，世話，配慮，そして自ら

の自助　の内容を指して使われている用語であ

る。
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　現在，世界的に用いられているケアの用語を大

きく分けると．

q）セルフ・ケア（自助，自律）

（2）プロフェッショナル・ケア｛医療（心理）・

　福祉の専門家によるケア｝

｛3）コミュニティ・ケア（医療・福祉・地域行政

　によるケア）

となる。

　従来はサービス（奉仕，対策，施策，施し，何

かをやってあげる，世話）が医療や福祉にもさか

んに用いられてきたが，1970年代に入ると，WH

Oの用語にも　サービスからケアへ　との変遷が

みられる。そして　ヘルス・ケア・サービス　と

いう用語も一般的に用いられている。

　このような用語の社会的な背景には，もちろ

ん，その時代の社会的な対応の背景があるわけ

で，用語そのものに拘泥するものではなく，その

則語の背後にある現実を認識することが重要であ

ろう。そういう意味では，最近の学校教育の場に

導入されている　スクール・カウンセラー一も，

現今の社会的な要請によることであることはすべ

ての人々に理解されることであるが，その実施に

は容易ならぬ困難もあろう。しかし，ある成果を

挙げていることも事実である。

　さて，本部会の主題である保育所・幼稚園の幼

児・児童の成長発育のためのケアとはいかなるも

のであるかということである。

　従来，医学または教育学の領域では，　成長発

育または一成長発達一として小児・幼児の発達

指導がなされてきたが，心理学領域の　発達段階

と発達課題一が導入されてきて，成長に伴う心の

動態をとらえての指導へと変わってきたように思

う。さらに，子どもの成長というのは，年齢と心

身の発達の普遍的な関わり合いもみられるが，個

別的な特徴をとらえての個人個人の育成に重点を

おくことが極めて重要であるという認識が広く受



け入れられてくるようになってきた。

　現在では，集団的な特性よりも，個別の多様性

が注目されている。医学的な表現で言うと，1固

体の感受性host　susceptibility一と一個体の抵

抗性host　resistance　に配慮しなければならな

いことが多くなってきている。つまり，ある子に

は，当たり前なことであることが，あるiにはそ

れが大変なことであるということに気がっかなけ

ればならない。

　30年程前の教育の場では，平均的なレベルに到

達目標をおいて，個人に対してかなりハードな努

力をさせることで育成指導がなされてきた。しか

し現在では，その個人個人の発育環境と社会環境

に複雑な因r一が深く関与していることがあり，そ

の育成指導にはそれなりの洞察力を要することが

しばしばある。

　したがって，現在の保健指導の場の展開では，

集団の中での個人の特性に配慮した指導に重点が

おかれなければならない。そこに一個と他．，　個

人と集団一を同一な視点においた’ケアの概念

が求められている。端的にケアの本質をいうと，

「共に　であり，r同じ目線での対応一というこ

とである。

マ7歯の萌出と発達段階における
　　　発達課題

　「生涯発達一という言葉を提唱したのは，心理

学者のエリック・エリクソンらであるが，その

頃，一発達段階と発達課題　の研究が米国の心理

学者・行動科学者の中から進あられてきた。従

来，小児科学，精神医学と児童心理学および教育

学の分野から幼児の成長発達の基本的な理論構築

がなされていた。

　そこへ，個別的な特性と暦年齢における発達段

階に即した発達課題を明らかにしていく動向が展
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開してきた。これについては先に述べたように時

代的な大きな背景もある。

　この発達段階を　歯の萌出　という身体的なと

いうか生理的な成熟指標の一つでみると，実に興

味深い事実を見っけることができる。

　たとえば，

〔1）乳歯の萌出時期にっいて，ド顎の乳前歯が

　真っ先に生えてくるが，これは哺乳びんにミル

　ク以外の飲物（乳酸飲料や乳児用イオン飲料水

　など）を入れて飲ますことがなければ，まず，

　むし歯になることは殆どない。

　　ところが，乳歯のむし歯は，その後に生えて

　くる上顎の乳前歯からである。残念なことにと

　いうか，このヒ顎の乳前歯に歯垢がたまりむし

　歯になりかけていく状態を，上唇に隠されてい

　るために母親でさえも見失いがちである。その

　ために30年程前までは，この歯の部位に　み

　そっ歯　が多くみられた。その原因は，わが国

　のすべての粉ミルク（わが国のみ）に砂糖

　（ショ糖）そのものが入っていたことと，　哺

　乳びんムシ歯　と言われるように哺乳びんに乳

　酸飲料などを入れて飲ませていたことによる。

　乳歯のむし歯は，1歳前後からヒ顎の乳前歯か

　ら始まり，それから乳歯の臼歯（奥歯）へと進

　むのである。

〔2）3歳前後になると，乳歯は殆ど石灰化が完了

　した状態になっている。乳歯の歯の根（歯根）

　まで石灰化完rで強い歯になっている。噛み合

　わせがしっかりしてきている。この時期は，自

　我独立の第1期といわれ，第1反抗期の時期で

　もある。幼児と言えども，20歯の乳歯が生え揃

　うと，幼児自身の意識はまだ未発達の状態であ

　るが，生理的な反応での自我意識が芽生えてく

　る頃で，押しっけがましい　しっけ　や叱られ

　ることを極度に嫌う時期である。っまり，幼児

　の歯の萌出と噛み合わせ（咬合）がそのことを
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　示唆しているのである。この頃の　しっけ一や

　保健指導としては，本人におしつけるのではな

　く，行動や意識の選択肢を与えることがコツで

　ある。

13）ところが，気むずかしいこの3歳前後も過ぎ

　ていくと，次におとなしい4歳から8歳までの

　かわいらしい時期がやってくる。何しろせっか

　く生え揃った乳歯が自然脱落していくのであ

　る。子どもは乳歯の前歯を失い，生理的にも心

　理的にも少し気が弱くなってきている。　歯を

　失う一ことの心細さが影響しているのであろ

　う。この時期は，子どもや親や家族にとって

　も，幼稚園や小学校の教師にとっても，健康教

　育の最大のチャンスである。この時期を逃して

　しまうと，生涯の健康に大きな影響を与えてし

　まうことになるだろう。　おとなしい，すなお

　な時期　に健康教育や　しっけ、をきちんと

　やっておくことである。

（4）さて，9歳から11歳までの時期であるが，こ

　の時期は教育心理学の領域でもたいへんに重要

　視している。っまり小学校4年生から6年生頃

　までの時期である。ベテランの小学校教師は，

　この時期に勉学意欲を育てることと，情操教育

　による感性の豊かさを育てることと，その安定

　に気をっかっている。

　　永久歯の前歯が生え揃い，何となく一・人前の

　容貌が出てくる時期である。鏡に映る自分の顔

　にも関心が出てくる頃でもある。　一整容行動一

　の芽生えの時期であり，歯をみがくことが生理

　的にも，心理的にも理解できる頃である。

（5）先に，乳歯の歯の完成が3歳頃と述べたが，

　永久歯では12歳頃からようやく歯が生え揃い，

　歯列が整うとともに噛み合わせ（咬合）がしっ

　かりしてくる。自我独立の第2期であり，第2

　反抗期での時期に突入する頃でもある。この時

　期に押しっけがましいことを言ったり，手遅れ
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　のしっけをしたりすると，最悪の人間関係が親

　との間と教師との問で起こってしまう。

　　歯の萌出からみて，それは自然に反すること

　であり，人間の成長発達における生理的な現象

　への挑戦になってしまう。しかし，不思議なこ

　とに，殆どの親や教師がわざわざこの時期にか

　なり忠告めいたことを言ったり，しつけを強要

　することがしばしばみられる。　一歯が語ってい

　る一ことに気を留めていただきたいものであ

　る。

　ここに挙げた発達段階と発達課題のある例は，

たまたま歯の萌出に関連してみてきたものである

が，幼児教育や児童生徒の保健指導および家庭で

のしっけの一ヒで，かなり深い示唆に富んだ内容で

あることを忘れないでいただきたい。

　子どもたちの日常生活行動や整容行動が，健康

教育やヘルス・プロモーションによって，やがて
一

保健行動health　behavior．や一予防行動pre－

ventive　behavior、へと成長していくことに，健

康教育の目標がある。

▽地域における学校保健の役割

　かつて，学校保健は地域保健の一環かという論

議があった。学校保健を公衆衛生の施策に入れる

か，それとも教育行政の中での独立した指導指針

の中での場とするかということであったように思

う。現在でもその名残は強いようにも思われる。

　・方で，第二次大戦後からわが国の地域保健を

支えてきた保健所法が消滅して，平成6年に1日来

の保健所業務を含む「地域保健法2が制定され，

平成9年4月からはこの新しい法律での地域保健

が全面実施となった。しかも生涯を通した健康政

策がその基幹であるので，従来のように学校保健

が独自の健康政策を推進しても，それは当然地

域保健の一環として組み入れられることになる。



　したがって，保健政策の中での疾病予防と健康

づくり運動は，母F保健，学校保健，成人保健

（産業保健），老人保健，そして障筈者保健に共

通な課題であり，地域保健そのものである。

　学校保健行政は，永い年月にわたって学校教育

法と学校保健法，学校給食法，学校安全に関する

法規等で実施されてきている。その中でも保健教

育と保健管理は，学校保健推進の中核的な役割を

果たしているが，さらにその中でも，保健学習と

保健指導に期待することが大きい。

　新しい学校保健の展開としては，この保健学習

と保健指導を有機的に結びっけた　ヘルス・プロ

モーション1の進め方が注目される。そして，そ

れを包措する　ヘルス・ケア1の考え方を取り入

れていくことが望まれる。つまり健康は創造して

いくものであり，健康の創造性を学習していくこ

とである。健康増進とか健康づくり運動とは，そ

のことを指していると言える。

　そして，健康は個人のそのものであるが，同時

に他の人の健康の状態についても理解することで

あり，自分だけのものではないということであ

る。家族のものであり，地域のものであるという

認識への芽生えが保健学習・保健指導の重点であ

り，そのことが個別的な健康への理解でもある。

そして，それを知り，それに気づく（awareness）

ことが真の一ヘルス・ケアーである。ヘルス・ケ

アという用語には，そのような含意がある。

　幼児・児竜生徒の教育の場で学んでいく健康の

創造性と，さらに自分と自分以外の人達への健康

にも配慮するヘルス・ケアへの参加は，地域保健

の望ましい課題である。

むすびとして

　わが国における幼児教育は，歴史的にみて大き

な変遷を経て今日に至っている。とくに第一二次大
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戦後間もなく制定された児童福祉法と学校教育法

による児童福祉政策と教育行政の成果にっいて，

あれから50年余の半世紀が過ぎたいま，じっくり

と歴史的に検証して，それから次の時代への長期

的な展望を設定したいものである。

　そして，かって現実への対応に追われて考える

余裕すらなかった一幼児から老後の健康まで」

が，いまでは健康情報や福祉情報についてのあら

ゆる情報メディアを通して日常的に国民に知らさ

れている。したがって，現在では説明を要しない

ほど国民一・人ひとりが鮮明にその現実を認識して

きていることと思う。

　しかしながら，問題は，ほんとうに幼児の健全

育成と幼児教育が老後にまで影響をおよぼすとい

う認識あるいは事実が，単なるf測として，ある

いは単なる希望的な認識としてのことであろうか

ということでもある。

　この部会の課題として考えられることは，

（1）歯・口腔の健康を発達段階における発達課題

　としてどのように取り組むかということ。

②　幼児期からの一ヘルス・プロモーション、を

　どのように育成していくかということ。

（3）地域における学校保健の役割として，時代に

　対応した口腔保健の指標をどのように提示して

　いくかということ。

であろう。学校保健の領域の中でも，とくに幼児

期は家庭環境と地域環境の影響を最も強く受ける

時期であり，その役割も大きい。そういう意味

で，学校保健から提供される保健情報（健康情

報）は，何よりも頼りになる指針であり，支えで

もある。

　したがって，21世紀を築いていく人材育成のた

めの幼児期における学校保健の課題は，まさに地

域の夢であり，また厳しい現実への対応でもあ

る。
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全ての子らの幸せを願って

一21世紀を逞しく生き抜くために一

徳島大学歯学部小児歯科学教授 西　野瑞

◎健康とは

　こども達は将来，スポーツ選手や宇宙飛行Lrに

なりたいなど，さまざまな夢を持っている。ま

た，日本人の平均寿命は世界のトップになり人生

80年型社会を活力をもって生きぬく必要がある。

こどもの夢をかなえ，また，　・生涯にわたる心盟

かな日々を保証するために，胎生期から20歳頃ま

での成長発達期に，こころもからだも，口のまわ

りのいろいろな器官にっいても，みかけヒの健康

ではなく，逞しい健康を獲得しておく必要があ

る。

　今世紀後半の時代思潮を一健康の世紀　と看破

したのはA．トインビーである。健康の定義は時

代とともに変化するものであり，現代社会におい

ては多様化した価値観や，生活様式などに即した

ものが生み出されるに至っているが，健康の定義

のなかで，多く引き合いに出されるのがWHO

（World｝lealth　Organization世界保健機構）

による世界保健機構憲法の前文である。その中

に，次のように記されている。

　健康とは，肉体的，精神的ならびに社会的に

完全な良好状態にあり，単に病気や虚弱でないと

いうことではない。一（健康の定義）

　すなわち，健康とは，単に病気や虚弱でないの

みでなく．身体的には体力値が高く，知的には適

切な教育を受け，社会的（家族．地域社会，職

場）には豊かな人間関係があり，精神的にも安定

している状態をいう。

　近年，わが国の疾病構造は大きく変貌し，いわ

ゆるライフスタイル病（生活習慣病）であるが，

循環器疾患，肝疾患などが健康破綻の大部分を占

めるようになった。踊蝕や歯周病，歯のくいしば

りなどによる顎関節症などもライフスタイル病そ

のものであり，本人に病識がなくとも，騙蝕や菌

周病により集中力や意欲が低ドしたり，顎日腔機

能異常などで，おいしく，楽しく，食事ができな

い，はっきり発跨ができない，あるいは心から笑

うことができないなどにより，身体的・精神的・

社会的機能が低ドすれば健康とはいえない。

　乳幼児の踊蝕f防は．よく噛めるr一を育て，永

久歯を蠕蝕から守り，1固性正常咬合を育てる基本

健康の概念

　　　　　　　　　1体力

1訟瓢糠よひ㍑1力視鷺櫨、、

　　　　　　　　　なと）

　健康
well－being：　　精神白IJ

　　　　　rl／ental

社会的

SOClaI

粘神力

例1恵志．意欲．
t意　ノコ．　　　慧匙f象　プ」＿

ノJなと）

〔rlf山英康L
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であるが，ライフスタイル病である編蝕は，保護

者の人生観，価値観健康観と直接関係してい

る。ライフスタイル病をf防するためには，“望

ましい健康観の確立”および“健康に関する自己

教育力の確立”が必要である。

②健康の追求

　WHOは1986年，オタワにおける国際会議で，

健康増進に関する’憲章　を採択した。

　1健康増進とは，人々が自らの健康を管理し，

改善できるようにするためのプロセスである。一

（健康増進の定義）

　WHOやFDIが西暦2000年および2025年の目

標を立てている。国家レベルまたはそれに近いレ

ベルで鵬蝕f防対策を実施している欧米先進諸国

やアジアの歯科保健先進国・地域（シンガポール

やホンコンなど）では，ほとんどの国・地域が西

暦2000年の目標を達成し（または達成しつつあ

り），2025年の目標に向かって努力している。そ

れらの国々と比べ，日本の現状がいかに遅れてい

るか，保健関係者は強く認識し，実効ある歯科保

健対策を構築すべきである。

　WHO（世界保健機構）やFD1（国際歯科連盟）によ
　る国際的な歯科保健目標と日本の鱈蝕の現状

WHO／FDI
（西暦2000年）

　WHO
（西暦2025年）

5～6歳：　　　　　　　　　5ら舞：

509・の「ともが鱈鯨をi23・03　q993年）

経験していないよっに！
12瓢歯の融、を超111縛lq995，D

，譜いように＋－
90％の∫どもが蠣蝕をt23．03（1993｛ll）

経験していないように1

20歳：　　　　i　20歳・
　9090の人が未処置歯を　33．　90（19934D

　もたないように

　我々は，日系ブラジル人小児の口腔検診を行い

鯖蝕罹患状況にっいて調査分析した。

　対象は，父方および母方の祖父母が日本人であ

る純系日系人小児20人，父方の祖父母が日本人で

　　　　　　　　　　　幼稚園・保育所（園）部会■

あるハーフ混血日系人小児9人，母方の祖父母が

日本人であるハーフ混lfl1日系人小児14人，母方の

祖母が日本人であるクオータ混血日系人6人の計

49人である。

　結果は，編蝕罹患者率については，純系日系人

小児が100％，母親が純系日系人であるハーフ混

lfu日系人小児が71．4％，父方ハーフ混血日系人小

児が66．7％，クオータ混血日系人小児が16．7％で

あった。1人’lz均鯖蝕歯数は，それぞれ6．70，

3．36，1．33および0．17であった。

　以ヒの結果から，小児の口腔保健状況は，歯の

形態や歯列など遺伝的要因に影響されることも考

慮すべきではあるが，それ以トに日系人とくに母

親の口腔保健に対する意識や価値観に左右される

ことが明らかである。日本人小児の蠣蝕予防を考

えるとき，日本人の健康観，価値観を文化人類学

的視野から考えるLできわめて興味深い結果であ

る。

　幼稚園・保育所における歯科保健活動の在り方

として，歯科医師が定期的に実施するケンシン

は，決して検診にとどまることなく健診であり，

リスク診断がなされなければならないし，歯科医

師・歯科衛生lr・幼稚園保育所の教職員等による

歯科保健教育（エデュケイション）は必ずしもこ

どもが自らの健康を管理し，改善できるようにす

る動機づけ（モチベイション）に結びっいていな

いことを肝に銘ずべきである。歯科保健活動が，

“望ましい健康観の確、ブ，“健康に関する自己教

育力の確立”に結びついているかどうか，評価の

ない活動は，きわめて効果が乏しいといえよう。

③囎システムの成長発達

　咀囑機能が健全に行われるためには，口や顎や

顔面に関する複雑でさまざまな構造と機能の統

合，調和がなければならない。たとえば以下のよ

うな要素が関係する。

　①感覚神経系：食べ物の味や大きさ，形状，
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　　歯ごたえなどの感覚をキャッチし，その情報

　　を脳へ伝える。

　②　運動神経系：脳に送られてきた情報に基づ

　　き，食べ物の性状に適した運動を起こし，適

　　度な力やリズムで噛むように指令を出す。

　③　咀囎の効果器：食べ物を噛む歯歯を支え

　　る顎，顎を動かす筋肉（咀噌筋），食べ物を

　　こねまわす舌，唾液を分泌する唾液腺などか

　　らなり，食べる行為に直接的に関与する。

　このように咀囎という総合的な機能は生体の中

で巧妙なメカニズム（咀囎システム）により行わ

れている。幼児期，学齢期を通じて咀囎システム

が形態的にも機能的にも健全に成長発達するよ

う，蠕蝕，歯周病，歯列・咬合不iEなどの予防，

偏食や軟食にかたよらぬこと，よく噛むことなど

に注意する必要がある。

　我々は，現代小児の食に関する実態を明らかに

する目的で，平成8年6，7月の2カ月間に全国

29大学附属病院小児歯科を訪れた3歳～15歳の小

児，4，212人を対象に調査分析を行った。

　その結果，食べ方については，年齢に関係なく

10～20％のものが　食べ物をよく噛んでいな

い，65～75％のものが食事中によく水を飲

む．と回答し，問題であるが，3～5歳で一弾力

があり噛みにくいものは嫌がり食べない一ものが

10，3％，　食べ物を口の中にためていることがよ

くある　ものが11．0％，　生野菜をほとんど食べ

ない一ものが25．9％いたが，増齢とともに減少

し，13～15歳ではそれぞれ3．6％，1．9％，7．7％

となり，これらにっいては大きな問題ではないと

考えられる。

　食環境については，年齢に関係なく30～50％の

ものがテレビを見ながら朝食をとっており，夕食

は家族とおしゃべりしながら食べるものは3～5

歳でほぼ55％であるが増齢とともに減少し13～15

歳ではほぼ35％であった。そしてテレビを見なが

ら夕食をとるものが3～5歳のほぼ45％から，13
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～ 15歳の60％まで増加していた。

　食べるということは，目で美味しそうだと見

（視覚），香りでも美味しそうだと感じ（味覚），

口の中で美味しい味を味わい（味覚），舌ざわり

や歯応えを楽しみ（触覚），会話を耳で聴いて楽

しみ（聴覚），箸やスプーンを持ち手を働かせ，

顎を動かして食べる（運動）。すなわち，五感す

べてを働かせて食べる。食べるということは，こ

ころとからだの健康にきわあて重要な意味を持っ

ている。食生活習慣は幼少時から親や周囲の環境

の影響を受けて次第に形成されるものであり，テ

レビを見ながら食べるという環境は決して好まし

いものではない。

　幼稚園・保育園における保健活動の在り方とし

ては，①幼児期はIlrl囎機能の発達期であり，発達

段階は個人差が大きいことを確認する。②n楽し

く食べる、環境をっくり，咀囎機能の自然な発達

を促す。C3」一よく噛む一ことが自然に身につくよ

う，給食の食材，調理法を工夫する。④食事中に

頻回水分摂取する児や早食いする児には，よく噛

むことを促す。⑤噛むことをうるさく注意しな

い。以ヒのことが大切と考える。

◎長寿につながる
　　　確かな健康観の育成

成長発達期である小児期に，人生80年型社会を
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幼稚園・保育所（園）部会■

活力をもって生きぬく逞しい健康を獲得しておく

ためには，歯，顎骨，顎関節，咀囎筋などを形の

上からも動きの上からも健康に育てる必要があ

り，そのためには4っのオーラルヘルスケア，①

本人によるセルフケア，②家族の支援によるホー

ムケア，③歯科医療関係者によるプロフェッショ

ナルケアおよび④地域ぐるみのコミュニティケ

ア，これらの4っのヘルスケアが必須である。幼

稚園・保育所における歯科保健活動は幼児に対す

るコミュニティケアのかなめといえる。

　　　年齢群3～5

弾力かあり　　　　　6～8　　7．5
噛みにくい

ものをいやがり　　9～12　　4．7
食べない

　　　　　　13～15

　　　　　　3～5　　　11．0

岱灘　　6－86．4
ためていることか
　　　　　　9～12　4．8よくある

　　　　　　13～15

生野菜を

食へない

　3～5

　6～8

9～12

13～15

テレビを見ながら
夕食をする

図3　夕　食

図2　「食べない」，「飲み込まない」ものの割合
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歯科保健を通して，心身ともに健康で，

自ら生活する子どもをめざして

〈ごしごし，しゅっしゅっ，いい歯，いい顔〉

肇萱滋賀県大津市立ド阪本幼稚1姻長日野洋子

◎はじめに

　歯や口に関心をもっことは，心身全体の健康に

っながり生涯にわたる健康づくりの基礎を育むこ

とになると考える、

　幼稚園においては，幼児の主体的な生活や遊び

の中で健康な生活に必要な習慣や態度を身にっけ

てほしいと願う。っまり，8020運動の趣旨や

生涯学習を考えた時，幼児自身が自分の健康に関

心を持ち自ら必要性を感じて取り組み，身につけ

ていくことが大切ではないだろうか。

　歯科保健教育を窓目に，　・人・人の幼児が幼児

期にふさわしい生活を展開しながら，健康の大切

さを感じ，自ら健康な生活を送ろうとするf・ども

に育っことを願う。

　　幼稚園教育要領「健康」領域では・

　　　ねらい

　・1、るく伸し　ひと　　・自分の体を｝分に　　・健康．安Aな生店

　行動し充実kを味　　　動かし．巡んで運　　　に必姜な　貫や態

L竺う一　．」L勉よ竺竺」L度をiS’tこつける・

　　　Q　　　　　↓　　　　　↓
　　健康な心　　　　　　　健康な体　　　　　健康で安全な生活

健康領域の3っの観点〈健康な心・健康な体・健康で安全な生活〉を

もって．＿体的なrともの姿から　めさす∫ども像　を共通理解した．

健康　領域に示されているねらいを確認した。

　　　　　　　　　　　　　具体的なJ’一どもの姿

1健

1康　　・情緒が安定

な　　している

i
腱「虻以である

一

心の商…・…

体の面……・

生活行動のlf

生
辱
コ
行
動
の
面

　・したいことを自分て兄つける

　・「、ガててきる事は肖分でやろうとする

　・何事もやってみようとする意欲かもてる

　・il的をもって遊びやfl事に取り組む

　・失敗してもあきらめすに，幾り返し取り
　辛ilむ

　・しなけれはならない事を自分で見つけて，

　やりとげようとする

　・ゴナのしたいことに貞任がもてる

　・　ナに体を動かして遊小

　・女　に気をつけて遊ぷ

　・自分の［Hいが素ll’に表現できる

　・稽了の，う事や気持ちかわかり．ズけ入
　れる事かできる

　・人に優しくしてあけられる

　・身の11りのものの始勧てきる

　・遊ひの　てtl．．、．道艮類を伝いlr，，学な生

　’h技能を身にっける

一
・ 今までの遊ひや’1　「辛験で得た事を生か

　して考えたり．L人したり．やり直した
　り．　〈したりする

　・自♂、、を持って行動する

　晃

めざすrとも像

・…・情緒が安定しているr・ども

　友だちのことも大切にでき，友だちと共に遊べ
　るJ’・ども

…・・健康の大切さがわかり．自分の体を大切にし健

　康な生活のできるr一ども
’

… 自分のことは白分でしようという気持ちを持ち
　意欲的に弓、活するr一ども

　　・い

・入に優しくする

・友だちと共に遊ぶ

②本園がめざす子ども像

本園の主題設定に当たっては，幼稚園教育要領

　
　
　
　
．
客

働
縞
鰐
酋

刮

　
　
ノ

掌
輪
讐
ミ
」

心の安定

「心と体の健康が相互にからみ合って生きる力の土台となる」
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③研究の仮説

　心と体の健康は相互に密接な関係があり，心と

体の育ちが生活の構えを作り出すと考え，心身共

に健康な子どもを育てていくことで，自ら生活す

るfどもに成長してくれるのではないかと仮説を

たて保育実践していくことにした。

7一仮　説

　心身共に健康な子どもを育てていくことで自L
　ら生活する子どもに成長するのではないか。

◎研究の内容と方法

q）教師自身の意識化

（2）教育課程の編成

　1　年間指導計画（期間案）

　　　幼児の実態地域の実態から発達課題を明

　　らかにし，成長の節となる期間を4歳児・5

　　期，5歳児・5期にわけ作成した。

　〔2　保健年間計画

　　　教育課程に基づき，心身共に健康で自ら生

　　活できるよう，月毎に作成した。

　3　健康な生活に関する指導計画

　　　年間指導計画や保健年間計画をふまえ，

　　心，生活，体づくりの3っの観点で，心と体

　　の健康に関する発達のプロセスに基づき作成

　　した。

｛3）保育実践

　◎教師が心と体の健康を支えていくための環境

　　や援助を探ることを目的として研究保育や事

　　例研究をすることにした。

　・健康な生活に関する指導計画に基づき，各期

　　の子どもの育ちを読み取り保育実践をし，そ

　　の実践記録から心と体の健康を支えていくた

　　めの環境や援助を探ることにした。

　・歯の健康を主にした体の健康づくりの事例か

　　ら，心と体の発達のプロセスから考察し，指

　　　　　　　　　　　幼稚園・保育所（園）部会■

心と体の健康を支える育ちのプロセスを次のようにとらえた

心の健康面を支えるために
　　育ちのプロセス

安心して過こせる場や遊びが

ある

・教師に受け入れられて白分を

出す

・自分のしたいことに取り組む

気の合うメくたちがてき思いを

lllし合う

碇だち1司Lおtllいが認め合う

体の健康面を支えるために

　　育ちのプロセス

・自分の体に興1味を持つ

・自分の体のた切さを矧り健康

にすこすための方法を知る

大事たからやってみようとす

必要柑を感じて白分から一一1

しようとする

・生活の中に取り入れる　　識
　（行動に移せるゴとも）　化

　　　　　　　　」

た切にしたいこと

環境や援助

目指すfども像へ

　　導の手だて（環境と援助）の在り方を求める

　　ことにした。

（4）家庭との連携

　◎歯，lIの健康は，4歳5歳の幼児期に習慣化

　　することが大事で，しかも幼児期の習慣化に

　　は大人の大きな支えによる継続的な取り組み

　　が大切であると考えた。

　・保護者の意識を高めるために，園歯科医や歯

　　科衛生b，栄養士など専門的な講話による研

　　修会の機会を設けたり，のびっこ通信発行や

　　園の取り組み報告会などで啓発する。

　・親子で共に歯，口に興味関心を持って取り組

　　むために，歯みがきカレンダーを使用した

　　り，親子染め出し検査や親子ブラッシング指

　　導，保護者同伴歯科検診などをする。

（5）地域との連携

　◎地域の中学生との交流や未就園児への啓発に
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より，歯科保健教育を通して，人との関わり

を広げる機会にしたり，幼稚園の取り組みが

園内だけでなく広く地域の人たちに波及する

　ことを願った。

・ 中学生の保育実習で歯にっいて実践したり，

入園前のfどもたちにも．歯に関心をもって

もらえるような活動を取り入れる。

⑤実践
（1）家庭との連携

　　　親子でむし歯をふせぐために

　　生活習慣の形成には継続的な家庭での取り組

　みが大切である。2年間を見通して計画的に親

　子で歯の健康教育を進めることにした。なぜ歯

　の健康が大切なのかを理解し歯を人切にしよう

　とする態度の育成をねがい意識を高めてもらう

　よう次のような計画をたてた。

　①　親r一染めliiし検査（養護職員）

　　　年間4回実施。登園児では，昼食後の歯の

　　汚れや歯みがきの様r－，みがき残しの箇所を

　　知り，個々の子どもにあった歯のみがきノiや

　　仕Lげみがきの必要性を実感してもらうよう

にした。

　初めは，一これが汚れ？　わ一真っ赤一

　ここがみがけていないの？一と，歯の汚れ

やみがき方の不卜分さを赤い反応で知りびっ

くりしておられたが，回を重ねる毎に，一は

〈年　少〉

親子でする歯科保鍵活動

ねらい　　1鱒者5 ・栄養指導

　（弁当参観時に実施）

　　　　　　　　一一一｝＿＿一・ 栄養バランスを考えたおやっの取り方，健康な歯をっく1栄　養　士
るための食事のあり方など知る。

6

｝・歯科検診1

・ブラッシング指導　　h歯の大切さや正しいみがき方を知る。　　　　　　　　歯科衛生士・染め出し検査工　　　　・染め出しの仕方を知り，染め出し検査によって歯の汚れ　園歯科医　　　　　　　　　　　1　を知る。

　　　　　　　　　　　一難鰭味と子ども噛の様勲1り陀もの歯に「笑沁1

9 ゜ 染め肌検佃　一L壁の齢がきの様子を知る・　　　　藷鰍員
1
1

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　4・歯科検診②　　　　　　・個々の歯の生えかわり状況を知り，生えかわり時の歯の　園歯科医

　（検診後園医講話）　　　健康管理の仕方を園歯科医より聞く　　　　　　　　　：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　1

1

l
i

・染め出し検査（3　　　　・朝食後のみがき残しの状況を知り，再度正しいみがき方1養護職員　　　　　　　　　　　　を確認する、

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　一
・

染め出し検査④　　　　・食後（弁当後）の歯みがき状況を知り正しいみがき方を　養護職員　　　　　　　　　　　　親rで確かめ合う，
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幼稚園・保育所（園）部会■

〈年　長〉

・染め出し検査①

　（弁当参観時に実施）

・ 歯科検診②

　（検診後園医講話）

・ お弁当後の歯の汚れ状況を知る。
・ みがき残しの箇所を知り，みがき残しのない歯みがきの

仕方を知る，

・ 年長期の個々の歯の状態を園歯科医より直接教えてもら，園歯科医

い早期発見，早期治療の大切さを感じる。

・ 夏休み後の歯の様子を知る。

・ 口の中の病気があることを知り，歯と歯ぐきをみがくこ1

との大切さを知る。

・ 個々に歯の状況の説明を園歯科医より受け歯の健康相談

をする。

・ 永久歯である第一大臼歯の大切さを知りみがきにくいわ

けやIEしいみがき方を知る。
・ 口の中の酸性度を知り，むし歯になりにくい口の中にす

　るようにする。

・抜歯によりみがきにくくなっていることを知り，一一本一

本1寧にみがくことの大切さを知る。

・むし歯予防のためには，食後の歯フランの大切さを理解1養護職員
　し，自分でみがき残しがないか確かめながらみがく方法

を知る。

ぐきが真っ赤やわ一奥歯がいっも色がっい

てるね」「抜けた歯の横が赤いね　と細かな

汚れに気付いていかれた。

　また，4回の染めだし状況が比べられるよ

うに個人チャートを作り，毎回染めだし状況

を記入し様子を知ってもらうことにした。

　年少では，汚れを赤で記入した後，鏡をみ

ながら再度みがき，それでも残っている汚れ

を違う色で記入することで，子どもだけでは

うまくみがけない箇所を親子で見付けること

ができ，仕一ヒげみがきの大切さをさらに感じ

てもらえた。

　年長では，記入したチャートを歯みがきカ

レンダーや，歯みがき確かめボードに貼って

歯のみがきにくいところを見ながらきれいに

みがくことができるようにした。

〈個人用チャート〉

　　　　一＿＿－N－一＿一．－o●・．一【一
憲畿い‘：tt轟4eでO　k、za㎏・

ta・q4巳，　　ぴな？　　203
　　　　　　　　1弓助
’・　、・●齢　　rρ　　　　、‘の“

l

k－°’窪讐

500‘Aの

　、亀■ω
了　　　　　　1

、…嶋

竪
；

鱈’

1L－e

療…‘

〈歯みがき確かあボード〉
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考　察一1

・ 年4回，親fで体験したことにより，rどもの

　歯みがきの不移〉さを知ったり仕liげみがきの

必要性を感じるなど歯に対する親の意識が高

　まった。

・ 目に見えて汚れがわかるので．もっときれいに

　みがこうとする意欲にっながった。

・繰り返し行うことで，歯みがきの仕方がIL手に

　なっているかどうかがrどもによくわかり，て

　いねいに歯みがきしようという意欲にっながっ

　た、、

　2　親rブラッシング指導

　　園と家庭と共通した歯みがき指導ができ，

　　また親f’で体験することにより，共通の話題

　　として歯みがきができるように，歯科衛生i：

　　より専門的に正しい歯のみがき方を親r・で教

　えてもらった，

ロは，ア・イ・オでみがきます一
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3　保護者同伴歯科検診（園歯科医）

　　わが子の歯の状態を専門的，具体的に知っ

　てもらい，歯に対する関心を高めてもらうよ

　う親子歯科検診を年間2回実施した。

　　検診結果を，治療勧告だけでなく園独自の

　チャート式用紙を作り．どうして治療が必要

　なのか理解してもらえるようなll夫もした。

　　検診では．わがf’の口の様子を実際に見な

がら，　汰・人に応じた指導をしてもらい熱

　心に受けていた、

　　年少では．歯ぐきがはれているよ，歯と

歯の間をよくみがこうね　　歯がゆがんでは

えているよ，指をすっていないかな一　お母

　さん，むし歯が多いですね，砂糖の量が多く

ないかな？　おやっの時間を決めてね　など

むし歯や指吸いによる歯の変化の指摘が多

かったように思う一，保護者は，真剣に聞いて

おられた。

　年長では，第一大臼歯がむし歯になって

いますよ一とか　歯の隙間が少ないのでよく

かむように　など第一一大臼歯に関すること

や，歯の生えかわり時期に大切なあごの発達

のことや。目唇．li角，舌，舌小帯，II蓋な

ど口の中の異常の説明が多かった、子どもた

ちには，　よくかんで食べようね　色が少し



変わっているけれど，歯みがきがんばってい

るからむし歯にならずにすんでるよ。これか

らもがんばって　など励ましの言葉をかけて

もらい．歯を大切にしようとする気持ちをよ

り持った。

考　察一2

・ 園歯科医から歯や口の状態がただ悪いと言うだ

　けでなく，一どういう原因が考えられるか，ま

　た進行しないようにどんなことに気をつけるべ

　きなのか　直接説明してもらったので，理解も

　よく歯の健康に対する意識が高まったようであ

　るc、

・回を市ねる毎に歯や目に関心が高まり，わから

　ないことや，心配なことを園歯科医に質問する

　保護者が増え，家庭で歯の健康っくりに磧極的

　に取り組んでいる姿がうかがえた。

　護　栄養指導（栄養1つ

　　　食生活から歯・口の健康に対する関心を深

　　めてもらえるように，またfどもの健康な生

　　活を支えていくために，体に良い食べ物，歯

　　に良い食べ物について栄養七さんの講話を聞

　　いてもらった。

　　　　あたまで食べて健康家族　一ひみこの食

　　事　などキャッチフレーズ的に体に良い食べ

　　物を興味深く指導してもらった。　一牛乳は毎

　　日飲まさないと一少しでも緑の野菜を食べ

　　ないと　など意識され，よい歯っくりには歯

　　みがきだけでなく．食生活が大きく影響する

　　　　　　　　　幼稚園・保育所（園）部会■

ことを深く理解された。その後，弁当の中身

もいろいろなものが入り，豊かになったよう

に感じた。

考　察一3

・ 体に良い食べ物の話を聞くことで，弁当内容が

　豊かになった。知るということは意識の変革に

　つながっていくのかもしれない。

・9どもたちにも体に良い食べ物を知らせる工夫

　をしたことから，弁当のおかずを嫌いだから残

　したいという姿から，体にいいから食べようと

　いう姿に変わり頑張って食べるようになった。

・ ただ単に食べ物に興味をもっように提示するだ

　けでなく，食べ物が体にどんな役割があるのか

　知らせたことで，より食べ物に興味をもち自分

　の体験や体と結びっけて食べ物を考えることが

　できるようになった、

　5　保健通信　のびっこ　を通して

　　　保健年間計画に基づき，毎」］保健通信　の

　　びっこ　を発刊している。その月に行う保健

　　行事や，保健に関することを伝える。その

　　他，特に伝えたいことがある場合は臨時に発

　　1：［」している。健康に関する資料，rどもたち

　　の様f，養護職員からみた保健観や意見など

　　も自由に載せている。この通信に，毎月歯に

　　ついてのことを載せている。

12）地域との連携

　↓　地域の中学生との交流を通して

　　　中学生の人権学習として幼稚園で保育実習

　　が実施されている。その機会に，中学生から

　　園児にむし歯予防にっいての話をしたり，一一・

　　緒に歯みがきしたりすることを位置付けてい

　　る。保育実習に訪れる中学生は，それぞれに

　　1夫をこらし，園児向けにむし歯f防につい

　　て実践を行っている。

　　！紙芝居を作って〉

　　　子どもたちが，親しんでいるテレビのキャ

　　ラクターを使ってストーリーを考えたり，　・
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　　〈昼食後，一緒に，

　　　ごしごし，しゅっしゅっ，いい気持ち〉

曜鰍δ．　慈争

人一人の中学生が登場人物になって演じたり

した，子どもたちはとても興味をもって見て

いた。

⑥おわりに

歯科保健教育を通して

◎教師の歯に対する意識化が，保育の意欲改善に

　っながり，幼児の意識の変容をもたらした。

◎幼児期こそ，歯を大切にし，守ることを身にっ

　けることが生涯の健康づくりの土台となること

　を再確認し，幼稚園における歯科保健教育の重

　要さを実感した。

　　さらに，幼児期に歯の健康に関心を持ち，習

慣化させるために，大人に教えられた通りに幼

　児が覚えていくというのではなく，幼児自身が

環境に自発的，能動的に関わりながら，生活の

　中で状況と関連づけながら身につけていくこと

　を感じた。
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　　しかし，なかなか身にっかなかったり，すぐ

　壊されたりすることからどうすれば本当に身に

　っくのだろうと度々振り返ったとき，っい，教

　師の一ノ∫的な指導になっていて情緒の安定（心

　の健康）を見失っていたことに気付き，心の

　面，体の面，生活行動の面から子どもの姿を見

　っめ直すことを反省した。

◎健康な歯づくりは健康な体をっくり，健康な体

　は健康な心を育てる。

　　心，体，生活が絡み合って自ら生活する子ど

　もを育てることを実感した，

　！歯科衛生frさんによる歯みがき指導’

触嶺
．

1養護職員によるむし歯予防の紙芝居♪



幼稚園・保育所（園）部会■

「幼児一人一人が自分の健康に関心を持ち，

歯を大切にする態度の育成」

　　　幼稚園と家庭との連携を通して一

廃表者沖縄県中頭郡勅戎柿禰煽幼稚園教諭比嘉美佐子

（D地域・園の概要

　本園は沖縄本島中部地域の中城村内にあり村の

人11は14，　240人（平成10・7月末）。

　面積は15．46k㎡である。村内には幼稚園が2園

あり，本園は中城城趾南に位置し，山や畑に囲ま

れ，小鳥のさえずりも聞こえる緑や木々が多く，

園の東側一面は集落となり，海岸に至るまで広々

と農耕地が広がり，自然環境は豊かである。

　昭和47年中城村立津覇幼稚園として，津覇小学

校の敷地内に設凱された。開設当時から5才児の

みの1年保育で園長は津覇小学校と兼任である。

　本年度の在園児数は男児45名，女児18名計63名

の2学級で編成され，職員は兼任園長と教諭3

名，計4名である。

　本園の教育目標は工思いやりのある子（’巳情）

2よく聞き，よく考える子（意欲）（3元気に遊べ

る子（態度）の3点を掲げている。基本的な生活

習慣の態度を育て，健康で安全な心身の基礎を養

うために保健指導の環として　歯・口の健康つ

くり　に取り組み，日々の保育の中に取り入れ実

践してきたc、

　同一敷地内に小学校があり，地域住民，保護者

も含めて連帯感が強く，穏やかな気風で幼稚園や

小学校に対して協力的である。

　平成7年度から平成9年度の3ヵ年間　歯口

　

　

L

酔
副
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の健康つくり　推進事業研究指定園として幼稚

園，小学校，家庭と連携をとり発達段階に即した

指導に取り組んできた。

②主題設定の理由

　本園では’1え成7年度より　歯・日の健康つく

り．に取り組んできた。園では週1回の弁当会後

の歯みがき励行，牛乳及びおやっ後のブクブクう

がいを習慣化させながら，自ら進んで歯を大切に

する幼児の育成に，取り紅んでいる。

　また園歯科医による，年2回の歯科検診の実

施，親r一歯みがき教室，栄養指導，養護教諭によ

る歯みがき実践指導を実施してきた。

　歯科検診を機会に幼児は歯の大切さへの関心は

高まってきたが，保護者のむし歯f防に対する関

心度は　乳歯は抜けかわるから　ということで治

療カードをみる限りではやや低めである，乳歯が

後からはえてくる永久歯の基礎をっくるという大

切さを，保護i者に認識してもらうとともに，家庭

との連携をとりながら　・人・ぺが健康で安全に育

っために必要な望ましい基本的な生活習慣の態度

を育てるために本主題を設定したz

（2｝食後いっでも歯をみがけるfにするため年間

　計画の11夫に努ある。

（3）歯に良い食べ物がわかり，よくかんで食べる

　r一にするため，家庭との連携に努める。

〔4）歯科保健的視野にたって環境を1二夫する。

⑤研究の全体構想

　　　　教育目標　　　　　　　1　　　　　幼児の実態

　’　いやりのあるf　’＿・肇1　　　・人なつっこくIJ：るい
1・ よ縄詔えるr猟一一㌦働的て嫉訓・艦ある　1
　・ノニ気に遊へるJ’　し態度I　　I・むし歯の薙患率か多い

＿＿＿＿　　　　　　　　・1人本く∫な㌻「習’！牽！の定fl状．tttに1

　　本年度の重点目標　　　　　1　個人λがある。

・迂んて身近な八と関わり．愛情

　やいたわりの心を台てる　　　1　　　　　教師の願い
゜日営‘1舌の中で目旋への＿味や　　゜自iN：・目vtt卜t：のあるf

　関心を育て．貞ん一f］したり聞　1・ろ（達と之えあう思いやf）のある1

　いたりする態度を養う　　　　1　　1
・畳欲的に遊びに取り組み．惑”1　・食肇し．いf？て、も鈎を委力・：才るjt

　尊かな1孔供の育成に努める　　　1’」繋巳禽貸辺礁と々か1ンよ

噛・．ル≧劉さ？〈噂」匙て、．　〉凱て食へ犯

　気に遊へるfをfiてる　　　　1

［　　　　研究の荏一　　　　　　　1　　一日常保育の指導

　　　　　　　　　　　　・1・乳．おやつ後のフケフツ　・tイ・的な’i馬i　71’tのlf∫

　　　　　　　　　F－ニ：「－　うがい　・i　’i；リスムの撤、’t

　・、刷のf触つくり　　　’プ倉’i農の・矯かき　、
L　　＿　　＿一＿　＿－　　　1・むしμ台療のi呼ひかit

　　　研究内容
・ ド目　J．自允」な，「動を促す指

噂のあり乃
・ 舐本殉な’i；frl；tV）’善、”

　　　　　　　　　　「・’ W廷．小学校との連携
・ 》；ましいf塁∫亮構り又

・ 歯，目健康つ（り墳遍

◎研究の仮説

（P　食後の歯みがきや歯の健康について，実践活

　動することで，幼稚園と家庭が密接に連携をと

　り，協力していけば歯．［の健康保持の習慣が

　確、Zされるであろう。

（2）自分の歯に関心を持っことによって，健康な

　歯つくりに進んで行う習慣が，身につくであろ

　う。

④研究の内容

q｝家庭における幼児の実態を把握し，日常生活

　を通して，無理なく歯みがき活動を取り入れる。
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⑥活動計画

（P　幼児期の歯の健康つくりには，保護者の意識

　の持ち方に大きく影響し．良い生活習慣等は家

　庭生活に関わっているので，園や家庭での，指

　導は継続的に取り組む必要がある。

　　健康で豊かな生活を送らせたいということに

　親として，教師としての最高の願いでもある。

　歯を大切にしようとする態度の育成を願い年間

　の活動を計画した。



幼稚園・保育所（園）部会■

歯に闘わる活動（園） 家庭との連携による活動
⊥

職員研修

。歯不斗イr灸言多）（4A●11月）

牛孚しおやっ後のブクブクうがいの指導

　　　　　　　　　　　　　　　　（随時）

・ブクブクうがい，歯磨きの習慣化
．

小学校の灘教諭による齢力・き臓指導1．親子瀦きカレンダーの実施

1

1・ 歯科検診結果報告
［　　　　　　（治療カード通して）
I

l・早期治療の勧告（参観日に指導）

　・園だより，保健だよりの発行

　・年間指導計画の伯三成
I

I・ 園歯科医による学習会

・ 他！刺視察

・ むし歯予防集会に参加　　　　　　　　　　　　　（年間を通して家庭にて実施）

　　　　　　　　　　　　（幼小連携行’9）1・保健指導（養護教諭）　　　　　　　・県外研修
　　　　　（歯科校医の話・保健委員の話）1・家庭における歯の健康についての実

・絵本，紙芝居等の読み聞かせ
（日常生活の中で実施）

・ビデオ視聴で学習

　1先生一緒に磨こうよ

　ハブラシの使い方を覚えよう
・ 健康な歯の幼児表彰　　　　　　　（6月）

・治療完了の幼児表彰

　　　　　　　　　　（7Jj・12月・2月）
・親子歯麿き教室
・ 研究授業実践
　　　　　　　　（どうして歯をみがくの）

　　（養護教諭とのティームティーチング）
・ 健康に関する遊び　　　　　　　　　　　1
パネルシアターで遊ぼう・リズム遊び

歯医者さんごっこ遊び・大型歯ブラシ作り1

1　態調査（7月・12月に実施）

1・ 園歯科医による講演会（11月）
1　　家庭でできるf防について

1・親子で歯磨き教室（参観lD

　　染め出しをしよう
　・栄養ヒによる講話（幼小連携行事）

　　一手づくりおやつの実習

　・衆処置者への治療勧告

　・保護者同irの情報交換会

1　毎月の園だより・保健だよりで情報

　を提供
L

I
　
I
　
　
一

・園内研f1参（毎週木日翻D

　保健指導の計画
　蹟境の見直し
　教材の1：夫

　授業実践

・ 村指導ド事による　年問

保健指導計画　の指導

随時の指導（日々保育の中で）

　・おやつ後のブクブクうがい（年間を通して）

　・弁当会の日の歯みがき（毎週木曜ED
　・学級のひとときの時間（絵本，紙芝居の読み聞かせ，ビデオ視聴）

⑦ 活動内容（実践を通して）
lP　親r一歯みがき教室

　　保護者と　緒に，歯みがきの練習をすること

　で日頃の歯みがき指導を見直す。

　　仕ヒげ磨きの習慣を家庭生活の中に定着させ

　ていく事を目的として実施した、

　　幼児が磨いた歯の状態をプラークテスター錠

　を使って．口の中を点検する

12）親f歯みがきカレンダー

　　家庭での歯みがき習慣を定着させるために6

　月より年間を通して実施している一

　　月初めに歯磨きカレンダーを園に提出しても

　らい，担任は感想を記人した一また保護者から

　のコメントも紹介しながら，室内の壁面に提示
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　して歯みがきに関心を持たせ，意識づけをして

　きた。

（3）学級活動における歯の保健指導

　　「どうして歯をみがくの、と題して幼児自身

　が実際おやっをいただき体験を通して実践する

　中で気づかせ，絵本や紙芝居等を活用して，楽

　しみながらrブクブクうがい一や　歯みがき一

　の大切さが分かり進んでやろうとする気持ちが

　育つように小学校の養護教諭とティームティー

　チングで授業実践が展開された。

《幼児の変容》

・関心，意欲の面から弁当やおやっの後ブクブ

　クや歯みがきが習慣として身にっいてきた。

・ 技能の面でも，手かがみで確認しながら磨く

　ようになってきた。

・ 磨いた後は教師や友達に積極的に確認させる

　ようになり，友達同十の育ち合いの姿も見ら

　れるようになった。

・ 使った後（はみがき用具）の片付けも積極的

　にできるようになった。

研究の実際（指導案）「どうして歯を磨くの」

幼

児

の

姿

・ 自分なりのめあてをもって，クルクルスキップ，
縄とび，竹馬に挑戦している。・制作中，部屋は散らかるが片付けを意識的に取り

組む姿が見られる。・就学時健診後，自分の健康（特に歯）について関

心があり，ぶくぶくうがいを進んでやっている。

ね
ら
い

・友達と共通の目的を持って遊ぶ楽しさを知る。・ぶくぶくうがいや，歯みがきの大事さに気づき進んでやろうとする

内
容

・身体を十分に動かして，友達と楽しく遊ぶ、、・めあてをもって縄跳び，竹馬に挑戦する。・食べた後の口の中の様子に気づく。

時間 o予想される幼児の活動　　　　　　　　　教師の援助と配慮　　　　　　　　環境構成

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　1

睡雛禦鼎害繁
｝
1

1

ぶくぶくうがいをさせ，歯の様子や事後の
気持ちよさから，歯みがきの大事さを気づ
かせる。

「　　　　　一　　一　　　　　　　　　　　　『　　一　　　　　　　　一

14～5人座る　一一一一一

r－一　　一一歯鏡紙皿
歯ブラシ

1鏡，コツプ
ニ　：　：一一＿I　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　I

絵本，紙芝
居がよくみ
えるように
すわる　　一　一一一一’

「一　一一一一1歯の模型一一一一－一一　一

9：30

10：30

11：30

11：45

話し合いをする。
　一おやつについて　　　　　　　　一

好きなおやっ，嫌いなおやっ

おやっを食べるくチョコレート〉
鏡を使って自分の口の中を見る。
食べたものが歯のどの部分につい
ているか見る。

　グループの中から1人発表する。

　うがいをして食べ残しを見る。
歯ブラシで歯をみがく。

おやっの取り方，歯みがきについ
て話を聞いたり，紙芝居も見る。
養護教諭の話を聞く

片付けをして弁当の準備をする。
　（手をきれいに洗う）

友達と楽しく弁当を食べる。
歯みがき，ぶくぶくうがいをする。

一
学級のひととき
今日のことについて話し合う

降園する。

1

歯ブラシの使い方を再認識するよう，歯のIl
模型を使い園児と一緒に歯みがきをする。1

コップ，歯ブラシをきれいに洗って片付け
るよう声かけをする。

食後の歯みがきをていねいにするように声
をかける。

1
［

今日の出来事や困ったことなどを話し合い
明日への意欲にっなげていく。

1

1
［

安全に降園できるよう，一人一人にさよな
らのあいさっをする。

i

評価
反省

．ぶくぶくうがいや，歯みがきの大事さに気づくことができたか。
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q）歯科検診と幼稚園での措置

　　幼稚園では入園当初の4月と就学前の11Jjの

　年2回園歯科医による歯科検診を実施してい

　る。検診後は保護者へ，直ちに検診結果と早期

　治療（治療カード）を勧告をする。治療済の幼

　児への配慮として，教師は　早くむし歯を直し

　て良かったね　と治療した喜びを共感してい

　くc、

治療カード（保護者への早期治療勧告）

保護者殿
　　　　　　　　　　中城村立　津覇幼稚園長

　　　　歯の検診結果のお知らせ

　お子さまの歯科検診の結果は下記の通りてす，

歯科医院で治療や相禁をお受けくたさい。

　尚、治療か終りましたら下記の「治療報告割

に記入してもらい学校に出してください。

1．むし歯があります

　乳歯で　本〉

　永久歯～　本’－

2．その他

◇学校における集団検診はスクリーニング的な

　ものですのてむし歯の本数なとに多少増威が

　でてくるときもあります。

治療報告書
イ．治療完了

ロ　治療中　　　年　　月　　日

ハ　琶過観察　　医町氏名

二．その他

印

ひ歯科医へお魔い

　児置生徒の健康±ei1のため翻協力お願いします。

治療カード（保護者への早期治療勧告〉

《むし歯のない子・治療済のr・fi彰》

輪も

幼稚園・保育所（園）部会■

　治療カードを提出した幼児は学期に1回良い

歯の表彰式を行い，園長より賞状とごほうびを

渡し，親子で健康な歯っくりに意欲を高めてい

る。

　就学時検診後は．歯科園医による講話と養護

教師による保健指導を保護者に実施している。

長域挙

望年

井津十

善難

博園

・錐磁灘
あ
な
★
侵
む
ー
歯
の
齢
療
を

外
り
ま
1
夫
．

こ
4
1
か
ら
も
む
ー
歯
に
な
ら

な
い
よ
・
り
に
気
ご
γ
つ
諸
り
て

r
よ
う
ぶ
な
歯
を
つ
く
り

佑

療
靖
賞

・・夢

’筋∴！：謝療ζケ顧：瀬鷲一章壽読‘∵：2、漂礁ざ

《歯科園医（新垣善判矢師）による検診》
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◎実践活動資料

q）習慣化のための親r歯磨きカレンダー

　《年間を通しで＼

　《夏休み中のやくそく表＼

の　親rで歯垢染め出し

i3）環境構成

　孫会本コーナ“

　《紙芝居コーナー、

　《教材ビデオ》

q》職員研修会

　《歯科園医による講話1

　　今年度は歯科園医を招膀して職員の共通理解

　と父母への　歯，liの健康っくり　の知識を得

　るため，むし歯に対する考え方s咀噛とだ液の

　分泌について学習会を実施した。

《むし歯f防集会）x幼小連携行事
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◎　活動スナップ

　《養護教諭による歯磨き実践指導緊

拷　察》

・歯の健康　についての知識や技術を習得する

ことにより，今後の指導にri信を深め大きな効

果にっながった一

◎成果と残された課題

（1）成果

　・園と家庭が連携を密にすることにより，早期

　　治療への関心を高めることができ．f供の

　　　歯、日の健康　を見直すようになった一

　・ブクブクうがいや歯みがき指導を週時程に絹

　　み入れ実践することにより，歯みがき行為が

　　口常化してきた、

　・幼児は手かがみ．歯鏡砂時計を見ながら磨

　　き残しがないか確認しながら，じょうずに歯

　　磨きするようになった、

　・歯科保健指導の実践を通して．職員がむし歯

　　f防に対する意識が高まり保育環境を見直

　　し，一一人一一人にあった指導を大切にし．共通

　　理解をすることができた。

｛2｝課　題

　・r歯，口の健康つくり　の大切さについて小

　　学校との連携を深め，より確実なものにする．

　・r歯，口の健康つくり　の大切さについての

　　認識をより深め，生活習慣として定着させる

　　ため，保護者への啓発，幼稚園と家庭との相

　　互交流の進め方にっいて，関係者との協議に

　　より充実していく。



小学校部会■

（i∈≡｝〉長寿につながる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（指導助言）●

講　　　義1皿●

研究発表1●

　　　　　皿　●

日本体育大学教授

明海大学歯学部口腔衛生学教授

福岡県北九州市立大里南小学校校長

沖縄県那覇市立真地小学校教諭

占田榮・郎

安Jil　不IJ－一・

前川　公一

仲宗根和了



座長

長寿につながる確かな

健康観の育成をめざす

小学校における

歯科保健活動

日本体育大学教授

吉　田　榮一A郎
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　小学校部会は，「長寿にっながる確かな健康観

の育成をめざす小学校における歯科保健活動一を

課題に，次の研究内容にっいて講義と研究発表を

行いこれからの歯科保健教育や歯科保健管理，そ

して歯科保健にかかわる組織活動の在り方につい

て研究協議を行うこととされている。

　1．小学生の発達段階からみた歯科保健の目　i

　　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

1　保健活動の在り方

13．小学校の歯科保健活動における学校歯科
L墜割とかかわり方

◇ヘルスプロモーションの

　　　理念と学校歯科保健活動

　学校歯科保健活動は，自主的精神に充ちた心身

ともに健康な児童生徒の育成を目指して，歯科保

健教育，歯科保健管理及び歯科保健1こ関する組織活

動を包括した総合的活動として行われる（図1）。

　実は，このような学校歯科保健活動のとらえ方

は，平成9年9月の保健体育審議会答申C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振興の在り方にっい

て一）にも引用されている。

　WHOのヘルスプロモーションの理念（一〇T－

TAWA　CHARTER　HEALTH　PROMOTI－
ON－1986年11月）に照らしても極めて妥当なも

のと考えるものである。

　すなわち，一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，改善できるよう

にするプロセスであるい一と定義されており，そ

れは一一個人が自分の健康レベルを一ヒげるように努

力するとともに，個人の努力が効果的であるよう

な条件を設定するたあの公的・組織的な活動を総



小学校部会■

学
校
歯
科
保
健

歯
科
保
健
教
育

保健学習　体育科6年病気の予防
（health　instruction）　　生活科，理科，家庭などにおける保健に関する知識

　（教　　科）

（主として特別活動）

保　健　指　導
（health　guidance）

人　的　管　理

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
科
保
健
管
理

歯・口腔の健康診断と事後措置一一一一一

歯・口腔の健康相談・健康相談活動一
要観察者の継続観察・指導一一一一　一一

理解・態度・実践状況の把握

物　的　管　理

組
織
活
動

洗口設備の整備・拡充

教材・教具の整備

図1

　教職員の協力体制・校内研修

　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

学校歯科保健の領域

合した過程2㌧ということだからである。

　したがって，自らの健康に責任をもっ独立心と

能力の育成を目指す歯科保健教育（self　care）

だけでなく，学校歯科医による歯科健康診断や健

康相談などの専門的支援（professional　care），

教員の研修・保護者の啓発・地域保健活動との連

携といった歯科保健に関する組織活動（ここでは

敢えて「home　care」とする）をも含む総合的

な活動が必要になるのである。

　このため，文部省においても「小学校歯の保健

指導の手引一（昭和53年）を作成するとともに，

研究指定校（昭和53年度から現在）等のモデル校

やモデル地区の設定，歯科健康診断の内容・方法

の改正など，長寿にっながる確かな健康観の育成

を目指した学校歯科保健活動の確立に結びっく施

策を講じてきているものと考えるのである。

　そして，本研究大会・研究協議会において，幼

児，児童生徒の心身の発達段階に即した活動の在

り方を学び合う機会として大きな役割を果してき

ているのである。

◇小学生の発達段階からみた

　　　歯科保健の目標と内容

　研究内容の1にかかわる課題であるが，ここで

は，self　careの能力を育てる歯科保健教育，そ

れも歯科保健指導（dental　health　guidance）

の目標と内容としてとらえ，その設定の仕方につ

いて要説していくことにする。

（1）「手弓Lにみられる目標・内容

　　歯科保健教育，それも歯科保健指導の目標と

　内容については，r小学校歯の保健指導の手引

　（改訂版）一（文部省　平成4年2月）に指針が

　示されている。

〈目　標〉

（1）歯・口腔の発育や疾病・異常など，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。

（2）むし歯や歯肉の病気の予防に必要な歯の
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みがき方や望ましい食生活などを理解し，歯

や「一】の健康を保っのに必要な態度や習慣を身

に付ける。

　この目標は，小学校6か年間で達成すべき目

標であるから，かなり長期的で小学校における

歯科保健指導の方向を示した　方向目標一とい

えるものである。

　また，指導内容のところでも次のように目標

が述べられている。

〈内　容〉

r　　－
t
　q）自分の歯や口の健劇犬態の理解

　　　歯・lI腔の健康診断に主体的に参加し，

自分の歯や口の健康状態について知り，健

康の保持増進に必要な事柄を実践できるよ

　うにする．

　・歯・口腔の健康診断とその受け方

　・歯・口腔の病気や異常の有無と程度

　・歯・口腔の健康診断の後にしなければな

　　らないこと

（2）むし歯や歯肉の病気のP防に必要な歯の

　みがきノ」や食生活

　↓　歯や口を清潔にする方法について知

り，常に清潔に保つことができるように

　する。

　・歯のみがき方とうがいの仕方

②　むし歯や歯肉の病気の予防，さらに歯

の健康に必要な食べ物について知り，歯

の健康に適した食生活ができるようにな

麹
・ むし歯や歯肉の病気の原因
　そしやく
・咀噌と歯の健康

・歯の健康に必要な食生活

・ 間食のとり方，選び方

　　　　　　＿＿＿＿＿＿＿」
これらの指導内容も，6か年間を通じてのも
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　のである。このような指導内容に述べられてい

　る目標（一　の部分）は，教師が学習者に働

　きかける意図や内容を表した一指導目標一とい

　えるものであり，かなり長期的で，学年（発達

　段階）に即した目標にはなっていない。した

　がって，内容も6か年で取り扱うべき素材の例

　示ということになっている。

（2）発達段階に即した歯みがきの到達目標

　　小学校歯の保健指導の手引（改訂版）では，

　「発達段階に即した歯みがきの到達目標」を例

　示している。

　　すなわち，小学校第1学年では「第・大臼歯

　のかみ合わせ面がきれいにみがける。一（ぶくぶ

　くうがいが上手にできる。歯垢の染め出し，観

　察ができる。）といったように，どの歯のどの

　歯面をみがくのかを，学習者の立場に立って明

　らかにしている。っまり，学習者が学習によっ

　て最終的にどのような事柄を身にっければよい

　かを行動的な言葉で表現していることから一行

　動目標（目標行動）（behavioral　objective）

　といえるものである。

　　前述のような方向目標や指導目標は，長期的

　で，しかも包括的・抽象的であるのに対し，行

　動目標・目標行動は短期的で，しかも具体性が

　あり，学習によってどのような行動形成が図ら

　れればよいかが明確化されている。

　　したがって，このように到達目標が行動目標

　の形で明文化されていると，それが実は学習内

　容になっていくことになり，成果の評価目標に

　もなっていくことになるのである。

（3）歯科保健指導の行動目標の設定一self　care

　からの要請

　工　学校における歯科保健指導は，保健指導

　　（health　guidance）の一環として，特別活

　　動の学級活動やホームルーム活動を中心に行

　　われるものである。とすれば，一ガイダンス
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〈発達段階に即した歯みがきの到達目標〉

韓 平均的萌出部位 歯みがきの動違員標 1鶴の儲
小学校 6　　　　　　　　　　　6

1
第
2

　蚤亭「

左臼歯のかみ合わせ面がきれいにみがける、
　　　きゆ‘

1第嫡顯む噛
1学年 6　　　21　12　　　6 1

［

〔ぶくぶくうがいがL手にできる。1　二つ（歯垢のくめ出し．観察ができる，）

ト

6　　　　1　1　　　　6 朋歯の外側がきれいにみがける．
「一　“

2学年
6　　　21　12　　　6 i （歯みがきの基本，歯ブラシの琶先0）使いノ」が分かる

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　一十

〕［

6　　　21　12　　　6

1
1

前歯の内側がきれいにみがける、 1　　　　”
3学年 6　　　21112　　　6
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1

4学年
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ド．外内．かみ合わせ面に歯ブラシの｛三先が届く⊃

　　一
1、ヒの前歯のむし歯
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　とは，選択や適応をしたり，問題を解決する

　ときに，人が人に与える援助である。ガイダ

　ンスとは，受ける人が自己に責任をもつ独N71．

　心と能力を養うことを目指すものである3「。

　という学校における保健指導の本質に立って

　行われるものでなければならない。

②　学校における保健指導においては，児童生

　徒が現在当面しているか，ごく近い将来当面

　するであろう健康の問題が1学習内容　にな

　ることから，児童生徒の発達段階における歯

　科から見た問題（学習要求）に即して行動目

　標の形で具体的に設定される必要がある。

3　行動目標とは，日標になる行動ということ

　であり，一…ができる　一…が分かる　といっ

　た行動の言葉で明確に表したもので，学習

　者が学習の最終点において表現できるように

　なってほしい行動q｝のことである。いって

　みれば，学習によって身につけて欲しい目標

　のことをいうものである。

　　その場合，小林也らは次のような5っの

条件を満たすことが必要であるとしている。

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　「
1①　学習者を主体として表現する。　　　　i

順だれに襯察・∫能な働の言葉で表現すl

Iる。　　　　　　　　　　l
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　lI　＿t

レa　容易に評価が導き出せるように表現す

1る。　　　　　　　　　　！
竃轄内容のレベ，レ（くわしさ，深さ）をl

I　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　l
I．明示するように表現する・　　　l
Ig　学習方法，手段も示すように表現する。　1

（注）別掲14｝学校教育目標p．192より引用

㊧　行動目標を設定する場合の手がかりは，当

　然のことながら指導目標とかかわって示され

　ているr指導内容一である。

　1）　自分の歯や口の状態　歯のっくりと働

　　き　　歯や歯肉の病気一歯のみがき方．

　　　『食生活とそしゃく　といった観点から発

　　達段階ごとに問題の所在を浮き彫りにす

　　る。

　2）学校歯科医から，発達段階における歯・
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　　　U腔の発育や疾病異常の特徴や課題を，定

　　　期健康診断の結果などから提示してもらう

　　　ようにする。

　　3）児童の意識や行動の実態から解決を図る

　　　べき問題を発達段階別に明らかにする。

　　4）解決を図るべき問題に即して，学習指導

　　　によって身につけて欲しい目標を設定す

　　　る。

　このようにして設定された　行動目標一が　指

導（学習）内容一tになっていくのである。

◇活動の在り方

　ここでいう一活動、には歯科保健指導の指導計

画と指導法，組織活動を含めてとらえることと

し，課題を提起しておく。

（1）指導計画

　　児竜の発達段階に即した指導は，学級を単位

　として行うことができるようにすることであ

　る。

　　このため，児童の課題（前項の行動目標）を

　必要最小限に構造化して内容を構成し，歯科保

　健指導を特別活動の授業として行うことができ

　るようにすることである。

　1工　各学年1単位時間での授業を2～3回は行

　　うことができるようにする。

　②　学級担任による授業を行うことができるよ

　　う，校内研修を計画に入れておく。

　⑧養護教諭，学校歯科医，歯科衛生士の協力

　　授業ができるようにしておく。

（2）指導方法

　　授業としての保健指導は，知識の注入や行動

　の一・方的な押しつけにならないよう，問題解決

　的な指導（学習）過程をJl夫し，児童一・人一人

　がself　careの能力を獲得できるようにする。

　　また，学級活動の授業の発展として個別的な
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　指導や日常指導が適切に行うことができるよう

　にする。

13）評価と指導計画や指導方法の改；；4

　　教育という営みは，意図的行為であり，目標

　追求の活動である。目標をもった活動では，そ

　の効果を確実にあげるために，児・養にどのよう

　な変化が生じ目標がどの程度達成されたかを，

　たえず確かめ，その結果を次の指導計画や指導

　の改善に生かしていくことが求められる。

　　したがって，さきに述べた　行動目標一を価

　値基準にその達成状況を確かめ，指導計画や指

　導の改善を図るようにしなければならない。

　　いってみれば，self　careの能力がどの程度

　育っているかを確かめ乍ら必要な改善を行って

　いくということである。

印　保護者の啓発

　　組織活動のうちの家庭の教育力，っまり

　home　careの充実に向けた保護i者の啓発活動

　の改善である。21世紀は，完全学校週5日制の

　時代を迎えるわけであり，特に次のような事柄

　の充実が望まれる。

　ユ　学校保健委員会の活性化

　　　このことについては，’F成9年9月の保体

　　審答申でも指摘されているが，学校と家

　　庭地域社会とを結ぶ“かけ橋”一としての

　　学校保健委員会の組織・運営の改善が望まれ

　　ている。少なくとも学期に1～2回の開催が

　　期待されており，みがき残しのない歯みが

　　き一，食事とそしゃく．など歯科保健には絶

　　好の素材が蓄積されている。　一小学校歯の保

　　健指導の手引（改訂版）を今度ひもとき

　　活性化のための起爆剤の役割を果たしたいも

　　のである。

　2　地域学校保健委員会への発展

　　　小学校と幼稚園・保育所，中学校との連携

　　の緊密化を図ることは，占くて新しい課題で



　ある。このことは，歯科保健にとどまらず生

　活習慣病や心の健康，薬物乱用への対応な

　ど，広く学校保健全体に及ぶものである。

　　そこで，中学校区単位程度の「地域学校保

　健委員会　の組織化を，歯科保健が先導役と

　なって推進されることを期待するものであ

　る。

③　学校参観日などの機会を活用した学級・学

　年ごとの保護者の啓発活動の充実である。

◇学校歯科医への期待

　平成9年9月の保体審答申では，学校医，学校

歯科医，学校薬剤師の今後の在り方について次の

ような提言がなされている。
pmvvvVVVVVVVVVVL’vvvvvv　　　　　　　　　　　ww　　　　　　　　　　　　　　　　Vv’vVv’v’“vpm
ラ　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　ニ
く　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（

1　学校医，学校歯科医，学校薬剤師等についく
（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　く
く　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　く
く　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　く

i蒙講鯵嵩讐懸詫響薯露i
k　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　く

i導等への協力を行ったり，教職員の研修に積i
く　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　く
く　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　く

i極的に取り組むなど，その専門性を一一・層発揮
｛
！できるよう配慮すべきである。

i　　　　　　　＿以ド暗i
く　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　く

く　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　く

≦＿　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　5

　すなわち，ヘルスプロモーションの理念がここ

にも及んでいるわけであり，学校歯科保健におけ

るprofessional　careの役割を担う学校歯科医の

守備範囲は，歯科健康診断や健康相談だけでな

く，歯科保健教育や教員の研修といった分野にま

で期待が寄せられることになったのである。
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（1）歯科医学からみた小学生期の課題が，児童の

　発達段階に応じた一行動目標　の設定に生かさ

　れるようにする。

（2）歯科保健指導の年間計画や授業計画の肱案に

　積極的にかかわるようにする。

（3）全校的に行う従前のような講話だけでなく，

　学級ごとに行われる授業にもguest　teacher

　として積極的に参画するように努める。

（4）教員の歯科保健に関する校内研修に積極的に

　取り組むようにする。

　しかし，このような取り組みは，多くの学校歯

科医がすでに行っていることであり，決して新し

いことではない。

　今後は，このような取り組みがすべての学校で

実現されるよう，教育委員会や学校の設置者の一

層の理解と指導，そして，学校の管理職や保健主

事・養護教諭の理解が一段と深あられ，活動の確

かな受け皿が整えられていくことを切望するもの

である。
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綿

歯科医学の視点からみた

歯科保健活動

一 健康観の育成と歯・ロの健康課題一

明海大学歯学部ロ腔衛生学教授 安井　利

ぐ〉はじめに

　　　　　歯科保健と健康観

　学校における歯科保健活動は，言うまでもなく

教育活動の環として実施され，児童生徒の生涯

にわたる健康つくりの基盤を形成し，心身ともに

健全な国民の育成を期す活動である。現在の我が

国は，少r・高齢化社会の進行するなかで国家の在

りノJも大きく変化さぜるを得ない状況にあり，こ

のような中で国の将来を託すことができ，逞しく

生きる国民の育成は，現在の我々の人きな責務で

あろうと考える。学校における歯科保健活動は，

児竜生徒の健康つくりに対する芽生えを歯・口腔

を題材として支援していこうということであり，

歯・口腔という児竜生徒にとって理解しやすい共

通性に富んだ題材で教育活動を効果的に実践して

もらおうということなのである。

　学校保健は．保健教育と保健管理を基盤とし，

さらに家庭や地域の連携において培われた児童の

確かな健康観の確、Zが課題である。

　このような過程で身に付いた健康観は，児童に

とって将来にわたって自らの自己実現を目指す基

本的な獲得要素としての意義を有している。その

手段として歯みがきの指導があったり，また活動

の結果としてむし歯被患率の低ド等がもたらされ

てくるではあろうが，大切なことは歯科保健活動

を通じて，児童生徒に健康とは何か，どのように

すれば健康の保持増進ができるかを自ら考え，実

践できる能力を開発支援することであると考え

る。健康の状態は，児童生徒個々に違いがあり，

健康を保持・増進する方法の量と質も限りなく多

い。　自分にとって健康とはどのような状態なの

か．，　健康とは一・体何か　あるいは一健康である

ことの／面値は何か　等を考え，その答えを模索

し，自ら得た方法論を実践し，その結果を評価す

る目を持ち，さらには友人の健康や家族の健康等

を考えたり比較したりしてみることは，すなわち

一

生きる力」なのである。平成9年9月の保健体

育審議会答申一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1の中にみられる1健康

教育が目指すこと　をみてもこのことが理解でき

よう。

　健康教育の日標は，時代を超えて変わらな

い健康課題や日々生起する健康課題に対し

て，　一人一人がよりよく解決していく能力や

資質を身に付け，生涯を通して健康で安全な

生活を送ることができるようにすることであ

る。このためにも，健康教育においては，単

に知識を習得するためだけに行われるもので

はなく，自分自身の心と体を大切にし，高め

ることが大切であるという内面に根ざした人

としての価値観を身に付け，知識を実践に生
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かす態度の育成を酬する腰がある．こ引

］

　した健康教育の目標を達成するため，工興味

　・関心（健康課題に気付くとともに，興味・

　関心を持っ），②知識・理解（健康について

1の知識を身に付け，理解する），3思考力・

　判断力（健康課題をよりよく解決するために

　考え，判断できる），4意志決定・行動（健

i康課題を解決するため，意志決定をし，行動
1

　できる），δ認識（健康の価値を認識する），

恒編（エ～⑤について自州身で湘でき

　る）を児竜生徒との発達段階に応じて身に付
i

　けることを重視して進める必要があり，ま

…た，このような　健康の価値を認識し，自ら

　課題を見付け，健康に関する知識を理解し，

IL体的に考え，判断し，行動し，よりよく課

　題を解決する　という過程そのものが〔生き

［るカ〕を身に付けることにもっながるものと

　考える。　（後略）

　健康は奥の深い課題であり，健康科学として一

っの学問体系ができるほどである。少なくとも，

自分臼身に対する観察力，自分を取り巻く環境の

埋解と評価，そして病因の理解がなされる必要が

ある。児童生徒が健康を考えるということは，人

間を考えること，あるいは人生を考えることに匹

敵する学習になるはずである。このように価値の

ある題材であるが故に，児童生徒が容易に理解し

判断できる対象を精選しなければならない。容易

に理解でき判断できる対象とは，実践的な学習対

象であるか否かということでもある。観察の容易

さ，問題点の発見の容易さ，そして気づきと解決

評価の容易さを考えるとき，歯科保健ほどの優れ

た教材はないのではなかろうか。

◇ヘルスプ・モーションと

　　　歯・ロの健康課題

ヘルスプロモーションは，1986年にカナダのオ

　　　　　　　　　　　　　　　　小学校部会■

タワで採択された，先進［業国における健康観で

ある。ヘルスプロモーションは　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。　というように定

義されている。戸田（文部省）は，　このような

健康観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言え

るのではないか。　と述べている。さらに，大切

なことはヘルスプロモーションにおいての活動で

は，工健康的な公共政策づくり，②健康を支援す

る環境づくり，豆地域活動の強化，④個人技術の

開発，⑤ヘルスサービスの方向転換があげられて

いることである。これを学校歯科保健活動に当て

はめてみれば，工学校保健計画での確かな歯科保

健の位置づけ，2歯科保健活動を支援する環境づ

くり，⑥学校歯科保健活動の強化，④個人の歯科

保健に対する行動の変容等が重要になってくるこ

とがわかる。

　行動変容のレベルには条件づけ，意味づけ，あ

るいは理由づけ等の技法があるが，いずれにして

も目的とする行動に対して価値を見いだす必要が

ある。ヘルスプロモーションにおいてよく言われ

ることであるが，学ぶこと以ヒに，教えること

に重点がおかれ，行動の変容が必要だとされる児

童生徒に対して，同意を取りっけたいと願った

り，あるいは行動変容に対してある種目の約束や

契約を取りっけようとする一ことは避けなければ

ならない。
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＜i》健康課題の発見と

　　　解決による健康観

　先に述べたヘルスプロモーションの概念にもあ

るように，　健康は他人に作ってもらうものでは

ないし，また作ってあげられるものでもない1。

第二者にできうることは，健康になりたいという

希望を持っている人に対して，どのような支援を

してあげられるのかを考えることであろう。そし

て，その支援は常に自立性のある健康行動を目標

として置くこととなる。さらに，健康行動が健康

の保持増進に効果的に作用するためには，的確な

健康行動が的確な時期（時間）に行われる必要が

ある。特に，歯・口の疾患には蠕蝕のように度

進行すると，決して元に戻らないような疾患があ

ることから，疾病の発生様相と児童の発達段階の

両者を見据えた活動が必要となる。

　次に，健康そのものは目的ではなく，自己実現

のための手段的な様相が強い。手段だとすれば，

健康になっていく過程を1一分認識していなければ

ならないであろう。そこで，健康を獲得していく

過程の理解という視点で歯科保健を考えてみる

と，歯・口の健康課題は児童が直接　目で見え

る1課題であるだけに強いインパクトを与えるこ

とが可能である。

　そこで，歯科医学の立場からどのような健康課

題があるかにっいて，泪で見える1課題と，健康行

動と疾病発生の時期的課題の両面からみてみよう。

（1）歯の萌出と交換

　　歯の萌出は，児童にとって身体の不思議さ，

　生きている証であり，極あて興味を持っ現象で

　ある。口常生活のなかで，自らの身体の発育を

　目で見ることは困難なことが多い。さらに，乳

　歯から永久歯への交換も，児竜の興味の対象と

　なる。たとえば，乳歯が重症爾蝕でも次に新し

　い生命としての永久歯が萌出してくる。身体

　で，このような現象を確認でき，かっ喜びを感

　ずることができる組織があるだろうか。
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（2）歯の汚れは見える

　　手にはバイ菌がついているから，食事の前

　によく洗え一と言っても，児竜にすれば，口に

　見えぬ細菌を理解することは困難であるため，

　手洗いという健康行動は受動的行動になりかね

　ない。しかし，プラークは染め出しによって，

　歴然と見ることができ，さらにブラッシングに

　よって確実に除去されていくことが確認でき

　る。児竜にとっては，見えないもの、を一見

　える．ようにしてあげることが，自分の行動価

　値を理解するのに容易なのである。さらに，こ

　こで得た理解は，次には　見えない一細菌をも

　理解する原動力となる。

〈3）生活習慣病の理解

　　般的に，生活習慣病のf防が困難であるの

　は，病気の進展が遅く確認することあるいは自

　覚することが極めて難しいという背景がある。

　たとえば，高lflLlf症，糖尿病，動脈硬化症，高

　コレステロール血症などの代表的な生活習慣病

　を考えてみると，自分自身がこのような病気の

　途ヒにあることを認識することは成人ですら難

　しい場合が多い。しかし，爾蝕に対しての基準

　である　要観察歯CO　や　歯周疾患要観察者

　GO一はどうであろう。　COやGOは，児竜の

　観察力が養われてさえいれば　見る　ことので

　きる白斑であったり歯肉炎であったりする。編

　蝕も歯周疾患も生活習慣病に属すると考えられ

　る。生活習慣病の途中段階を実際に目で確認で

　き，理解できるという有用性は計り知れないも

　のがある。

（4）歯・口の疾病

　　永久歯むし歯も歯肉炎も小学校低学年から著

　しく増加していることがわかる。すなわち小学

　校1年生から好発時期になっているということ

　であり，保健学習の行われる小学校6年生で

　は，既に結果が出てしまっているということで

　ある。ここに，学校歯科保健活動における保健

　指導の重要性があるが，また，同時に低学年で



あるが故に知的理解に裏打ちされた保健行動を

生み出す困難性が生じてくる。

　しかし，疾病発生率の高い時期は，その疾病

を健康課題として認識しやすいこと，あるいは

疾病抑制効果は高くなることなどの利点も有し

ている。健康に対する知的理解が低い低学年に

おいては，特に実践性の高い保健指導を行うべ

きである。学級活動・ホームルーム活動を主体

としてその他の活動との有機的協調を図るべき

である。ただし，保健指導で重要な自己認識に

っいては，幸いなことに学校保健法の規定によ

り1年生から保健管理での歯科検診が実施され

ていることから，その検診結果である他者評価

を踏まえてのフィードバックが必要であろう。

◇健康観を育成する歯科保健活動

　歯科保健が児童生徒の健康教育に極めて価値あ

る題材であることは，既に多くの報告で明らかで

ある。健康教育は一歯科保健から切り込め　なの

である。そこで，低学年から計画的に，かっ継続

的に歯科保健活動を体系づける必要がある。学校

歯科保健活動において確実な健康観をはぐくむた

めには，　実践の場　と一獲得要素一を思慮する

必要がある。

q）歯科保健活動の場

　　学校歯科保健活動は，学校，家庭，及び地域

　の三位一・体で実践されなければならない。

　　しかも，各々の場での活動は，その各々の場

　の特性に適合したものでなければならないので

　ある。歯科保健活動の有する健康教育効果は，

　学校だけでなく家庭においても，地域保健にお

　いても　切りロー1としての意義は同じである。

　学校においては，特に保健指導においては学級

　活動（ホームルーム活動）での体験学習を効果

　的に使用し，tT一学ぶ」ことに主眼を置くことが

　大切である。さらに，家庭や地域社会との連動

　を意識する必要がある。乳歯鯖蝕は，既に保育

　　　　　　　　　　　　　　　　小学校部会■

　園や幼稚園の時代に乳歯蠕蝕の予防から開始さ

　れているわけであり小学校における永久歯踊蝕

　のリスクは，乳歯騙蝕にあると言っても過言で

　はない。そのためには，1歳6か月児歯科健康

　診査や3歳児歯科健康診査を始めとする母チ歯

　科保健事業との連動あるいは家庭における鵬蝕

　予防のための基本的生活習慣の確立を図ってお

　くべきである。小学校は，教育機関であり，児

　童が生涯にわたって健やかな生活を自らの力で

　切り開く能力を獲得する場であり，実践の場で

　ある家庭とその支援母体である地域社会の役割

　を明確にすべきである。

（2）歯科保健活動からの獲得要素

　　自らの健康を自らの力で保持・増進するため

　には，必要な知識と必要な行動そして意欲が備

　わっていなければならない。認識と行動には連

　続性があることは否定しないが，この世の中に

　はtわかっちゃいるけど，やめられない1こと

　が如何に多いことかを考えれば，知識により生

　じた行動決定基準は，快楽や価値との自己内部

　比較により変化することがわかる。　わかる

　⇒nできる　⇒　感じる一という　連の自己学

　習のなかで培われた行動が，自信を持った自律

　的行動を促すと考えてよい。児童の鋭い感性に

　同調するような体験的な学習を主体として，教

　える一のではなく，自ら学ぶ一」学習を主体に展

　開すべきである。理解・行動の面から，小’γ：校で

　のねらいとして多くの項目があるが，代表的な項

　目としては次のような項目があげられている。

　↓　永久歯の形態や役割がわかる

　②よい歯とむし歯の見分けができる

　⑤　食後の歯みがきの習慣を身にっける

　④好き嫌いなく何でもよく噛んで食べる

　⑤日常の悪智癖を直す

　⑥規則IEしい生活を身につける

　⑦歯肉の病気と｝防の大切さの理解

　8　体の成長と歯の発育の関係がわかる

　⑨　全身の健康と良い歯の大切さがわかる
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生きるカを育む

健康教育の授業創造
～生涯にわたる歯・ロの健康つくりとケア～

廃i表者福岡則ヒ九州市立大里南・」劇交校長前川公一

◇研究主題設定の理由

（1）社会的要請から

　　社会の急激な変化の中，児童が生涯にわたっ

　て心身の健康の保持増進を図るための基礎を培

　う健康教育を推進していくことが課題である。

　その中で，歯・口の健康っくりは，小学校の時

　期に指導すべき内容として適切なものであり，

　生涯にわたる健康っくりをするhでの基盤とな

　るものである。

（2）学校教育の課題から

　　今，学校教育においては，一生きるカーの育

　成が大きな課題である。一生きるカーの基盤と

　なるものは，健康である。従って，この力の育

　成を考えるとき，健康教育への取り組みが必要

　となる。健康教育を推進するには，学校での教

　育活動全体及び児童の生活すべてに対してケア

　の視点に立った手だてが人切である。

　　ケアとは相手に心を砕く営みであり，授業づ

　くりにおいてもこのケアの視点からの見直しが

　必要である。

（3）本校の教育実践から

　　本校は，学校教育目標に　明るく元気な子一

　を掲げ，体力・気力の充実した児童の育成に取

　り組んできた。本研究主題を設定するにあたっ

　て，より一層自分の健康に関心を持ち進んで健

　康つくりに取り組む児童を育成したい。

（4）児童の実態から

　　本校の児童は，明るく活動的であるが，健康
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についての関心は希薄である。そこで，児童に

身近な歯・口の健康っくりを基盤にした健康教

育を通して，積極的に健康を保持増進していく

ことができる態度や習慣を身に付けるようにし

たい。

◇研究の目標

　自分の健康に関心をもち，進んで健康っくりに

取り組む児童を育てるたあ，一生きるカーを育む

健康教育の授業をどのようにして創造していけば

よいか，その内容や方法を明らかにする。

◇研究仮説

　歯・口の健康つくりを基盤にした健康教育にお

いて各教科・領域でケアの視点に立ち，体験活動

や支援活動等の具体的方策を取り入れた問題解決

的な授業を行えば，児童の健康に対する認識が高

まり，健康っくりに対する習慣が身に付くととも

に，実践力が向上するであろう。

◇仮説追求の基本的考え方

q）　生きるカーと研究の全体構想

　　「生きる力」とは，大きく変化していく社会

　において，主体的に生き抜いていく力である。

　F生きるカーは，全人的な力であり，実践的な

　力であり，生きていくために必要な力といえ



　る。そして，全ての教育活動を通して育成すべ

　きものである。「知」「徳」「体一の三っの力を

　バランスよく育んでいかなければならない。そ

　の中の「体」は，「知、一徳」を支える基盤であ

　る。

（2）健康教育とは

　　健康教育とは，心身の健康の保持増進を図る

　とともに，生涯を通してたくましく生きていく

　ために，必要な知識及び態度を習得することが

　できるようにするための教育である。

（3）健康教育の授業創造

　　健康教育の授業創造とは，単に知識の習得を

　するためのものでなく，心と体を大切にし保健

　行動を高め，学んだことを生かしていく力の育

　成へ向けての営みである。その一つ一つの営み

　を授業づくりという。

　　一生きるカーを育む健康教育の授業づくりに

　おいて，従来の指導観や授業観の転換を図る必

　要がある。児童に対しては，「教えられる存

　　　　　　　　　　　　　　　　　小学校部会■

　在一から「自ら学習する存在」という主体的な

　存在としてのとらえが必要である。授業に対し

　ては，さらに「児童が主体的に学習する」授業

　へと転換しなければならない。本研究において

　も，児童の学ぶ意欲を大切にし主体的に学習す

　ることを重視していきたい。

　　本研究の授業づくりの枠組みは，次図2のよ

　うである。その中でも，IV方法・形態（支援活

　動の工夫）に授業づくりの視点をおくことにす

　る。本研究では，児童に進んで健康つくりに取

　り組む態度を育成するたあに，意図的・計画的

　に健康教育の授業づくりをしていく営みを全て

　ケアと考える。特に，ケアの重点を支援活動に

　おく。

（4）健康教育の内容

　　次図3は，R．M．ビッグの考え方を基に健康

　教育の内容を表したものである。

　　次図4は，8020運動を基にした歯・口の

　健康つくりの体系を示したものである。

1　目　　　標

指導目標の明確化

生涯にわたって歯・口を中心

に健康つくりをする児童

1
1 1　　　　　　　　　　　　1 1

1　　皿　内　　　容 　　　　　　　　　1皿　過　　　程 IV　方法・形態
」　　V　評　　　価

指導内容の工夫 問題解決過程の工夫 支援活動の工夫 評価の工夫
①健康教育の指導内容

　の明確化・系統化と

　工夫

②関連的な学習による

　健康教育の指導内容

　の工夫

③歯みがきの習慣化

④保健行動の実践

①ケアの視点に立った

　体験学習

②意思決定の工夫

③保健行動の意図的な

　習慣化

①課題づくりの二夫

②体験活動の重視

③TTやGTの活用
④相互支援活動の重視

⑤学んだことを生かす

　機会の工夫

⑫歯みがきの習慣化

②健康への認識の向上

③保健行動の変容

④ケアする心の成長

ll　　lI l
lケア（ケアしケアされる関係）を鐡にした学習鯛，殉　　1

1

図2　授業づくりの枠組み
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○情報提供

○専門機関との連携
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　図3　健康教育の内容
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幼稚園
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図4　歯・ロの健康つくりの体系
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表1　平成10年度歯・ロの保健指導の目標と内容
大里南小学校

目　　　標
「

学級活動での実践計画

学年 　　　　1
低・中・高

1　　　　　学　　　年　　　別

1

　　　　歯みがきの到達ll標

；
1

　　1学期
自分の歯と歯み　I　　　　　　　　Iがき酬めを学ぶ一1

1　　　2学期
　歯や11の役割を　　　　　　，、り響　b．・－　　　　　　r－’）、：

；

　　3学期r好ましい食生活

　について学ぶ二

1年

　　　1耶・か鄭で歯をみがく・と・・で・1・以脚・棚わせ・1・がきれ・’

・分でト諭人臼歯を見つ、ナる、とがで、る．

　　　　　　　　　　　　　　　　1

1｛ 1貿蔦が．が，丁。で，、．，

　しっかりみがこ
：うほくのは．わた1しのは

iはのおおさまを・
さ
が
そ
う
1 1
I
I

むしばとおやっ

歯や口

の中の

1・3むし歯になりやすいおやつがわかる k歯垢の染め出し．観察かできる、｝ i
1

一一
1

観察が
1前歯の役割を知り．きれいにみがくこ 前歯の外側がきれいにみがける 前歯をきれいに むし歯のできる1 すききらいなく

2年 できる。
　とができる

2むし歯は自然に治らないことがわかる、

・歯みがきの基本．歯ブラシの｛三冗

の硬いノノがわかる｝

みかこう わけ 食へよう

13好き嫌いなく食へようと努力できる．

［　L自分の歯ならびを知り．　本　本をて
唱前歯の内側かきれいにみがける 1　歯ならひにあっ

いろいろな歯の じょうずなおや

いねいにみがくことかできる、 恰わせ鏡で歯の内側を観察でき たみがきノJ 形 つのとり方

3年 2切歯，友歯，臼歯の形や役割がわかる る　1 1

歯や日
1、3おやっは決められた時間に食へること

の中の
ができる．

1　課題を 1

II　r；分で 1歯垢のついているところがわかり．き ’1・臼歯がきれいにみがける むL歯のできや 歯のチズ1 よ（かんで食べ

i発見で
れいに落とすことができる、 Il卜．外内，かみ谷わせ面に歯フ すいところをみが よう

4年5
1
　
き
る
1

2歯の動きは，唄㈹，発高，美しさたと

わかる、

ラシの｛洗か収　1 こう

3
旨

3よくかんで食べることの左切さがわか

　る
1

1自分の歯肉の健康状態がわかる． 第　．第’ノくri歯がきれいにみがけ 歯肉の観察をし そLやくの左切 むし歯とおや

2よくかむことの必要煙が説明できる る． よう さ つ

5年 3il’くて粘着わのあるおやつを続けて食 尺歯がきれいにみがける
・　歯や口

べることはむし歯をつくりやすいとわ 歯みカきで歯肉炎か改！聖1できる
1の申の「　諏遺を

かる．

　 r

1自分で1 1歯の形に応じて．歯ブラシのっま冗． すへての歯をきれいにみがくことが すへての歯をき 歯肉の柄気をf よい歯のための

」1　解沢で できる れいにみがこう 防しよう 食事

6年l
　　l

1　きる 　きる． 歯みがきで歯肉炎か改着できる．

i 1　わかる．1
　
　
　
　
ー ：3歯の健康を考えた食牛雪ができる
1

（．5）健康教育の問題解決的な学習過程モデル

　　本校ではM．R．ベル，　N．W．スタイネーカー

　による学習体験の実践モデルを基に次図5のよ

　うな問題解決的な学習過程モデルを考え，授業

　づくりに取り組んだ。

◇研究実践の概要

q）健康教育の充実（各教科・領域における授業

　実践）

　　各教科・領域では，歯・口に関する内容を重

　点とするとともに，広く健康に関する指導内容

　を創意・Il夫しながら健康教育を推進した。そ

　の中で．学級活動を中心とした特別活動では，

　次表2のような取り組みをした。

｛2）日常の学級経営・保健指導

　　児童一人・人に意欲づけとして歯磨きカレン

　ダーをもたせ，給食後の歯磨きの実践に取り組

写真1　給食後に歯をみがく児童
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　んだ。また，施設・環境の充実に努め，児童自

　ら歯・口の健康づくりに取り組むようにした。

　①給食時の咀囎指導

　　　給食中において，噛むことの指導を日常化

　　する。

　②給食後の歯磨きの励行

　　こ歯みがきタイム…音楽をかけて日常化す

　　　る。

　　こ歯ブラシとコップを毎日持参させ，歯みが

　　　きタイムの確保をする。

　　：歯みがきカレンダーに自己評価させ，その

　　　活用を図る。

　③歯に関する実態調査

　　　5月に実態調査をする。

　④歯・口に関する指導

　　　歯の衛生週間，学級活動（2）歯・口の指導を

　　する。

　⑤歯に関するポスター・標語の募集

　　　歯の衛生週間（6月，11月）

　⑥体重測定時における保健指導

　　　児童が自分の健康状態を知り，児童に応じ

　　た指導をする。

（3）保健室経営の取り組み

　①　保健に関する調査，統計を実施し，指導に

　　役立てる。その他指導に必要な専門的な資料

　　の収集提供に努める。児童保健委員会の活動

　　内容を検討し，自主的な活動が展開されるよ

　　うに創意工夫する。例えば，歯についてのお

　　話やクイズ，絵本，ポスターづくりなど。

　②家庭への啓発として，一ほけんだより一を

　　発刊しているが，さらにその内容充実に努

　　め，保護者の健康に対する理解を深ある。

　③学校医等医療関係者や校区自治協会等との

　　連携を図る。

（4）学校保健委員会の取り組み

　　これまで本校では，学校保健委員会を年3回

　計画しそれぞれテーマを決めて実施してきた。

　平成9・10年度の2年間は，学校保健委員会の
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年間重点事項を「歯科保健」とし，年間3回の

学校保健委員会のうち，2回を「歯科保健」に

関する内容について取り組むことにした。

こ1学期…学校歯科医による「噛むことの大切

　　　　　さ」についての指導講話

12学期…保護者，教職員を対象にした「正し

　　　　　い歯のみがきかた．についての実技

　　　　　研修

二3学期…1年間の学校保健活動の報告と課題

　　　　　の検討

　これら学校保健委員会での取り組みを児童の

日常生活に，よりよく反映していくために学級

担任等による各学級での指導の充実に努めてい

くことはもちろん，保護者への啓発を通して児

童の意識を高めていくようにする。

　特にこの2年間は，児童保健委員会の児童が

自分たちの活動状況を学校保健委員会で発表し

たり，学校医や保護者に質問したりするなど学

校保健委員会への参加の仕方も意欲的になっ

た。

◆研究のまとめ

（1）授業創造の成果と課題

　　本校は，ベル，スタイネーカーの問題解決の

　モデルを基盤にして授業創造に取り組んだ問題

　解決的な授業は，児童の主体的な活動を促し，

　健康に対する関心を高めることができた。ま

　た，問題解決過程で教師が適切なケアを取り入

　れたことは，児童の学習意欲を高め保健行動を

　習慣化する上で有効であった。

　　その中でも，授業に体験活動やTT，　GTな

　どを取り入れたことにより，授業が力動的にな

　り，児童の学習意欲も高まり，学習活動も活発

　になった。

　　しかし，健康教育の教育課程については，十

　分な検討ができたわけではない。今後，各教科

　等での見直しをし，今後行われる総合的な学習



小学校部会■

　　　　　　　　　　　　　　　一　’F一成8年度
（単位名：％）

　　　　　　　　　　　　　　　一一・　’F成9年度
80

75

70

65

60

55

50

45

40

　　　5月　　　9月　　　12月　　　2月

　　　　　図6　むし歯治療完了率の推移

　‘
o’

’

’
’

9ooo’
φ

●

ρ
oo’

　0　9
0　　o　ρ

，　ρ

’

’

」

’

’

’

’

’

▼

o
’

’

o

’

’

’

，

　へ向けての発展も視野に入れ工夫改善をしてい

　きたい。

（2）健康教育に関する諸活動の成果と課題

　　学級活動や保健指導の充実により，本校児童

　のむし歯の処置率も次図6のように高くなり，

　歯肉炎も減ってきた。

　　次図7の調査結果からも，児童の歯・口の健

　康に対する関心も高まり歯みがきの回数や意識

　の変容が見られるようになった。

　　PTA活動や地域との連携も図られ，健康に

100
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20

0
’杓友9年5月　’F成9年12月平成10年3月　平成10年5月

　　　図7　1日の歯みがき回数の推移
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■
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■

かかわる啓発も盛んになってきた。

　今後も歯・口を糸口に健康に対する関心を高

あ，保健行動の習慣化へ向けての取り組みを継

続していきたい。
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健康に関心を持ち，進んで健康な

体づくりに取り組む児童の育成

廃表者　沖縄則隔市慎地・」・学校教諭　仲宗根　和　子

◇学校の概要

　本校は，那覇市の南東の郊外にあって，南風原

町と隣接している。平成6年4月に開校で．今年

5年目の新しい学校である。

　校舎建築は，オープンスペースを導入した個別

指導等の指導方法の多様化に対応できるように考

慮され，特色あるっくりになっている。現在児童

数は，598名で19学級の規模である。

　本校は，’「成9・10年度，文部省・沖縄県教育

委員会・那糊rlT教育委員会指定　歯・口の健康っ

くり推進指定校　として研究を推進し，本年度

は，その2年次にあたる。

◇研究の概要

q）研究主題

　　健康に関心を持ち，進んで健康な体づくり

　に取り組む児童の育成一歯や口に関する指導を

　通して

〔2）研究主題設定の理由

　　本校の教育目標は　豊かな心を持って．it体

　的に行動できる児童を育てる。　である。具体

　的な児童像としては，

　　よいと思うことは，主体的に実践できるチ

　ー目当てを持ち，勉強や生活実践のできるr・

　　美しいものを求めて労働実践できるF

　を掲げ，生涯にわたって，人間としてよりよい

　生き方を求め，自己実現していくことのできる
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　児竜の育成を目指している。

　　1体的に実践できる児童とは，児童が自らの

　課題を見つけ，自ら考え，判断行動し，ねば

　り強く問題解決に取り組み，それが生きる

　力　として備わっていく児童であると考える。

　　しかし，本校児竜の保健的実態はと言うと，

　平成9年度の定期歯科検診におけるう歯罹患率

　は、94．3％となっており，全国（85．7％），沖

　縄県（94．22％）の平均より高くなっている。

　また，　・人当たりのう歯保有数も2．7本とやや

　高めになっている。治療通知を出したにも関わ

　らず次学年まで放置し，むし歯の病状が進んだ

　児竜も見られる。それらのことは，まだ，一人

　一人の児童が，主体的に歯や目の健康づくりに

　取り組む意欲や態度が1・分育っていないからだ

　と考えられる。

　　そこで，学級活動などで，歯やriに関する学

　習をさらに充実させるとともに，他の教科，領

　域との関連を図りながら，学校教育の全体を通

　して，取り組む必要があると考える。そして，

　歯や口の健康は，心身の健康と密接な関連を

　もっており，それを通して，全身の健康つくり

　へもっながっていくものと考える。以上のこと

　から本1題を設定した。

〔3）研究のねらい

　tt　歯，口の保健指導について，より効果的な

　　指導法を研究する。

　2　児竜の健康に関する意識を高めたりむし歯

　　f防のための実践活動の方法を研究する。



　③児童の歯や口の健康生活等に関する実態

　　を把握し，健康な体づくりやむし歯予防に対

　　して，効果的な環境の構成にっいて研究す

　　る。

　④児童の主体的な実践活動を目指して，学校

　　と家庭・地域との連携のあり方を研究する。

q）研究の仮設

　①　保健指導を通して自分の歯や口の健康状態

　　に関心をもたせることによって自分の健康問

　　題を解決しようとする意識が高まり，実践す

　　る態度が身につくであろう。

　②学級や委員会等の活動の中で，歯や口の健

　　康づくりの問題に対しての自発活動を支援し

　　ていくことによって，心身の健康の保持増進

　　への意欲が高まるであろう。

　③児童の健康に関する実態を把握するととも

　　に，児童にとって魅力ある環境を整備して，

　　啓発することによって，児童自らの興味関心

　　が高まり，進んで健康な体づくりに取り組む

　　であろう。

　④学校と家庭・地域との連携を図りながら，

　　歯や口の健康に関する意識を高めていくこと

　　によって，児童が健康でよりよい生活習慣が

　　身につくであろう。

（5）研究内容

　m　年間指導計画の見直しと作成

　　（〔　保健指導の指導法の研究

　　②歯や口の健康に関する児童の実態調査

　　③歯や口の健康に関する環境の構成

　　④給食後の歯みがき（日常活動）指導のあ

　　　り方

　　⑤学校・家庭・地域の連携のあり方

　　⑥学校歯科医，歯科衛生士の連携のあり方

（6｝研究組織

1校　長1

1教　頭1

小学校部会■

1専門部会1

巨塑塑璽

◇各専門部の取り組み

学

年
部

（1）指導研究部

　〔〔　活動のねらい

　　　学級指導での保健指導や各教科での歯や口

　　の健康に関する指導内容や指導方法を研究

　　し，授業実践を進めていく中で，年間計画の

　　作成及び歯や［の保健指導全般に関わる実践

　　活動を推進する。

　②　研究活動内容

　　ア　年間計画の見直し

　　　・学級活動年間指導計画

　　　・歯や口の保健指導

　　　・歯や口の保健指導系統表

　　イ　研究授業推進

　　ウ　指導案作成のための資料収集

　　工　日常活動（給食後の歯みがき）の指導計画

　⑥　実践内容（指導計画）

　　ア　学級活動年間指導計画の作成

　　　　イ呆イ建手旨導　（Iong　3～4日寺間・short　5～

　　　6時間程度）を挿入した。

　　イ　学級活動における歯や口の保健指導年間

　　　計画
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　　　研究主題との関わりから歯や口の保健指

　　導の時数の1単位時間を通常の時間より1

　　～2時間多く設定した。

　ウ　歯や口の保健指導系統表

　　　保健指導における基本要素と各学年にお

　　いて重点的に指導する内容が一一目でわかる

　　ように系統表を作成した。

④授業実践について

　ア　学習指導過程の工夫について

　　　学級活動での保健指導や各教科での健康

　　に関する学習では，　・人・人の児童が自分

　　の歯や口の健康状態に関心を持ち，－k体的

　　に自らの歯や口の課題を見っけ解決を目指

　　し実践しようとする態度を重視する。それ

　　らを集団活動を通しての学び合いを基盤に

　　指導援助していく問題解決的学習過程を提

　　示して授業実践を進めるようにした。

〈気付く〉

　　学級のアンケート調査や日常観察をもとに

　学習課題を，明確にする。その中から問題点

　をとらえ，自分との関わりを考え学習への興

　味．関心を高める。

〈考える〉

　　児童の話し合いや発表を通しての課題への

　手だてを明らかにしていき，解決の方法や対

　処の仕方を考えさせるとともに，教師は多様

　な支援・援助をしていく。

〈確かめる〉

　　歯や口の健康に対する思考を深める中で，

　問題解決するとともに歯や口の健康を守るた

　めの方法を体験して確かあ実践へとっなげて

　いく。

〈意欲をもつ〉

　　実践するための目標を明らかにし，次時の

　課題への学習意欲の喚起をはかる。

イ　ティームティーチングを取り入れた学習形

態

　　歯や口の学習内容は，専門的な分野になる
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　ことが多いので，専門家の先生方とのTTを

　組むことにより，児童にとって魅力的，効果

　的な授業を実践できる（養護教諭，学校歯科

　医，歯科衛生士，栄養士）。また，父母の授

　業参加への協力も得られた。

ウ　体験学習の重視

　　体験的な学習をすることによって一人一人

　が課題意識を持ち，意欲的に学習に取り組む

　ことができる。歯や口に関する学習は，体験

　的学習に向いた教材でもある。

工　個人カルテの活用（授業等）

　　個人カルテを作成することによって自分の

　歯や口の中の様子がわかり，歯を大切にし，

　自分の歯は自分で守る習慣を身に付ける。

100％みがきたい2年生（学年TTによる授業）

　⑤　日常活動（給食後の歯みがき）

　　　給食後に，全校一斉に5分間のrはみがき

　　タイム　を設定し音楽に合わせて楽しく磨く

　　ようにしている。一斉に同じ部位を磨く方式

　　ではなく，自分の歯ならびに合った磨き方を

　　習得させるようにしている。また，毎月第1

　　火曜日は　染めだしデー一を設定して，自分

　　のみがき方のチェックをしている。

（2）調査研究部の取り組み

　工　活動のねらい

　　ア　児童や父母が歯や口の健康についてどの

　　　ように考えているか，また歯や口の健康に

　　　関する基礎的・基本的な知識をどの程度取



　　　得しているかを調査することによって，そ

　　　の実態を把握し，研究活動にいかす。

　　イ　歯や口に関する施設や環境の実態を把握

　　　し，充実を図る。

　②　実践内容

　　ア　歯や口に関するアンケートの実施（1年

　　　次と2年次の比較等）

　　イ　歯ブラシ保管庫の設置

　　　・毎月第1火曜日を「チェックデー」と

　　　　し，歯ブラシ及び保管庫の点検を行う。

（3）広報研究部の取り組み

　①活動のねらい

　　　校内での歯や口の健康に関する研究活動の

　　様子や，児童の実態などを児童や父母に知ら

　　せることにより，歯や口の健康への関心を高

　　める。

　②　実践内容

　　ア　広報紙「きらきら．の発行

　　　　歯や口の健康づくりに関する児童の実態

　　　や学校の取り組みの様子，ミニ知識裏面

　　　には，児童の作文，ワークシート，標語等

　　　を掲載し学校と家庭の理解と協力を深める

　　　役割をする。

　　イ　校内掲示板の活用

　　　・Fにこにこひろば一

　　　　　児童会のネーミング募集で命名，計画

　　　　的活用で児童の健康への関心を高めた。

　　　・学年，学級の保健コーナーを設置

　　ウ　「歯の健康推進家族一学級

　　　　歯や口・体の健康についての勉強会や栄

　　　養実習会，我が家の実践紹介等を行い，家

　　　族の歯や口の健康づくりの推進に努める。

　　　また，その活動を地域的に広める核にした

　　　い。

　　　　募集方法は，校医推薦と校内一般募集に

　　　よる。

　　工　講演会

　　　・参観日を利用した校長講話

　　　　　　　　　　　　　　　　小学校部会■

　　　・養護教諭一保健室からみえる子どもの口

　　　　の中．

　　　・学校歯科医によるr本校児童の実態」

　　　・一噛むことの大切さ一歯科医師

　　　・「エイズについて」外部講師

（4）児童会や委員会の保健活動

保健委員会

放送委員会

図書委員会

掲示委員会

給食委員会

児童会

・よい歯の集会

・歯や口の健康に関する資料作成

♂歯みがきタイム1の放送

・一歯の衛生週間」の作文紹介

・ 歯の標語コンクール

ドにこにこひろば一

・ 歯によい食べ物の資料作成

・よい歯の集会」実施

・ 掲示板の名前募集

（5》保健室経営の立場から

　（L　学校

　　・歯肉炎の児童を対象に歯みがき指導

　　・歯ブラシの一・括購入

　②　家庭

　　・Hほけんだより一の発刊

　　・PTA活動での歯科講話

　③　地域

　　・校医との協力，連携

　　・医療関係機関等との連携，調整

◇研究の成果と課題

（1）成果

　①　保健指導の充実（仮設1）

　　　問題解決的な学習過程を設定することによ

　　り，児童が意欲的に学習に取り組み，自分の

　　歯や口の問題を主体的に解決しようとする実

　　践的態度が見られるようになった。

　　・歯みがき実践の意欲の向ヒ

　　・むし歯処置完了者率の向」二

　②児童活動の積極的支援について（仮設2）

　　　児童活動を支援したことにより，健康に関

日本学校歯科医会会誌　81号　1999年2月／107



　する児童の意識や関心が高まり，児童の主体

　的な活動がみられるようになった。

　　・学級の係り活動

　　・委員会活動

③健康に関わる実態把握と環境の整備（仮設

　　3）

　　　児童の実態を把握しながら指導を進めた

　り，環境を整えることによって，児童の歯や

　口の健康に関する関心が高まりつつある。

　　・歯ブラシ保管庫

　　・にこにこひろば設置

　　・学年，学級保健コーナー設置

　　・手作り教材，教具の活用

④学校，家庭の連携（仮設4）

　　　・広報紙「きらきら」

　　　・親子歯みがき教室

　　　・講演等

　　　・歯の健康推進家族

　　　等の活動によって，父母の意識，関心の向上

　　　が見られる。そのことは，むし歯の処置率や

　　　歯磨きカレンダーにも具体的に表れている。

②　課題

　①　一歯や口の健康一をどう生涯健康にっなげ

　　　ていくか。

　②研究指定終了後，これまでの活動をどう定

　　着させていくか。

　③　学校・家庭・地域との連携の深化，継続を

　　　どう図るか。

資料1

　　学級活動における歯の保健指導年間計画

月 めあて 1　1年 2　年 3　年 4　年 5　年
　　　　　．「
6　年

4月
5月

；臼分の歯の様子

を知ろう

IlL自分のロの中を

　知ろう

　　　　　　（A｝ （A）

L自分の・の中を［L自分の齢様子1　知ろう　　　　1　　　　　　　　　を知ろう　　　　　　　　　　　　　　　　3　　　　　　　　　　　　　　（A）i

L自分の歯の様子

　を知ろう

　　　　　（A）

L歯や口の中の様

子を知ろう

　　　　　（A）

L自分の歯にっい

て知り早期治療

　をしよう　（A）

6月

Oむし歯になるわ

　けを知ろう

L正しい歯のみが

　き方を覚えよう

　　　　　（D）

Lむし歯のできる

わけを知ろう

　　　　　（C）

Lむし歯のできる

わけを知ろう

　　　　　（C），

Sむし歯のできる

　わけを考えよう

　　　　　　（C）
」

Sむし歯のできる

わけを考えよう

　　　　　（C）

Lむし歯にならな

い方法を考えよ

　う　　　　（C）

7月

O正しい歯のみが

　き方を知ろう

S食べたらすぐみ

　がこう

1　　　　　（Dl

S前歯，奥歯のち

　がいを知ろう

　　　　　　（B）
1

を知ろう

　　　　　（D）

S歯をみがく順序1S柏歯をきれし・1

　　　　　　　　　にみがこう　1

　　　　　　　　　　　　　　（酬

S磨きのこしのな

　いようにみがこ

　う　　　　（D）

S12蔵臼歯をきれ

　いに磨こう

　　　　　（D）

9月

○歯と食べ物にっ

　いて知ろう

Sよくかんで食べ

　よう

　　　　　（E｝

sL手に歯をみが
　こう

　　　　　（D）

Lよくかんで食べ

　よう
　　　　　（E）1

L部位にあった歯

　みがきをしよう

　　　　　　（D）
i

S歯によい食べ物

を考えよう

　　　　　（E）

L歯によい食べ物

や食べ方を考え

　よう　　　（E）

10月

（）おやっのとり方

　を工夫しよう

Sすききらいなく

なんでも食べよ

　う　　　　（S）

Sよくかんで食べ

　よう

　　　　　（E）

Sおやっのとり方

をL夫しよう

　　　　　（E）

［sおやつの取り方

　をL夫しよう

　　　　　　（E）

L歯を丈夫にする

ための食生活を

　知ろう　　（E）

Sおやつの組合せ

を工夫しよう

　　　　　（E）

11月

○歯のつくりと働

　きを知ろう

L前鹸，奥歯のち

がいを知ろう

　　　　　（B）

L何でも食べてよ

　い歯をっくろう

　　　　　（E）

Lみがきのこしを

落とそう

　　　　　（D）

L歯のっくりと働

　きを調べよう

　　　　　（B）

L歯並びにあった

磨き方を工夫し

　よう　　　（D）

S歯肉の病気と｝

防にっいて知ろ

　う　　　　（C）

12月

（）歯の病気につい

　て知ろう

Sうがいをしよう

　　　　　（D）

Sおやっのとり方

を考えよう

　　　　　（E）

S歯と歯ぐきの病

気を知ろう

　　　　　（C）

Sむし歯のこわさ

を知り早期治療

　をしよう　（C）

L噛み合わせや歯

並びについて考

　えよう　　（A）

L虫歯が引き起こ

す病気について

考えよう　（C）

1月

Oむし菌をなくそ

　う

Sみがき残しのな

　いようにみがこ

　う　　　　（D）

Sおとなの歯につ

　いて知ろう（B）

L乳歯と永久歯の

違いについて調

べよう　　（B）

S歯によい食べ物

を知り何でも食

べよう　　（E）

S歯肉の病気をチ

防しよう

　　　　　（C）

S歯並びにあった

磨き方を工夫し

　よう　　　（A）

2月

○きちんと磨こう L奥歯をしっかり

　みがこう

　　　S奥歯をきちんと
　　i磨・う（D’i　　（m

S歯をきれいに磨

　こう

　　　　　（D）

L歯と歯ぐきの病

気を知ろう

　　　　　（C）

S犬歯をきれいに

　磨こう8　　　　　　（D）

Lうがいの効果と

歯みがきにっい

　て知ろう　（D）

3月

○歯と健康生活を

振り返ってみよ

　う

き　　　　（D）

Sわたしの歯みが　Sわたしの歯みが

　　　　　　　　　き

　　　　　　　　　　　　　　（D）

S歯の点検をしよ

　う

　　　　　（C）

S歯の健康を守ろ

　う

　　　　　（C）

S歯の健康を守ろ

　う

　　　　　（C）

S歯の健康を守ろ

　う

　　　　　（C）
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中学校部会■

θ　長寿につながる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（指導助言）●

講　　　義IV●

研究発表1●

　　　　　皿●

東京医科歯禾・汰学歯学部障害者歯不・瞠教授大山

日本た翔・i学部保存学教室歯剛構座助教授9f藤

宮城県岩澗叱1ミ、甫中学校校長　　　小島

沖縄県石垣〒1、卸｝原間中学校養護教、｝百首　西條

史
．
文
f

喬
公
正
喬



座長

美しい口元，

健全な噛み合わせは，

人生を豊かにする

東京医科歯科大学歯学部

　障害者歯科学教授

　大　山　喬　史

110／日本学校歯科医会会誌　81号　1999年2月

　中学生というと第二大臼歯の萌出も終わって永

久歯列が完成する時であり，同時に身体的にも精

神的にも大人になっていく基礎固めの大事な時期

でもある。その後の食生活，対人関係において，

口の機能が健康で楽しい生活にどれだけ深い関わ

りがあるのか，中学学童の保健指導の中でしっか

り教育し，自らが口腔の健康に留意することが，

自分の生活をどれだけ豊かにするものか自覚させ

る大事な時期である。

　ここで，健全に育成された噛み合わせがどんな

働きをしているか整理しておきたい。

　咀噌。食べたいものをおいしく食べる。味は舌

の記憶という。味とは甘・酸・鍼（塩からい）・

辛のことであるが．日本人が発見したうま味を忘

れてはいけない。世界でumaiとして通じてい

る程である。イノシン酸，グルタミン酸，グアニ

ル酸，コハク酸である。味覚は舌で，うま味はの

ど元で感覚される。いずれも食材が噛み砕かれ，

噛み潰されてそのアロマが唾液，水分に溶けはじ

めておいしいと認知される。お袋の味も健康な歯

で十分噛まなければ記憶されることはない。そう

した食材の化学的性質の他にテクスチャーと呼ば

れる硬さ軟らかさ，弾力性，粘着性，脆さなど物

理的性質もおいしさを生む重要な因fである。と

くに，歯ざわり，歯ごたえなど食感を大切にして

いる日本の食文化を語る時避けて通れない。たく

わんぽりぽり，おせんべぱりぱりなど食べると発

する音が日本語には擬音語として沢山使われてい

ることからも理解される。食べる音をマナーとし

て極度に嫌う欧米人の生活には，これに似た擬音

語は存在しない。

　四季折々に魅せる旬の味，歯ざわり，歯ごたえ

を家庭の味として記憶するのに大切な中学学童期

である。

　会話。美しい，明瞭な発音は，気持ちいいもの

である。それだけで魅力がある。母音を作りだす
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のは，口の開け工合，口唇や舌の形どりなど狭め

による。ところが子音は，舌や口唇の動きによる

もので，ことばの明瞭さに関わる。カ（ガ）行，

サ（ザ）行，タ（ダ）行などは，歯の位置，歯並

びなどに妨げられると聞きづらく，時には真面目

に聞いて貰えない。大人としての語彙も数を増

し，自分の意志を正しく相手に伝える基礎作りも

この時期である。美しい，正しいことばを話すこ

とは快適な人間関係の確立に大事なことである。

　口元の美しさ。明眸皓歯とも目元千両口元万両

とも言われる。対人関係のはじまりで，顔の表情

は大切である。口元の美しさの要素に，赤唇の

形，厚さ，上唇下唇のバランス，口角の陰影，口

裂線，人中，歯の形，色とその並びなど静的な要

素が挙げられる。しかし，そうした静的要素が運

動した時，動的な美しさが印象として残り，魅力

が増す。会話中，かいま見る白い歯，美しい歯並

びが，その人の健康感，爽やかさを印象づける。

美しい歯並びの表面を滑るように動く口唇の様子

は美しさを失わない。人間関係のはじまりは第一

印象。魅力ある笑顔，表情は好感を与える。

　最近，健全な噛み合わせを持っことが，優れた

運動能力を発揮したり，美しい姿勢を保ことに大

いに役立っているということも分かってきた。

　美しい口元，健全な噛み合わせが，いかに人生

を豊かにするか，好奇心旺盛な中学学童に教えて

おきたい。
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歯周病学の立場からみた

中学生期の課題と

歯科保健活動の在り方

日本大学歯学部保存学教室歯周学講座助教授伊藤公

◇はじめに

　わが国は少子高齢化社会にあり，世界の先進諸

国が経験したこともない速度で，急速に超高齢化

の道を歩んでいる。1997年の簡易生命表によれ

ば，日本人の平均寿命は，女性約84歳，男性約77

歳であると報1、されている．80歳まで生きる人の

割合は，女性約73％，男性約51％で，約30年前と

比べ倍増し，女性は4人に3人が，i月性は2人に

1人が　人生80年　を超えたと述べられている。

健康とは，病気がなく，身体的・精神的に良好な

状態にあるだけでなく，さらに社会的にも環境的

にも良好な状態であることと定義されている（W

HO憲章，1946年）。しかし，少子であることか

ら社会・家庭環境にも変化が生じ，兄弟姉妹，友

人間で遊ぶことも少なくなり，その中での競争や

もめ事を経験する機会も少なくなってきている。

児童生徒の体位は向1二しているものの，体力や運

動能力は低ドしているという。また，薬物乱用，

肥満や生活習慣病の兆候，いじめや登校拒否など

心身の健康問題も深刻化している。健康であるこ

とに生活習慣が密接に関連しており，健康づくり

の基本は，健康的な生活習慣の確、Zにある。ま

た，健康は．与えられるものではなく，自分自身

の健康は自分でコントロールし，改善するという

ヘルスプロモーションの考えが提唱され，国民・

人・人が自らの健康問題を主体的に解決していく
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必要性が指摘されている（WHOオタワ憲章，1986

年）。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，口腔の健康のみならず，全身の健康も維

持・増進し，明るく健康で質の高い社会生活を送

れるように，子供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。

◇う蝕および歯周病の特徴と原因

　中年期以降の人が，罹りやすいガン，脳卒中，

心臓病などの病気を　成人病　と称していたが，

これらの成人病は，その発症が日常の生活習慣と

密接に関連していることから，一生活習慣病一と

いわれるようになった。口腔の2大疾患といわれ

ている，う蝕や歯周病も生活習慣病と考えられて

いる。歯口清掃，食生活，食物の嗜好，規則性な

どの習慣が深く関わっている。

　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

んど臼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，う蝕や歯周病は日腔

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

摂取を欠かす事はできないので，プラークを完全

に除去することは不・∫能に近い。

◇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∫似外に複数

の因f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1大仔がいくつかリ

ンクしなければ発症しない。

　う蝕の発症には，歯（宿il），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r一のっとなるとされてきた。最近で

は，宿kである一歯質　の感受性と，細菌の　活

動性　が，う蝕の発症に主に関与し，その外の要

素は吹的なものであるとの考えもある（図1）。

　　流唾液

　　緩衝作用
酵翻灘嘉9
　エナメル質●
　　象牙質●
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●養
ン
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・

栄

ミ
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タ
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ヒ
ホ
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　　付着
　　噸習醤青掃

　　　●デキストラン

　　　譲甕

細菌3藷鴛生態学
　　　●頻繁な砂糖摂取
　　　細菌の育成
　　　●栄養
講糞物

図1　Larmas（1985）改変，熊谷崇ほか：クリニカ

　　ルカリオロジーより引用。
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　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rの各因子が不可欠と

なる（図2）。

　リスクファクター（危険因r）とは，ある病気

の発症や進行を規定する因r一または発症・進行の

予測に関与するlkl　r・である。これまで，歯周病の

病因論は，局所的原因や全身的原因の面からのみ

検討されてきた。しかし，歯周病は各人の生活習

慣に関わる多様な因子が影響する慢性疾患である

ことから，高［flL圧や糖尿病などの生活習慣病同

様，環境因r一を含めて包括的に歯周病のリスク

ファクターを把握することが重要になってきてい

る。

　　　　　　　1　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　■
　　　　　　　，　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　ロ

　　　　　　　、咬合性因子　’
　　　　　　　1　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　「
　　　　　　　覧　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　t
　　　　　　　覧　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　’

　　　　　　　　、　　　　　　　　　　　　　　　　　　’
　　　　　　　　s　　　　　　　　　　　　　　　　’

　　　　　　　　　、　　　　　　　　　　　　　’

図2　歯周病の発症と進行に関与するリスクファク

　　ター

細菌因子一Porpbyromonas　gingivalis，　Prevote－

llai　ntermedia，　Actinobacillus　actinomvcetem．

comitans，　Fusobacterium　nucleatum，　Eikenella

corrodens，　Campylobacter　rectus，　Bacteroidea

forsvtbus

環境因子一喫煙，日腔清掃不良．初診時のプロービン

グデプスとアタッチメントロス，プラーク停滞因子，

教育程度，リコールの回数，歯肉縁ド温度，他の細菌

宿主因子一年齢，人種，歯数糖尿病，骨粗霧症．薬

物の副作用，歯肉溝滲出液内の物質（プロスタグラン

ジンE，βグルクロニダーゼ，乳酸脱水素酵素，中性

プロテアーゼ），PMNの機能
咬合性因子　ブラキシズム，早期接触，咬合「渉，不

正咬合
　（Wolff，　L，　et．　al．　J　Periodontol，ユ994，　65：508

　　より引用改変）
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◇歯周病学の立場からみた

　　　中学生期の課題とはなにか

　中学校生徒（中学生）を対象とした健康観の育

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

しい一という理由で，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，中学校における歯周病学的立場か

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

　（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。

《〉中学生期の歯周病の現状

1）歯肉の所見

　小学生6～11歳の年齢層では歯肉炎が見られ

るものが約36％であったものが，中学生12～14

歳の年齢層になると歯肉炎が約56％にみられ，
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歯周炎も小学生ではほとんど見られなかった

（0％）ものが，約1％に見られるようにな

る。すなわち，小学生から中学生になると歯周

病の罹患率，特に歯肉炎の罹患率が増加し，よ

り重篤な歯周炎も見られるようになることが特

徴である（表1）。歯肉炎の発現者率が小学生

以降中学生まですべての年齢で順次増加する。

混合歯列期，大臼歯部の萌出，切歯で見られる

一時的な叢生などが原因で歯肉炎が増加し，さ

らに思春期になると，ホルモンの変化などによ

る体質の変化に加え，受験などの生活環境の変

化からくる生活習慣や食習慣の乱れが，口腔清

掃への関心を低下させ，歯肉炎がさらに増加

し，歯周炎も発症するものと思われる。

表1　歯肉の所見の有無（6～14歳，1993年）

隼齢　　一

緻 歯肉炎 歯周炎 所見のない人 歯のない人

6歳 143
1811 ： 　73

51．0
　44
30．8

7歳 174 　46
26．4

： 111
63．8

gll

8歳 148 　55
37．2

： 　90
60．8

21

9歳 148 　58
39．2

『 　88
59．4

Ll

10歳 143 　73
51．0

二 　70
49．0

二

11歳 146 　68
46．6

： 　77
52．7

α1

12歳 138 　76
55．1

1．1 　60
43．5

二

13歳 125 　74
59．2

α1 　50
40．0

二

14歳 133 　72
54．1

1．1 　59
44．4

：

資料；’F成5年歯科疾患実態調査報告　　上段；発現者数

　　（厚生省健康政策局歯科衛生課編）　ド段，発現者率（％）

2）歯石沈着の有無

　　歯石は12～14歳の年齢層では約35％の者にみ

　られるが，歯面の1／3未満の者がほとんどで，

歯肉縁下のみにみられる者は，約1％である

　（表2）。歯肉炎同様，歯石のあるものも小学

生と比べ増加する。

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92％であり，定着した感がある。歯を磨か



表2　歯石の有無［率］，年齢別（12～14歳・永久歯）

歯石のある者
年齢

斎見の

ない者

総数レ、未満』／，以上i 轍
1

対象歯

のない

者

の乙
　
　
6
0
　
　
」
碍
1
　
　
　
1
　
　
　
1

　90
71．74

64．00

57．89

　　｝
2幽2α欝3α・・13…42．11　37．59 　

9
0
｝
0
．
8
0
3
・
7
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1

調一
1：lll一

ないものはほとんどいない（約0．3％）が，

時々しか歯を磨かないものが約7％いる（表

3）。

表3　歯ブラシの使用状況［率］，年齢階級別
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《〉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
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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あの指導が必要となる。

　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る。中

学校における年間指導計画を表4に示す。これ

を学級担任が指導することは困難なことが多い

ので，養護教諭や学校歯科医の協力が不可欠で

ある。

（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

q）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（細菌塊）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kげ，生体の防御反応である

　　r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。

　　①　指導のねらい

　　　a　歯周疾患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。
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②準備　　　　　　　　　　 c歯周疾患の進行

　・手鏡歯鏡っまようじ，綿棒，中学生　　　　　　d　歯みがきの再確認

　の歯肉炎の実態（各学校の健康診断結果，　　　　　　e　これからのめあて

　地域の実態など）歯周疾患カラーパネル，　　　　　　f　養護教諭を始あとする教職員への啓発

　顕微鏡など。　　　　　　　　　　　　　　　　　　④　評価

③指導事項　　　　　　　　　　a歯周疾患の原因，進行課程が理解でき
　a　歯肉炎の実態　　　　　　　　　　　　　　　　　たか。

　b　歯周炎の原因　　　　　　　　　　　　　　　　　b　生体の防御反応としての炎症の機構が

　　　　　　　　　　　　　　　　表4　中学校の年間指導計画例

年 題材名 ね　ら　い 内　　　容 教科等との
関　　　連 資料等 実施

時期
こう こう こう

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

体をさぐ 歯や歯肉炎の原因とな 歯肉炎との関連の理 歯垢の写真）

ろう ることを理解し，進ん 解 トう歯や歯肉炎の
1

で予防しようとする態

度を身にっけることが

・う歯や歯肉炎の予防　　　　　こうに有効な歯垢清掃の i　進哲図　　16月・歯垢染め出し用1

1
できるようにする。 方法の習慣 具 i

学 ・歯ブラシ，コッ

年
プ等

○間食と歯 ・歯・口の健康と間食の ・ 食生活とう歯や歯肉 理科：動物の ・間食記録等
・ 口の健 関連を理解し，間食の 炎の関連についての 生活と体つく

康につい 内容や取り方を改善で 理解と自己管理 り 11月

て考えよ きるようにする。 ・ 自分の間食の改善 家庭科：食生
う 活を見直そう

こう こう

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

のポイン

トを身に

歯みがきの方法を工夫

できるようにする

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 つけよう みがき方の工夫 プ等

学 　そしやく

○咀囎と歯
　そしやく
・ 唱囎の重要性を理解し，

　そしやく
・ 咀嘲と不正咬合の関

　　こう
・ 不正咬合の写真 1

年 ・ 口の健

康につい

よくかんで食べること

ができるようにする。

連の理解

・食物の選択，咀囎習

・ 食品のかみこた

え表
111月

て考えよ 慣の重要性の理解と ・ 各自の食事の記
う 食生活の改善 録表

○歯肉の健 ・ 正しい歯みがきにより， ・ 歯肉炎の原因と症状 保健体育科： ゜遡炎の写真
康を守ろ 歯肉炎の予防と改善が ・ 歯肉炎の予防に有効 疾病の予防 ・歯垢染め出し用
う できることを理解し， な歯みがきの方法 具 6月

3 実践できるようにする。 ・歯ブラシ，コッ

プ等
学
○きれいな ・ 病気予防の面の外に， ・ 感じのよい口もと

年
歯・口で 人間関係の円滑化の面 ・友達づくりと清潔さ

スマート から，歯・口の清潔と ・歯・口の多様な役割 11月

に生きよ 健康の大切さを理解し，

う 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」（’F成7年3月）より引用）
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　　理解できたか。

　c　歯磨きの意味と，意欲が高まったか。

⑤　指導の進め方

a
、
0
C
」
G

対象，1，2，3年生

指導はクラス単位

クラスの全体指導と個別指導

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

　①　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，基準について貝体的に説明する。

　2　　個別甘旨導

　　　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。

◇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，表5）

　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

め，生涯を通して歯や日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

表5　事前，実施事後の指導例

ね　ら　い 指導内容 留意事項

事
　
前

健康診断の意義や必要性を
理解する。　　　　　　！

　健康診断の意義や必要性
　　・歯や口腔の疾病異常の早期発見，
　　早期治療1　歯の健康生活の反省

　　・むし歯や口腔の疾病は，毎日の生

1　健康診断事前調査（歯）の実
1　施と，　・人・人の歯や11腔の1健康状態を把握

　一健康診断実施要項を全職員，

　児童・生徒に徹底

指
　　活と深い関係がある。i　　（特に食生活との関係）

導
III三しい受け方
　　・当日朝，必ず歯みがきをする

1

　
　
・
静
か
に
，
並
ん
で
1

1正しくヒ手に健康診断を受 正しい受け方と注意事項 二職員の係分担を明確に

実
施
中
の
指
導

1け，自分の歯や日の中の様
子を知る。

　　・検査前うがいをする
　　・静かに並ぶ
　　・口を大きくあける
　自分の診断結果を正しく知る1　・C，COなどやG，GOなどの状況

　　・咬合の様子
　　・歯の汚れ

1　学校歯科医，養護教諭，担任
1　の連携を密に
　’事前調査から個別指導の対象
　者をチェックし，必要に応じ
1　学校歯科医から指導を受ける

［

事
後
指
導

黙購慾纏鱒る
歯や口腔の健康の保持増進
に努め，健康生活を実践す
る。

i
鷲
層
撒
雛
耀
治
し
な
、
、
　
む
し
歯
な
ど
歯
や
口
腔
の
疾
病
の
予
防
　
　
・
食
生
活
の
注
意
　
　
・
食
後
の
歯
み
が
き
実
践
旨
繍
灘
麗
1

　健康診断結果から全校の歯科
　保健の状況と問題点の把握1：個別指導対象者の抽出

1

（文部省体育局学校健康教育課　　1木とみ子による）
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防が実践できるよう指導すべきである。将来，口

腔保健につ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

供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。

◆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，各自の健康

は，各自でコントロールしながら確立しなければ

ならないことを再認識し，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。そのたあ，歯周病は

問題発見，問題解決学習のよい手本となる。ま

た，ヘルスプロモーションを遂行するために，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ことも

大切である。

〈参考図書＞

1）村井正大編：臨床歯周病学，三樹企画出版，1998．

2）厚生省健康政策局歯科衛生課編1平成5年歯科疾

患実態調査報告，口腔保健協会，1995，

3）日本学校保健会：歯・口の健康っくりをめざして

一学校における歯の保健指導の進め方，1995．

4）熊谷　崇ほか：クリニカルカリオロジー，医歯薬

出版，1996．
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主体的に健康の保持増進に努める

子どもの育成

一 歯・ロの健康つくりを通して一

塵宮城県岩沼粧玉浦中学校校長小島正文

　玉浦地区は，平成7年に学校保健会より　歯・

口の健康つくり推進事業一の依託を受け，3年間

にわたり研究・実践を積み重ねてきた。これはそ

の研究の概要，実践の様子などの報告である。

◇玉浦地区について

　玉浦地区は，宮城県岩沼市の東，太平洋に面し

た地区で，南は阿武隈川が走っており，稲作を中

心とした田園地帯である。また，仙台空港の一部

も学区に含まれており，最近は工場も進出し，工

業地域としても発展しっっある。

◇児童生徒の実態

　明るく素直な生徒が多いが，やや主体性や表現

力で消極的な面が見受けられる。むし歯の罹患率

についても，推進事業を行う前は比較的高く，毎

年，定期歯科検診を行い，治療勧告等で，早期治

療を呼びかけていたが，処置完了率も低い状況で

あった。

◎〉家庭の実態

　現代では珍しくなったと思われる「三世代同居

の家庭一が約75％を占め，両親の共働きも多く，

おじいさん，おばあさんが帰宅後の子どもたちの

面倒を見ている家庭が多い状況である。食事やお

やっにも，おじいさんおばあさんが関わっている

場合が多く，歯・口の健康つくりに関しては，子

どもの実態と同じように，理解不足と，意識の低

さが見られた。

◇研究主題等の設定

　これらのf供たちや家庭の実態を受け，自らの

健康を自ら守っていく姿勢，態度を育てていきた

いという理由から，研究主題を

　主体的に健康保持増進に努める子どもの育成

　　　～歯・口の健康つくりを通して～

＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿」
と設定した。

　具体的な研究目標については，

　歯・口に関心を持ち，健康な口腔にっいての理

　解を深める’r一どもの育成

　発達段階に応じた歯磨きの工夫のできる子ども

　の育成

　歯によい食べ物について理解し，食生活の改善

　を図る子どもの育成

に設定し，これらの目標を達成するために，幼稚

園，小学校，中学校で研究を進め，実践を積み重

ねてきた。

　幼，小，中それぞれの学校の授業で大切にして

いることは，q噛・口の健康っくりが全身の健康

にっながるという視点，そして，②実践や調べ活

動発表など，子どもたちの主体的な活動を多く

取り入れる，ということを，重点に置いた授業づ

くりを実践した。
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◇地域の活動

　地域の活動にっいて，学校歯科医の先生などが

中心となり，地域住民を対象とした講演会や講習

会，健康教室，また，指導者を対象にした講習会

など様々な活動を行った。市の総合体育館では，

歯と口のおしゃべりトーキングーと題して，市

民を対象にフリートーキングという形で，歯と口

の健康にっいて語る会を開催したところ，市民か

らの質問なども多く，活発な話し合いとなって，

大変意義のある会となった。

◇歯科検診結果

　歯科検診は，春の定期検診と，秋の臨時検診を

行った。年を追うごとに，処置完了者が増え，未

処置歯のあるものが減少した。また，歯肉炎の罹

患率も，例えば中学校では24．7％→19％→10％

と，大きく減り，現在は大変よい値を示している

が，ブラッシングの方法が良くなったためと思わ

れる。

◇実態調査

　平成7年から9年までの3年間，子どもたち，

保護者，祖父母を対象にして，アンケート調査を

行った。

　一歯・口」についての知識が深まり，自分の歯

を自分で守っていこうとする意識が高まっている

ことがうかがえる。また，歯・口の健康に関する

こと以外の成果も見られるようになった。例え

ば，教科の授業においても，発表の仕方が上手に

なるなど，子どもたちの生活全般に主体性が認め

られるようになり，いろいろな面での　変容

は，大きな成果であると思われる。
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◆今後の課題

　学校現場として一歯・ローの指導に当てる時間

の確保のことが挙げられよう。今までは，研究指

定を受けているということで，年間1クラスあた

り，5から6時間を，一歯・口　の授業や講演会

等にあてることができたが，今後も同様にこのよ

うな時間を確保することは，必ずしもできる状態

ではない。学級活動，集会活動，学校行事，関連

教科の指導計画の見直しを進め，指導内容をさら

に精選する必要がある。また，給食時の指導な

ど，毎日の「日常活動としての歯・口の健康つく

りの指導一が大切になってくると思われる。

　個に応じたブラッシングの仕方の指導等，技

能一Jや1テクニック」などの指導については，あ

る程度時間をかければ可能である。これからの指

導で最も重要な事柄は，研究指定校が終了した後

もなお，健康っくりへの意識が主体的な意志とし

て，子どもたち個々に生涯を通して獲得されてい

けるよう，一知識．一技能一面の指導を通し，情

意一面の指導の重要性の啓発に努めることが，

我々の使命と再認識することではあるまいか。

　ll本’’’”校保健会

宮城県児竜硅徒等歯・ll

の健康っくり推進委員会

　（宮城県学校保健会1

｛、浦地区児竜生徒歯・口1

の健康つくり推進協議会1

《資料1》研究組織
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i
　　　岩沼市の教台基本方針

　未来社会を展望し，広い視野を持ち

ながら，生きとし生けるものとともに

生きる心豊かな幼児・児童・生徒の育
成を図る。

　　　幼児・児’置・生徒の実態

1　幼・小・中の学区が同・で，転出

入もほとんどなく．々．いに気心を知

　り合った仲である。4年生になると

　ド野郷分校から，5年生になると寺

島分校から本校に自転車で通学する

　ようになる。

2　素朴で優しく，勤勉意欲あるいは

勉学意欲の高いrどもが多い。反面，

表現力や発表力はやや不足気味であ
　る。

　地区rども会，スポーツ少年団，

部活動等への活動意欲が高く，盛ん

に行われている。

　
　
3
1
　
　
1
　
　
　
1
　
　
ー

　臓浦地区爾・口の健康っくり重点

○各学校等の教育目標と歯・口の健康

つくりの重視

こ玉浦地区児童生徒等歯・口の健康っ

　くりの組織化

O事業計画と推進校間及び家庭・地域
　との連携

　　　　家庭・地域の実態

1　学校に対して，たいへん協力的で

ある。また，PTA活動も小中が1‘
いに連携し合い，活発である。

2　r世代同居の家庭が約3／4をしめ，

親，祖父母の中には，k浦小学校・

中学佼の出身者もかなり多い。

3　稲作や野菜，果物等の栽培をして
いる兼業農家が多い。

4　学区内はほとんど平川地で，農地

が開け，海岸線の防砂林等，緑豊か

な農村地帯である。また，北部には

llll台国際空港があり，周辺にはll場

の進出が1泣ち，工業地域としても

発展しつつある。
1

　　　　　　研　究　主　題

主体的に健康保持増進に努める子どもの育成

　　～歯・口の健康つくりを通して～

｝　　　　　　研究目標　1歯・口に関心を持ち，健康な口腔について理解を深める子どもの育成O発達段階に応じた歯みがきのr二夫のできる子どもの育成Q歯によい食べ物について理解し，食生活の改善と工夫を図る子どもの育成

　　　　　　　　　　　　　　　　1　　　．露拗稚園の研究題　　　1進んで歯・lIの健康つくりをめざすト

rどもの育成

～学校・家庭の連携活動を通して～

　　　玉浦小学校の研究セ題

進んで歯・目の健康つくりをめざす

rどもの育成

～学校・家庭の連携活動を通して～

　　　玉浦中学校の研究L題

　自ら進んで健康保持増進に取り組む

生徒の育成

　～歯科保健活動を中心にして～

i

　　　　家庭・地域との連携

OPTA活動
OPTA新聞
○地区懇談会

等を通じて幼稚園・学校と家庭及び

地域との連携を図る

《資料2》研究推進の全体構想
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《資料4》歯・ロの健康つくり指導内容・活動項目一覧

玉浦小学校指導領域・項目 玉浦幼稚園 「 ト 玉浦中学校
低　学　年 中　学　年 高　学　年

， 歯・日の健康状態 …

の確認と疾病予防

・歯の健康診断の i・歯・日への興味

　
・
自
分
の
歯
の
様
チ
： ・ 自分の永久歯の ・自分の目の中の ・ 日の中の病気

受け方 1　の喚起 1・ 第・大臼歯の特 様子 様f ・ 歯の構造と働き

・歯の構造と働き 」鏡で歯・目の中 徴 ・ 歯並びの様r ・ 歯肉炎の観察の ・ むし歯の判切治

学
・ 歯・日の病気 を見る ・ 前歯の特徴 ・ むし歯の原因と 仕方 療
・ 早期治療 1・第大臼歯の萌・ ・むし歯のでき方 i　進み方 ・歯肉炎の原因と

級
出　　　l　　　　　　　l

r防

活 ：歯・lIを清潔にす

る方法 1

動 ・個に応じた歯み ・ブクブクうがい ・正しい歯みがき1
・ 自分の歯に合っ ・ 歯みがきで歯肉 ・ 自分にあった歯

がきの方法
　　　　　　　　：・鏡を使って歯を 　　　　　　　　1・第・人臼歯のみ

たみがき方 炎の改善 みがき
●

・ うがいの仕方 みがく がき方 ・前歯の内側のみ ・ 第・，第汰臼 ・歯垢の［ピ体
…・前歯の外側のみ1 がき方 歯のみがき方 ・ 歯肉の健康

保
1　がき方 ・ 小臼歯のみがき

方
育 1

二歯の健康と食生活

・歯によい食べ物
・歯の健康と咀囎・間食のとり方

1　　　　　　　　　　　　　　　　　　1

1
疇
く
噛
ん
で
食
べ
1
：

　　　　　　　　1

’ 藁譲査賄・食べたらすぐみ

　　　　　　　　1

　　　　　　　　1
・ 歯・口の健康に 　・健康な生活

1・歯と食生活1　・咀蝟の大切さ

がく　　　　　　　し
1

i

そ
の

・ 行事・児竜会活動

l　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　l

　・歯科検診
…噛みがき講習会

・歯科検診
・ 歯の衛生週間

・ 歯科検診
・ 歯の衛生週間

・生徒会活動 ・ 標語，ポスター募集 ・ 標語，ポスター
他

・ 各再委員会活動 1 募集

日常保育・日常指導

1．食後の歯み力劇　　　　　　　　　1

・給食後の歯みがき ・ 校内保健環境の
1

・ 給食指導 整備
・ むし歯P防の呼びかけ ・ 保健新聞の発行

・むし歯予防の1呼

びかけ

関 連　教　科　等 ・ 保育全般 ・ 生活科 ・理　科　　　　・体育科 ・家庭科 ・理科

1 ・保健体育科

1 ・技術家庭科

保護者・地域との連携 ・ 親f歯みがき教 ・ 学年PTA活動 1・歯みがき講習会
室　　　　　　　　1・弁当づくり，お

・
PTA専門部活動・歯のたよりの発行 ｛・健康だよりの発

　行
やっづくり講習 ・ 歯・口の健康に関する卍確な情報の
会 伝達
曝健だよりの狗で丁　　　　　　　　　1
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中学校部会■

《資料5》歯科検診結果

C玉浦幼稚園

平7春 平8春 平9春

人数 入数 人数
検　査　人　員 12 3 9

処置完了者 8 1 3

未処置歯のある者 4 2 5

全くう歯のない者 0 0 1

不　正　咬　合 0 0 2

歯　　肉　　炎 0 0 0

C玉浦小学校

平成7年春 平成8年春 平成8年秋 平成9年春 平成9年秋

　　1人数1％ 　　翼人数；％ 　　石人数1％ 人数1％ 　　翼人数｛％

検　査　人　員 493 i 476… 　ド
4741 425’

　「4201

処置完了者 259：52．4 171：35．9 303　　64．0 282　　66．3 315　　75．0

未処置歯のある者 218　　44．2　｛ 279　　58．6　；

150　　31．6 130　　30．6 95122．6

全くう歯のない者 171　3．4 262　5．5 21；44 　113　　3，1 1・i24
不　正　咬　合

　1
69114．0　｛

　1
82217．2 72］52

　173・17．2　； 5・i1L9

歯　　肉　　炎
66113．4　」 2831595 119：25．1　1

48111．3
381　9．O　I

c玉浦中学校

平成7隼春 平成8年春 平成8年秋 平成9年春

人翻％ 　　3人数1％ 　　巳人数1％ 　　1人数1％
検　査　人　員 332 　1320 3151

　｝3101

処置完了者 162：48・8 116　　36．3 162151．4 234175．5

未処置歯のある者 161 i4＆5 192i6α・ 144145．7 5・i1α1

全くう歯のない者 91　2．7 12i　3．7 9：2．9 261　＆4

不　正　咬　合
　1
51・15．4　1 　160・18．8 73123．2 64i2α6

歯　　肉　　炎
27：　8．1　1 7gi247 60　　19．0　：

31110．0
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健康な歯づくりのための

保健指導を通して

発表者　　沖縄県イ1垣市、Zf／f原間中学校養護教諭 西　條　喬子

◇はじめに

　健康で快適な人生を過ごすことは，すべての人

の願いである。そのためには　自分の健康は自分

で守る。　ということが何よりも大切になってく

る。学校保健統計によると中学生の疾病，被患

率，第1位は　う歯が95。76％　と高く，次いで
一裸眼視力1．0未満一の52．27％，　その他の疾

病の22．72％となっており，学校保健の重要

な課題である。これまでの歯科検診は，検診　治

療勧告一処置率の向上という流れの中に位置づけ

られる傾向にあった。しかし治療優先の対応で

は，児童生徒の口腔の健康を守ることには結びつ

かないことが多いと反省の声が大きくなってきて

いる。

　本校においては，生徒の日腔の健康を守るため

に，歯の健康教育，食教育を極めて重要視し，教

科，特別活動．道徳において歯の健康指導をどう

進めれば良いか，実態把握の調査，歯や口の中の

健康状態に関する指導，個々の歯並びにあったIE

しい歯のみがき方の指導，う歯f防に必要な食生

活の指導，歯や口の病気と健康との関連などの指

導等を全教育活動の中で，健康教育の普及と全教

師の歯科保健に対する関心を高め，学校をあげて

歯科保健活動を実践してきた、

◇本校の概要

　本校は，沖縄県石垣島の北部に位置し，石垣島

に広範囲に点在する16の集落からなり昭和38年に

諸条件整備による適IE化，効率化を目指して5つ

の中学校が統合されたイ1垣島唯一の統合中学校で

ある。生徒は明るく素直で一学習する生徒　お

もいやりのある生徒　　たくましい生徒　を目標

に学習面，運動面に一・生懸命取り組んでいる。

　また，生徒全員が部活に参加し．積極的に心身

の強化に取り組んでいる。

　保護者や住民の教育に寄せる期待と関心は高く

学校教育に全面的に協力するなど，教育熱は極め

て高い。学校行事PTA活動にも協力的である。

　本校は，沖縄県教育委員会，並びに石垣市教育

委員会より平成9年度，10年度の2力年間　学校

保健　の研究指定を受け　F体的に自ら健康の保

持増進に努める生徒の育成一，副題として一健康

な歯づくりのための，保健指導を通して　と設定

し，生徒が自ら進んで健康な生活態度を確、Zする

ための研究を進めている。

　テーマから求める生徒像として

　1．自分の健康の保持増進を高めることができ

　　る生徒

　2．基本的生活習慣を身にっけ，行動できる生徒

　3．fllいに信頼し，まわりの人のことを考え行

　　動できる生徒

ととらえている。
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◇研究仮説

（1）生徒の実態をよく把握し，授業研究との実践

　を行うことによって，生徒の「健康な歯づく

　り　への理解と実践活動の態度や習慣が培われ

　るであろう。

②　一健康な歯づくり　のための学校環境づくり

　に，全体が実際に体で体験することによって，

　自ら実践する態度や習慣が養われるであろう。

（3）学校，学校歯科医，行政，地域，保護者が一一

　体となりそれぞれの役割を分担しあえば，健康

　に関心を持っ生徒が育成されるであろう。

◇研究方針

（1）全職員が学校保健にっいて共同研究をし共同

　実践に努める。

（2）学校や地域の実態，生徒の実態を把握し研究

　を進める。

（3）研修日は毎月第2日曜日に位置づけ必要に応

　じて弾力的に行う。

（4）テーマに基づき，口腔衛生指導を各教科道

　徳，特活に関連させ，授業研究を行う。家庭，

　地域，関連機関と連携し，地域の啓発に努あ

　る。

◇研究計画

（1）理論研究に関すること

　ア．各種研究資料を用い，学校保健に対する理

　　論研究を深め，研究主題，副題，方法の確立

　　を図る。

　イ．学校歯科医の講演会を実施

②　調査研究に関すること

　ア．歯の価値観に対する生徒，保護者，家庭な

　　どへの調査を実施する。

　イ．研修会で記録，ビデオ撮りをする。

（3）年間計画に関すること

　　　　　　　　　　　　　　　　中学校部会■

　ア．特別活動の年間計画の中に保健指導を位置

　　づけた計画の作成（15時間）

　イ．学校行事，生徒会活動と関連した歯科保健

　　活動の年間計画の作成

（4）実践指導に関すること

　ア．保健体育学習において，歯に関する授業を

　　行う。

　イ．各教科の中で，関連授業を展開する。

　ウ．道徳の授業においては，歯に関する題材を

　　用いて基本的生活習慣の確立について授業を

　　行う。

　エ．学級活動では

　　・特別活動の年間計画に基づき歯科保健指導

　　　を実施

　オ．学校行事においては

　　・保健安全的行事（健康診断）を実施し，学

　　　芸的行事（文化祭）では，う歯予防に関す

　　　る啓発を行う。

　カ．生徒会活動では，

　　（7）保健体育委員会の活動の中でむし歯予防

　　　集会を行う。また，歯みがきソングを募集

　　　し，歯みがきタイムの時間に随時放送す

　　　る。

　キ．保健活動や日常活動においては

　　（1　生徒に自分の口腔状態を知らせる。

　　（イ）個々にあったブラッシングの仕方の指導

　　（ウ）食生活に関する調査，指導

　　O⇒給食後における「食べたらみがく」歯み

　　　がき指導

（5）学校給食に関すること

　ア．歯に良い献立の工夫，研究を行う。

　イ．学校栄養士による栄養指導の充実
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歯科保健活動を進めるための

校内での役割分担

　　　　校長・教頭
・行政機関との連絡調整

・ 諸活動実践に関して指導助言
・ 家庭，地域社会との連携
・ 教育課程に歯の保健指導の位置づけ

　　　　養護教諭　L
・ 歯・口の健康つくりに関する指導内

容の設定と歯科保健活動の全体計画

の作成
・ 学校歯科医との連絡
・ 教材，教具，資料等の整備

・歯科検診結果等の資料提供
・ 必要に応じて協力授業
。 個別の指導

・家庭，地域社会との連携

・PTA活動の運営に協力

　　　　学級担任
。 学級における歯，口の保健指導計画

の作成

・学級経営における歯，口の健康つく

りの充実

・学級活動における醗，1」の保健指導
・ 教材，教具，指導資料の作成と活用
・ 給食後の歯みがき指導
・ 保護者との連携
・ 側別の指導
・ 家庭，地域社会との連携

　　　　学校栄養職員

・ 栄養に関する指導資料の提供

・給食指導と歯，口の保健指導の関連

を検討

・給食指導計画の作成

・必要に応じて協力授業

　　　　教務主任：：：＝「

綿総騨゜の保糊「藪褻
・歯科保健に関する行事の位置づけと

指導時間の設定

　　　　各教科担任

・歯，口の保健指導における関連教科

の指導
（体育，保健体育，家庭科，理科，社会）

・教材，教具の工夫

　　　　学校歯科医

　　　健活動の全体計画の江案に関
する助言

・ 指導内容に関して専門的立場からの

助躍や指導
・ 生徒，職員，保護者対象の講話

・PTA活動，運営に協力
・歯，L1の健康相談
・ 歯，L1の健康診断と事後措置

◇ 歯科保健全体計画

歯科保健活動の全体計画

項　　目 内　　　　　　　容 位置づけ 実施時期

1
年

・

むし歯の早期発見と早期治療・健康な歯肉をっくろう。一一　｝　一　一　　一　一一一一一一一一一　　一　　一一一一一一一・間食と歯，口の健康にっいて考えよう。（健康な生活）

歯の健康に

関する意識

を高める

2
年

・
歯みがきのポイントを身にっけよう。・むし歯，歯肉炎の原因と予防の仕方がわかり．毎日の実践

　に役立てよう。一一一一一一　一一　一一　一一一一一F｝一一一一一　一一一一一一一・間食の選択と食べ方の自己管理ができるようにしよう。

学
級
活
動
暑
け
る
保
健
指
導

6月

1】月

2　月3
年

・
むし歯が体に及ぼす影響を理解し，幽の梼気を予防しよう。。生涯にわたって自分の歯は自分で守るという目漂を決め毎

ヨの生活の中で実践しよう、・鍵康な生活とよい糎（5月と現在の歯の様チの比較》

健康診断 ・ むし歯，當肉炎，不正茂合の発見，個巧i…指導鰐象者の選出 定矯臨時

歯の衛生
月間行艦

・
むし歯予防オープニング集会（慌徒会総会♪・養護教諭による歯科指導r歯垢テストをしてみよう　保健室に

て

・むし歯予防エンディング（学校歯科決の講話）

保体委員

会活動の

発表

個別指導

「　6　月

給食後の
歯みがき

・
手洗いつ残さず食べる→ていねいにみがくを習慣づける。・歯みがきの歌にのせて，自分の歯ならびにあったみがき方をする

日常指導

歯肉　の
健康観察

・
歯肉の観察をしよう。　（伺人カード）・毎月8日……よい歯の日　給食の幽みがきの後

日常指導 毎月1回

歯ブラシ
点　　楡

・良いハプラシ（自分のロにあったハブラシ）の選び方と管理方
法 日常指導

歯ブラシ保
管罎の管理

・歯ブラシ保管庫の清掃（いっも湾潔にD 学級会活動

旛設設億の

管　　理
・手洗い場での水這の使い方（いつも渚潔に！》

広親，啓発

・食べたらみがこう
　　　　　　　　　　くめざそう！　8020＞・むし歯予防パンフレットを発行

広報活動

年間を通
して

6月

家庭との
連　　携

・夏休み地域懇談会（歯の鍵康講和）・料理講習会（歯によいおやつ作り》栄養士・家族歯みがきカレンダーの配布（8月）・むし歯治療率80％をめざす（治療勧告）

PTAの
活　動

8　月

随時

健康相談
・学校歯科医による健劇目談・保健室にて個々の問鍾の解決にあたる。

髄時

職　　　員 ・職員の歯みがき研修会（歯科医による） 随　時
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◆ 生徒の実態
（1）歯科検診結果

学
年 性別 処置完了者数

未処置歯
所有者数

要注意乳歯
所有者数

男 4人（40％） 5人（50％） 1人（10％）

1
年
女 5人（56％） 3人（33％） 1人（10％）

男 1人（17％） 5人（83％） 0

2
年 女 4人（33％） 8人（67％） 0

男 3人（38％） 5人（62％） 0

3
年 i女 7人（58％） 9人（75％） 0

男女 24人（39，3％） 35人（57．3％） 2人（4％）

①本校歯科検診結果，昨年度の状況

「　　平成9年度

受検者 65人（100％）

処置完了者 21人（34．4％）

未処置者数 44人（65．6％）

②　口腔の状態

歯列・咬合・顎 歯垢の付着 歯肉の状況学

隼

性

別

受
検
者 要観察 要診断 若1二付着 相当付着 要観察 要診断

11腔

疾患

男 10 3人 0 4人 1人 7人 0 0

1
年
女 9 0 0 4 0 3 0 0

男 6 2 0 3 1 2 1 1

2
年
女 短 3 0 5 0 2 0 0

男 8 0 2 2 1 2 1 1

3
年
哩
女 王6 4 1 5 1 5 1 0

★歯垢の付着の状況

：繍薯：：：：：：歎131：1；1；コ合わせて・9・・％

★歯肉の健康状態

：謬舞：：：：：瓢3欄コ合わせて・9・・％

　この結果から，11腔の清掃（歯みがき）状態が全体的に良くないこと

が分かる。初期の歯肉炎（要観察）が多くみられる。昨年度に引続き11

腔の清掃の指導の強化に努める。



（2）歯科検診結果の推移

　①むし歯の罹患状態にっいて（5年間の推

　　移）

100

80

6
0
4
0

　
単
位
％
20

　　■健全歯　口処置　■未処置

1　　　5　　　4　　　　1　　　0　　　0　　　0

平成5年　平成6年　平成7年　平成8年平成9年　平成10年　9月現在

　　　　　　　年　度

　グラフからわかるように本年度は処置率が

上回った。検診後，9／1現在を合わせるとか

なり増え65％以上になり，未処置歯率も減少

し健康な歯づくりが成果となって表れたとい

える。

◇保健指導実践

（1）自分の健康問題に関心を持ち，実践への意欲

　を高めるたあに

　・健康教育に関する内容を学級活動年間計画の

　　中に15時間位置づける。

　・各教科，道徳，特別活動においての関連を明

　　確化し，指導時数は必ず確保する。

②　健康生活を促すために

　　歯みがき促進

　・給食後の歯みがきタイム……全生徒，全職員

　　が一斉に歯みがき。

　・生活リズム点検表に歯みがきの様子を記録す

　　る。

　・毎日の歯みがきが定着しているが，みがき残

　　しがないかどうか1グループを4名とし学年

　　順に歯垢染め出し液にてチェック

（3）う歯治療徹底のたあに

　　むし歯予防月間の取り組みを強化

　　　　　　　　　　　　　　　中学校部会■

・ オープニング，エンディング集会において

　「歯の検診結果」「噛むことのたいせっさ一，

歯についての問題点を各種委員会から問題点

を提起し合う。

　また，興味，関心，意欲を高めるたあ会場

　（体育館）内に歯科に関するパネルを展示。

・生徒のう歯治療状況一覧表を掲示治療が済み

しだいリボンをっける。リボンの色は委員会

別にする。

（4）むし歯予防ポスター，作文，標語募集

　　全生徒が参加……教科で取り組む。

　・校内入選作品は，石垣市歯科医師会主催デン

　　タルフェアへ応募……良い成績をおさめる。

　・沖縄県歯科医師会主催「第22回デンタルフェ

　　ア」に応募……中2女子特別賞受賞

（5）文化祭における啓発活動の場，栄養指導の

　場，保健タイム等で指導，また，家庭，地域に
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おいて噛むことの大切さについて啓発活動

　全生徒に生活習慣と歯科疾患の関連意識調査

を実施

本校生徒の咀塒の実態調査

ア．（食事の調査の中から）

i1年12年 3　年

囲女1細女ll卜 囲女i計
合計

5分ア
①
ン
朝
ケ
食
1
は
曜
　
奈
　
分
　
？

10分

15分

一　　　．　　　　　　　　　　　　　　　　　一一十一　　一

：
÷
思
穿
1
：
航
∵
：
器
　
I
　
　
　
I

一一一一 罰

　一一　

20分
1　0　　　　1　　　1　　　2　　　5　　　　7　　　　ユ　　　2　　　3　　　1い　18＞

剣
　
3
0
分
　
卜 　　　　　　　　・

　0　　　2　　　2　　　0　　　　1　　　1　　　0　　　2　　　2　　　5～　8㌔

！

40分 0　0　010　0　　　　1

1　　一「一一「ゴ
　　　　0　0　　　　　　　0（Ol［OiO

イ．祖父母32人に聞き取り調査

　工　質問に答えていただいた年齢層は次の通

　　りです。

年齢 50 代　　60代　170　　　　　　　　　　　　 代 80　代
、…1

人数 2人（
　　　1 　　　　　　　1

4人q200） 32人

　　2　入れ歯をしている人，

　　　合

「彌「そし1ない人

　入れ歯をしている人

していない人の割

　　　一　一一一一］
5人（16％）

27人（84　）

・祖父母から，歯にっいて話を聞くことに

より自分が年をとった時の歯の状態が想

像でき，歯を大切にしようと思うように

なるだろうと三世代同居の祖父母を対象

に調査

　　　　　　　（考　察）

口　　　　ない　　　　　　　　好きだけどうまく噛めないも
　　　　ある　　のがある　と答えた者は59％でし

■　　　　　　　た
最も多かったものが　肉類　で．

1600でした　次いで．イカ，せん

べい．タコ．たくわん．カマボコ．

つけもの．スルメ，もち，リン
ゴ，歯ごたえのあるものが噛みに

くいと答えている。

　食事は味だけでなく．歯ざわり，

舌ざわりなどにも大きく食品の嗜
好にL．日していることが分る一

図5　好きだけど，「うまく噛めない」ものについて
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10人

8人

6人

4人

2人

0人
　　困　　　っ　　　歯　　　1隙　　　’女　　　話　　　慣

　　　・まに間’・壼すれ
　　たくくにしこる　　こ噛つ食なとま　　と　　　め　　　つ　　　t曳　　　い　　　　　　　　で
　　な　　　な　　　く　　　か
　　し　　　い　　　　　　す

　　　　　　　　　父

　　　　　　　　　る
（考　察）

　ぺれ歯に関することは．

じている一その巾でも，もち．ガム．せんべいが
はさまったり．

生徒たちの中には，

と思っている者にとってはショックだと思う

　　　図6　歯について困ったこと（入れ歯）

鴛
iR≡

　　　　60～80代において全員が不快を感
　　　　　　　　　　　　　一ぺれ歯に
くっついたりして困る一という回答でした、

　　歯がなくなったら入れ歯をすればいい

　ウ．祖父母から教えてもらった事

　　・祖母が小学校5．6年生の頃　歯みがき一

　　　に大変きびしい先生がいて，朝夜，寝る前

　　　にみがくことを教えてもらい，今でも実行

　　　している。戦争中は．歯みがきができない

　　　からキャベツに塩を振って食べていたそう

　　　だ。自分も歯をみがいた後は，たとえおい

　　　しいお菓fが出て来ても食べないように努

　　　力しまた，食べたらみがく習慣をっけた

　　　い。

　エ．試食体験コーナー

　　・よく噛んで食べることがいかに大切か考え

　　　てみようと，栄養1二の協力で弥生時代一卑

　　　弥1呼が37281・L江戸時代一徳川家康が1490

　　　1・L，現代人　621回一と一復元食　を作り

　　　陳列，また，生徒や保護者，地域の方々に

　　　　さきいか一を噛んでもらい．噛みこたえ

　　　のある食品にっいて関心を高めさせた。

（6）本校栄養十による栄養指導

　・自分の健康を意識し，関心を持って健康づく

　　りに取り組もうとする態度を身にっけようと

　　全校朝会にて実施



（7）・t劇を取り入れた保健劇

　・祖父母のアンケートの結果を生かし一よく噛

　　むことが長生きのひけっ一ときんさん，ぎん

　　さんをテーマにした。

一 ひみこのはがい～ぜ一一

（8）親r一料理健康教室（地域との連携）

　・健康によい食生活を実践しようと親fで生徒

　　llij　l；，職員と生徒，コミュニケーションを取

　　りながら楽しく調理実習

中学校部会■

19）保健タイム……毎月第3火曜口（全校朝会）

　・総合的な健康づくりをするために，生徒の実

　　態に応じて計画的な健康教育の充実を図る。

　4月……変わりゆくからだをみっめよ

　5月……　健康　って何だろう

　6月……一食中毒　0－157について

　7月……一清涼飲料水のLE体1

◇研究の成果

q）歯科保健活動を展開したことによって生徒の

　　歯　に対する関心が高まり，自らの健康にっ

　いて考えるようになった。

　・生徒自身が自分の歯にっいて知り，その対処

　　の仕方について理解力，実践力がついた。

　・給食後の歯みがきタイムが充実し定着してき

　　た。

（2）全職員の共通理解のもと，研究が進められ

　た。

　・実態調査により，基本的生活習慣の実態がわ

　　かり，学級指導や／固別指導に役、Zてることが

　　できた。
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　・歯科検診の結果については，健康相談をして

　　配布したので，さらに自分の健康について理

　　解することができ，健康管理面に対し意識が

　　高まった。

　・学級活動の中で，歯科疾患について学習する

　　ことにより処置率がかなり増加した。

　・T・Tによる支援体制を確立することによ

　　り，自分の健康を意識し関心を持って健康づ

　　くりに取り組もうとする態度がっいてきた。

（3）学校医，各関係機関，地域PTAとの連携が

　とれた。

　・学校歯科医を招いての講演会実施

　・学校行事（文化祭）で八重山保健所，地域P

　　TAの協力が得られ保健コーナーが盛り上

　　がった。

（4）健康手帳を作成することにより，3力年間生

　徒の健康を把握し，健康管理に役立てている。

　学期末に保護者との連携に活用。

（5）環境整備の面から

　・全校生徒から募集した標語の中から数点選

　　び，校内に立て看板を設置。雰囲気づくりに

　　努め習慣化を図る環境づくりに取りくんだ。

　・従来の歯みがき保管庫を見直し，自分で作成

　　した。持ち運び簡単，汚れたら洗いやすい。

　・校内に　健康な歯づくり一のパネル掲示を掲

　　示，これを読むことにより，意欲的に自分の

課題に取り組むことができるようになった。

◇今後の課題

（1）学級活動や保健体育学習での授業を強化し，

　実践活動を高める。

〔2｝T・Tによる支援体制の工夫。

（3）歯の健康づくりについて学校，家庭地域，そ

　れぞれの役割を明確にし連携を充実させる。

〈4）生徒自ら，自発的に進んで健康づくりに取り

　組めるための手だての工夫。

◇おわりに

　一生きる力、の根本にあるものは，一心身の健

康」であるということから近年学校保健の研究に

対する期待がさらに大きくなりっつある。その

中，本校が平成9，10年度の2力年間，学校保健

の指定校となった事に責任の重大さを痛感した。

　生涯教育を考え，中学時代にどれだけ健康教育

への関心を高めることができるかと，全職員共通

理解のもとそれぞれの役割を果たし，一健康な歯

づくり、を生徒たちが意識して実践してきたので

一定の成果を生み出す力となった。

　今後も生涯にわたり健康な歯づくりに取りくん

でいける生徒達が育って行くことを期待したい。
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参考資料

歯肉炎個別指導計画

■会部校学中

◆
◆
◆
◆
◆
◆
◆
◆
◆
◆
◆
◆
◆
◆
◆
◆
◆
◆
◆

◇ねらい

・ 自分の歯肉の健康観察を通して，歯肉の炎症に

気づかせる。

・ 歯肉炎とはどのような歯肉の様子をいうのか理

解させる。

・ 歯みがきを通して，歯肉炎の改善方法（みがき

残しのない歯みがき）を発見し体得させ日常生

活において主体的に実践させる。

◇対象児童の選出方法

●歯肉に所見がある生徒

●歯並びがわるく，特に指導を要する児童……歯

　科検診時に抽出

◇指導の内容

①　歯肉炎とは歯肉のどんな状態をいうのか，歯

　肉の観察をとおして知る。

②歯肉の健康観察カードを使い「健康な歯肉

　と一歯肉炎の歯肉一のちがい見分ける。

③　鏡を使って，自分の歯肉の健康観察をする。

　歯肉の健康観察カードに健康な歯肉のところ

　一歯肉炎のところ一を⇒⇒で記入する。

④　歯肉炎を改善するには，原因のプラークを歯

　ブラシで落とすことが大切

　　歯ブラシの毛先を生かしたみがき方を学ぶ。

◇指導実施日と指導時間

●第1回……4月21日（

●第2回……5月8日（

●第3回……6月6日（

●第4回……7月8日（

●第5回……9Jj　8日（

●第6回……10月6日（

●第7回……11月6日（

●第8回・・…・12月8日（

●第9回……1Jj　12日（

●第10回一一一一一一2／j　6　ヒ！　 （

●第11回……3月6日（

◇指導場所

保健室

◆指導者

）
）
）
）
）
）
）
）
）
）
）

1125～1：55まで

　　　　〃

養護教諭，学校歯科医，学級担任

◇指導の評価

〃

〃

〃

〃

〃

〃

〃

〃

！！

・ 自分の歯肉の炎症の部分に気づくことができた

か。

・ 歯肉炎を改善するための方法を理解したか。

・みがき残しのない歯みがきができるようにな

り，日常生活の中で実践できるようになったか。
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歯肉の健康観察カード

（観察の仕方）

“

どこをみるの”

　　　　　　　押すと［fiLが出た

“

どのように見るの”

◆
◆
◆
◆
◆
◆
◆
◆
◆
◆
◆
◆
◆
◆
◆
◆
◆
◆
◆

　　　　　　　　健康な歯肉　　1歯肉の炎症（歯肉炎）1
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　－1
歯肉の色　　ピンクっぽい　　　赤（紫）っぽい
…歯肉のひき1歯と爾1三τ＋琢ヨしている一1

　　　　　　　シッと入っている1しまり

F諦証歯をみがく，緬噺露ち。。と！

Lのようす控くでない一．の刺i＄J｛でHi［rlLする」

☆歯と歯の問の歯肉

☆歯をとりまく歯肉

私の歯肉の健康観察

I　
　
　
I

・ 観察のポイント
・ 健康な歯肉と思うところに．／印　　　　　　・気がついたことや思った
歯肉炎と思うところに⇒印をつけよう一1　事をJi：いてみよう

　　・歯肉の色月

　　・歯肉の引きしまり
日1

　　・歯肉のGir（IL
回

　　・歯肉の色月
　1
　　・歯肉の引きしまり
日

　1・歯肉の出【fit
回

†一

㌧一脚色　i
hl　・歯肉の引きしまり1

　　・歯肉の出1自1
回I
　　I　　　　　　　　　　l

）

L　」］

日E

回

・ 歯肉の色

・ 歯肉の引きしまり

・ 歯肉の出［（ll

I
I
H

〕
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◇主題名

道徳学習指導案

基本的生活習慣を身にっけよう（1一①）

　～むし歯の早期発見と早期治療～

◇主題設定の理由

（1）　価値観

　　生徒のほとんどがむし歯を持っているが歯の

　健康に対する関心が薄い。　・方，この年齢は永

　久歯がほとんど生え揃う時期でもある。このよ

　うな時期にむし歯の早期発見の必要性及び早期

　治療に対する理解を深めさせ，基本的生活習慣

　として歯みがきが毎日の生活習慣に定着する目

　的でこのL題を設定した。

C2）生徒観

　，むし歯を有する生徒］6名　未処置

　　　　　　　　　　　（男f6名　女向0名）

　一処置完rした生徒3名（女子3名）

　　　本時の授業で取り扱う指導内容項目にっい

　　ての学級の生徒の状態はF記の通りである。

　　Q．あなたは，歯の健康について考えたこと

　　　がありますか。

　　　1　ある……17名……89％

199年月日（）
石垣市塑伊原問中学校　第1学年

男f6名　　女、F13名　　計19名
　　授業者　　　野　底　美佐子

　　　　　　　　西　條　喬　子（養護教諭）

　　場　所　　　視聴　覚室

■会部校学中

◆
◆
◆
◆
◆
◆
◆
◆
◆
◆
◆
◆
◆
◆
◆
◆
◆
◆
◆
◆
◆
◆
◆
◆
◆
◆
◆
◆

　2　ない……2名……11％

Q．自分の歯で，どの歯がむし歯になってい

　るか知っていますか。

－
り
乙
9
0
4

よく知っている。……

だいたい知っている。

知らない。……………

全部治療済みである。

… 　2名・・。…　l！％

…　10名・・…　。53％

。・。
3名。・・。・・16％

… 　3名…　。・・16％

Q．歯の健康の為に気を付けていることは何

　ですか。

　1　気を付けて歯磨きをしている。

　　　　　　　　　　　…　。・・13名・・・…　68％

　2　固い物を選んで食べて，よく噛むよう

　　にしている。　　　　……3名……16％

　3　気を付けてカルシウムを摂るようにし

　　ている。　　　　　　……6名……32％

　4　好き嫌いをせず，何でも食べるように

　　している。　　　　　……13名……68％

　5　目’い物をとり過ぎないようにしてい

　　るっ　　　　　　　　　……10名……53％

Q．あなたは歯科検診後，歯を治療しました

か。　（むし歯のある人のみ）

1　治療済み……………0名

2　治療中・……………・・1名

3　治療していない……15名
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（≡茎）　長寿につながる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（指導助言）●

講　　　義V●

研究発表1●

　　　　　H　●

東京医科歯科大学名誉教授　　　　　岡田昭五郎

東京医科歯科大学歯学部第驕正学教授黒田　敬之

茨城県、琢戸第三高等学校校長　　　　高野　惣一

沖縄県立久米島高等学校養護教諭　　　糸数　啓子



座長

長寿につながる確かな

健康観の育成をめざす

高等学校における

歯科保健活動

東京医科歯科大学名誉教授

　　岡　田　昭五郎

◇はじめに

　わが国の国民の’ド均寿命は少しずっ延びて現在

は世界・を保っているが，近年は少子・高齢社会

と国民の疾病構造の変化などによって高齢者の健

康と福祉の問題が顕在化してきている。わが国で

は，1978年以来，21世紀にピークが到来する高齢

社会をf想して，国民の健康づくり対策が進めら

れてきた。現在はアクティブ80ヘルスプランと称

される第2次国民の健康づくり対策が実施されて

いる。これは，各人が80歳になっても身の回りの

ことが自分ででき，社会参加ができて生き生きし

た生活が送れる老人をめざして実施されているも

のである。

　中商年者に多い生活習慣病（成人病）はその名

に示すように，それぞれの病気に関連深い問題の

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おり，食事の偏り，

運動不足，過剰のストレス，喫煙，過度の飲酒等

が問題ある生活習慣として挙げられている。う蝕

や歯周疾患はいずれも生活習慣に関連の深い疾患

で，食生活，生活リズム，生活習慣等が原因に挙

げられている。

　よい生活習慣を長く続けることは決して楽なこ

とではないが，80歳を超えて自分の歯でしっかり

食事をして元気に活躍している高齢者も少なくな

い。元気な高齢者は若いときから自分の健康に注

意を払ってきたという人が多いが，その中でも多

くの歯が残っている高齢者の場合は，歯について

もよい生活習慣を守ることを心がけてきた人が多

いという。アクティブ80ヘルスプランの健康増進

対策では，健康づくりの3要素である栄養，運

動，休養についてバランスのとれた健康的な生活

習慣の確立を図ることに重点をおいた対策が実施

されている。

　高校生の発達段階では，各自が自分の健康に責
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任をもっことを自覚できる年齢である。健康観の

育成は，各自が健康の重要性を自覚して健康な生

活を送るためのライフスタイルを構築し，それを

実践することが基本である。歯の健康にも注意を

払って健康な生涯を送ることをめざした生活をす

るよう指導することが大切である。

¢〉高校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

　最近の調査結果によると，高校生でう歯のない

者が少しづっ増加しているが，生徒個人個人の歯

科疾患の罹患状態や異常の状態には差異が見られ

る。また生徒は深夜までの勉強などで1日の生活

時間が不規則になったり，間食や夜食と歯の清掃

が不十分なことのために般に歯の不潔な者が多

いのが実情である。生徒は歯科保健に関する知識

や技術を学んできているが，彼らにそれが良い習

慣として定着していないことが多い。歯の汚れや

歯科疾患の発生と進行には生活リズムや食生活，

日常のLk活習慣等が関連するので健康的な生活習

慣の確立を目標として指導することが必要である。

　高校生の歯科保健に関する指導の内容は歯の清

掃，飲食物の摂取，生活リズム，疲労や健康に対

する自己管理のことなどで，変わったものではな

いが，生徒が自分の歯の重要性を自覚し，生涯に

わたって歯が健康な状態に保たれるように実践で

きる臼己管理の方法を指導することが大切である。

　規則正しい生活と歯科保健に関する良い習慣を

続けることで生徒自身は口の中の爽やかさを体験

することができる。ホームルーム等では，今まで

に学んできた歯みがきや食生活に関する知識と技

術を自分の生活の中に定着させ，いっも爽やかな

口で生活できるように指導していただきたい。そ

して，爽やかなlIで生活する蒔びを覚え，その喜
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びを習慣化へつなげるように指導するとよい。

　高等学校で歯科保健指導に十分な時間を割くこ

とはむっかしいかもしれないが，学校保健計画の

中に歯科保健を位置付け，たとえ短時間でも歯や

口の健康増進に資する指導を行うように計画すべ

きである。

　歯科保健はセルフケアの身近かな教材である。

歯周疾患は壮年期に歯を失う原因の中で大きな比

率を占めるが，それは小学校高学年から中学生，

高校生のころの歯肉炎に端を発していることが多

い。歯の汚れや軽度の歯肉炎は自分で気付くし，

それを自分で改善することもできる。壮年期まで

は数1一年間の歳月があるが，その間の生活習慣や

健康状態の如何が壮年期の歯の状態に反映するこ

とになる。生活習慣がかかわる疾患という点では

歯周疾患は糖尿病やガン，高血圧症等と相通じる

ところがあって，その予防にも共通な点がある。

そこで，歯科保健を単に歯や口の中の健康の保持

ということだけで考えることなく，健康観の育成

と広く生徒の将来の健康の保持という見地からと

らえて指導計画に組み入れて指導するとよい。

〈箋〉歯科医学からみた高校生期の

　　　課題と歯科保健活動の在り方

　高校生では病気で健康に問題のある生徒は少な

いが，不規則な生活から過労気味の者，体調の優

れない生徒や，中には歯や口のことで悩んでいる

生徒もいる。歯並びや咬合の異常，口臭など対人

関係に影響のある問題は生徒たちの関心が高く，

自分自身がなんらかの異常を持っている者では悩

みも深い。

　歯科医学的立場からは口呼吸をしている者が目

立っ。これは高校生に限ったことではなく近年の

若い人に共通したことである。口呼吸は口唇，日

腔の乾燥，歯の汚れ，歯周疾患の進行にも関連す



るので好ましくない。鼻咽頭疾患に関連する可能

性もある。けれども，高校生の年齢で口呼吸の習

慣を治すことはかなり困難であるので，口唇の乾

燥など口呼吸に基づいて起こる障害を承知してい

て各自が克服できるように指導するのがよい。

　顎関節の異常を訴える者も増加する年齢であ

る。顎関節を中心とした頭頸部の痛み，ド顎運動

の障害，違和感や関節雑音の症状があって，他の

顎関節の疾患とは診断されない疾患の場合を一一般

に顎関節症と呼んでいる。顎関節症は1｛に顎関節

と咀鵬筋，それらに関連する組織の病態である

が，ときに頸や肩，全身的に症状を呈することも

ある。高校生では顎関節症まで進行している者は

少ないが，大きな口を開くと顎関節で音がする等

の訴えのある者はかなりある。このような異常の

訴えがあって，これに歯の食いしばりやストレス

などが加わると，顎関節症になる場合があるとい

われている。定期健康診断で歯列・咬合・顎関節

U）と診断された者については，単に歯列や咬合の

問題だけでなく，咀咽，会話，対人関係などの口

の機能や口の周辺の習慣やストレスなどにっいて

も注意する必要がある。

＜1＞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

　平成7年度から実施されるようになった定期健

康診断では，顔貌や顎関節の状態にっいても診査

するようになった。また定期健康診断は処置を要

するような生徒を選び出すだけでなく，指導を要

する生徒も選び出しておいて，後日教職員と連携

を保って必要な指導等を行うことになっている。

このような生徒を選定するには，健康診断を行う

前に歯・口腔に関する保健調査を行うとよい。高

校生の場合は適切な設問を用意すれば，歯肉出血

高等学校部会■

の有無や冷水痛の有無，顎関節症を疑う症状等を

予め例示して有無で回答してもらうこともでき

る。また生徒が平素歯科医に相談しようと思って

いることや疑問に思っていることを調査用紙に書

いて質問することもできる。これらの結果から平

素その生徒にときどきみられる軽度の症状を把握

して，健康診断の際に訴えのある部位を入念に調

査することができる。大勢の生徒がいる健康診断

の場ではなかなか言い出せないことでも，診査の

前に予め学校歯科医が生徒の日の問題点を把握し

て診査することができるので好都合である。

　個々の生徒の少し複雑な質問や疑問に対して学

校歯科医が指導する場合は健康相談として行うと

よい。とくに高校生という年齢の生徒の場合は，

口腔診査を行っている大勢の生徒がいる場所よ

り，ゆっくり個別に説明する場所の方が指導の効

果を十分に発揮できることが多い。

　学校行事やホームルームの活動で歯科保健を取

り上げて指導する際には，生徒の知識を踏まえて

専門的立場からその主題についての助言を行う。

また，学校歯科医自身が講話を行うこともある

が，その際には老人の義歯の話や臨床の話など臨

場感がある内容の講話を広く生徒の健康の保持増

進の一環として話すようにするとよい。

＠おわりに

　歯科保健の目標である8020達成の鍵は若い

ときから歯・口腔に関するよい生活習慣を身につ

けて実践することである。高等学校を卒業すると

歯科保健に関して十分な保健管理や保健指導を受

ける機会は極めて少なくなる。高等学校が歯科保

健教育の最後のチャンスだと思って，生涯自分

の歯を使って食べることの意義を理解し，日常生活

においてよい生活習慣を続けていける人になる」

ことを目標に歯科保健活動を展開して頂きたい。
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歯科医学からみた高校生期の課題と

歯科保健活動のあり方とかかわり方

東京医科歯科大学歯学部第二矯正学教授黒田敬

　高等学校期の歯科保健を考える場合に，小学

校，中学校期と比べて最も特徴的な点は，生徒が

既に成人と変わらない身体的特徴を備えていると

ともに精神的には成人に達する過程で大変不安定

な時期にあるために指導方針の画一的な適応が難

しい点にあると言えよう。

＜》高校生期の特徴

　小学校から中学校にかけての教育課程の中で

は，必修科目のウエイトが人きく，むしろ，生徒

の選択が許される教科は殆どないと言える。高校

になってくると，進学の過程の違いや，生徒の自

主的な選択などによって教育の課程の構築が生徒

自身に委ねられる面が多くなってくる。このこと

は，いわば，自分自身の教育を自己管理すること

である。すなわち，社会人としての自覚が求めら

れ，自己の将来に対して目標を定める必要が迫ら

れてくる。　方で1よそのような期待と要求に対

応できるだけの能力と精神的，心理的な成熟度が

未成熟である生徒も多い。集団としても極めてア

ンバランスな状態である。

　このような状況におかれていることの自己認識

が求められ，かっ，対社会，対人関係など，自分

の考えと必ずしも同調しうる状況が準備されてい

ないことへの不満もわいてくる。このような思春

期後期の感受性の強い大変難しい時期にあること
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を指導する立場の者は認識する必要がある。

　さらに，個人個人の成長発育度にかなりの個人

差がみられるために，あるいは，理解力に違いが

あるために，指導の成果の到達度にはかなりの差

がみられることにもト分気をつける必要があろ

う。

　他方，口腔に関連して，自分の容姿，口元の感

じ，歯並び，口臭についての関心が高まってくる

時期にある。自分を取り巻く家庭以外の社会の拡

大に伴い，これらの問題に自発的にも他発的にも

認識させられる。加えて，生活のリズムの不規則

化も生じやすい。

　以上のような総論的視点から考えると，高校生

ひとりひとりに，自己の将来を見据えた上で，ラ

イフスタイルを考えさせ，その達成に向けて，口

腔機能の健全な発達が如何に重要であるかを十分

に理解させ，その実践に向けて努力を払うように

指導することが大切である。

＠咬合の問題

　口腔の機能1よ摂食，唄囎，発音に加え審美性

にあると言える。これらの機能を遂行する上で，

口腔周囲筋群それを支配する神経機構の健全な発

達を必要とすることはもちろんであるが，顎関節

や上ド顎の歯，歯列及び咬合が健全であることが

まずもって大切である。咬合と機能の関連性が歯



科医学の色々な分野で最も大きなテーマとなって

いることからも理解できる。

　高校生では，上下顎第二大臼歯までの28本の歯

が萌出し，一歯対二歯の関係で咬合しているの

が，正常な状態である。上顎の前歯は下顎前歯の

歯冠の1／3～1／4程度を被蓋しており，前後的に

は2　mm程度の差が見られる。個人個人で歯の大き

さの違いや歯の形，数上顎，下顎それぞれの骨

の大きさ，成長発育の程度などによって咬合は影

響を受ける。高校生では，不正咬合の表現型は

はっきりしてきているので，診断や今後の予測は

比較的明確にしうると考えられる。

　不正咬合といっても，色々なタイプがあり，必

ずしも画一的に考えることは出来ない。しかし多

くの場合，編蝕や歯周疾患，顎関節，顎機能異常

の誘因になるばかりか，食事がしにくいとか発音

が不明瞭とか，口腔機能の低下の原因となってい

る。時には，手術を併用する必要がある重度の咬

合異常もあり，生徒の心理的障害も考慮する必要

性がある。

③顎関節顎機能について

　形態的な，静的な問題に加え顎の動きを中心と

した問題にっいてもいくっかの高校生期の特徴的

な問題がある。

　顎の動きを左右する要因として，顎関節の形態

的な要素と顎の動きを調節する神経筋機構とが挙

げられる。

　顎関節は，関節頭と関節窩，関節円板それらを

包括する関節包からなっている。高校生期では，

それらの構造は，殆ど成人の状態にまで形成され

ている。従って，関節頭の形成不全，関節結節の

　　　　　　　　　　　　　　　高等学校部会■

形成不全などの形態的な異常の影響は明らかに咬

合関係の異常として観察することが出来る。ま

た，近年注目されてきている若年性の顎関節症の

経過が増悪している例では，異常な顎関節雑音や

顎運動障害を観察することが出来，中には，開口

障害を引き起こしている例も見られる。このよう

な例の多くは，関節円板のずれ，円板の前方，側

方転位によるものといわれている。また，関節包

の結合組織に過緊張が起こり，開口障害に発展す

る場合もあり，この場合には，かなりの痛みを伴

うことになる。

　顎運動を調節する神経筋機構の問題としては，

これまでの幼少年期から存続している習慣的な異

常な運動，習慣性の咀囎異常，習癖などの結果が

固定化してくる時期で，この時期まで引き延ばさ

れた生活習慣を改善させることは極あて難しい。

　比較的稀ではあるが，関節頭の変形が，思春期

をはさんで特に思春期後期に進行してくる例もあ

り，そのような場合には，成長変化の状態をモニ

ターしながら，専門的なアドバイスを受ける必要

性を理解させなくてはならない。

　男子生徒で，コンタクトスポーツをしている生

徒では，時に顎関節等の骨折を受傷することがあ

る。この外傷の問題は，まず安静をはかることが

大切で，専門医の的確な指示を受けなくてはいけ

ない。

　以L高等学校での口腔保健指導の基礎となる事

柄にっいて歯科医，特に矯正学を専攻しているも

のの視点から私見を述べた。総合的な咀囎器官の

健康の意義と全身への影響を十分理解させ，自己

管理能力の啓発を計ることが，高校生期では最も

大切であろう。

日本学校歯科医会会誌　81号　1999年2月／139



高等学校における健康教育の一環として

意識の啓発を図る歯科保健活動

発表者　　茨城県立水戸第一1高等学校校長 高　野　惣　一

はじめに

　学校保健の目的のつは，自らの健康保持とそ

の増進を図ることが出来るようにする能力を育て

ることである。

　近年我が国は，急速な生活環境の変化ととも

に，疾病構造の変化や平均寿命の伸びがみられ

る。高校生の全般的傾向として，社会的豊かさが

もたらした食生活環境の向Llに伴い体格も著しく

向上している。

　しかし，　・方では新たな疾病の問題も出現して

生活習慣1丙が若年化し，生徒の健康については，

さまざまな心と体に関わる問題が指摘されてい

る。これらの一つに歯科疾患問題があり，これも

生活習慣との関わりの多い病気といわれている。

う蝕や歯周疾患のいずれも歯の清掃や食生活との

関わりが大きく，歯をきれいにしておく習慣や食

物の好み，規則正しい食事の習慣が大切であると

認識されてきた。

　生涯を通して健康な生活を送るためにも，若い

時から栄養・運動・休養のバランスのとれた生活

が大切であり，学校教育の中でも健康教育を位置

づけて，生徒達の健康づくりを推進することが大

切である。このように健康に関する課題や問題点

に気づいて，健康をあざした生活を考えることが

第一歩であり，本校において歯科保健は独立した

ものではなく快適な生活を送るうえでの健康教育

の一環として推進している。

　高等学校における歯科保健は，生徒にとっては

学校保健法による最終段階の学校歯科保健であ

140／日本学校歯科医会会誌　81号　1999年2月

る。幼稚園から巾学校まで実施してきた学校歯科

保健教育・学校歯科保健管理・組織活動などに

よって構築されてきた学校歯科保健関連活動の成

果が高等学校の3年間に集約されると言っても過

，㌃ではない。この期間が過ぎれば，学校歯科保健

から放れて成人期の歯科保健へと移行することに

なる。このように　完全なる自！三管理一の段階を

迎える前に，意識の高揚を，　・層図ることが肝要

であるとの考え方から，歯の健康意識の啓発を図

る歯科保健活動を推進している。

◇本校の概要

　大正15年に倉［位し，普通科18学級，家政科3学

級，音楽科3学級，生徒総数926名の女r・校で，

学校周辺には，弘道館など文化遺産も多く，歴史

の街にふさわしい風情を呈している。

　大半の生徒は進学を希望し，進路希望に対応す

るため，2，3年はコース別・類型別にクラス編

成を行い，グループ指導や個別指導等にも力を入

れている。

　運動部，文化部等の部活動も盛んで各部が積極

的に取り組んでいる。特に本年は，水泳部の飛び

込みで，インターハイ総合優勝を果たしたことが

特筆される。

（1）本校の教育目標

　工　豊かな　・般教養と高い識見を体得させる。

　2　真理とli義を愛し，責任を重んずる人間を

　　形成する。
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ホームルーム活動における保健指導

関連教科における歯科保健に関する知識
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L＞祉して特別活動） 日常の学校生活での指導
禰レー一…一一一・一一一…

　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　歯．。腔碓康診断と事後才謂1

モ撫膿囎藤一」

　物　的　管　理 ト［欝膿芸撫拡充

教職員の協力体制

地域の医療機関等の協力体制

学校保健委員会

　全ll4学校歯科保健研究大会一Ji田楼一曹郎先生の資料より

学校歯科保健の領域

　⑤　勤労を軍んじ，自li的で自己の責任におい

　　て行動する精神を養う。

　④　情操の醇化にっとめ，道徳性を養う。

　⑤　健康の増進，体位の向ヒを期し，保健衛生

　　についての理解と，よりよい習慣を養う。

（2）保健厚生部の目標

　¢　生徒の健康状況を適確に把握し，保健指導

　　とその管理にっとめる。

　②衛生委員会との連携を保ち，職員の健康管

　　理を図る。

（3）生徒保健委員会

　　学校保健（歯科）を推進する中心的な委員会

　で，委員長を中心に各学年の責任者が核となっ

　て，クラスの健康とその意識を高めるたあに自

　分の仕事に責任をもち，主体的に行動すること

　をめざしている。

　工　一ほけんだより一の発行（年5回）

　　・みがき残しのない歯みがきを！

　　・う歯処置率，未処置歯数の少ないクラス

　　　　ベスト5一

②歯の健康に関するアンケート調査

　　・歯の状態

　　・歯みがき回数

　　・歯みがきの習慣

　　・歯の健康の心構え

　　・親の歯

　　・兄弟（姉妹）の歯

⑧健康問題に関するアンケート調査

　　・ダイエット

　　・睡眠と朝の目覚め

　　・規則正しい食事

　　・喫煙，飲酒

　　・脳死，臓器移植にっいて等（23項目）

　④歯の衛生に関する標語の募集

（4）学校歯科保健の仕組み

　　高等学校における学校歯科保健活動は，学校
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生活の中で各分野にわたっているが，本校で

は，学校行事，生徒活動（保健委員会），個別

指導を中心に実施している。

〈〉歯科保健活動の実際

　近年は歯並びの悪い生徒が増えているといわれ

る。従来，う歯のチェックを重視してきた学校歯

科検診に，平成7年度から　歯列・咬合・顎関

節一，　歯垢の状態，一歯肉の状態一の項目が加わ

り，学校歯科医の指導を受けながら，養護教諭の

個別指導のもとに早期の指導と事後措置を進め，

生徒保健委員会がほけんだよりを発刊するなど歯

科保健の啓発に努めている。

（1）定期健康診断と結果

　①・う歯　処置状況の比較（5年間の推移）

　　・う歯以外の疾患

　　　歯科検診は，学校歯科医を含めて，2名の

　　歯科医と保健厚生部の教師を中心に，教科担

　　任が役割を分担して実施している。

　　　予め記入しておいた　保健調査書　は，検

　　診時に各自持参のうえ歯科医が目を通しなが

　ら実施するため，時間はかかるものの，個別

　指導が受けられ，生徒からも喜ばれている。

　　検診後は，校長室（歯科医が忙しい時は保

　健室）で，保健主事，養護教諭と共に歯科の

　管理状況や，今後の課題等について講評をい

　ただくことが事後指導に役立っている。

　結果の特徴

　・う歯　のない生徒が，5年前と比べて増

　　加している。

　・rう歯一処置完r者は，完r率と共に全国

　　平均を大きくヒまわっいる。

　・歯周疾患や顎関節の異常咬合等の健康問題

　　を有する生徒は少なくない。

2　事後指導と保護者との連携

　　健康診断が終rすると，1定期健康診断の

　結果について　を診断票から養護教諭が転記

　して，クラス担任を通して生徒に配付してい

　る。

　　生徒は，健康診断の際に学校歯科医，養護

教諭からその場で個別の指導を受けているの

で，結果のお知らせ一内容にっいては自覚

　しており，保護者も一定期健康診断の結果に

＼年度 平成6年1平成7年1平成8年ヨ平成9年｛平成1・年
全国 　　　　　　　18．Ooo　　I　　　g，9qo　　　　　9．9qo　　　　10，　Ioo
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l
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護　者殿
茨城県立水戸第三高等学校長　高野　惣・

定期健康診断の結果について

生徒氏名 年　　　組 氏名

定期健康診断の結果，こ印の所見が認められましたのでお知らせいたします。早期に専門医の精密検査

や治療を受けられますようお勧めいたします。なお，お手数ですが， その結果を報告くださるようお願い

いたします。

記

歯　　科 （　） 要治療編歯 本　　　　　　（ ）要観察歯　　　　本

歯科の項目を抜粋 歯列・咬合・ 顎関節・… ・（）定期的治療が必要 （）歯科医による診断が必要

歯垢の状態 ・（）若干の付着あり （）相当の付着あり

歯肉の状態 ・（）定期的観察が必要 （）歯科医による診断が必要

結 果報　告書

（検査・治療の結果及び学校生活での留意事項等を医療機関または保護者の方がご記入願います）

年 組 氏名

結　　果

検査及び治療を受けた期口及び医療機関名

・ 期　　　日 平成10年 月 日

・ 医療機関名

結果報告書記入者
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　　ついて　を通して，所見を確認し問題点があ

　　れば，早期に専門医の治療を受けて結果を学

　　校に報告することになっている。

　　　’結果報告書一の提出も円滑に行われてい

　　るが，日頃の家庭との連携と啓発活動が生か

　　されている。この際に，学校にとって大切な

　　ことは

　　・’治療の指示．、を受けた生徒が自主的に行

　　　動する事

　　・処置完r率など，数字Eの機械的な、’1．場や

　　　考えノ∫にならない事

　　・日頃から保護者との連携を大切にして，健

　　　康教育や自己理解の啓発を図っておく事

（2）　歯科保イ建指導

　tL　個別指導とiEしい歯みがきの啓発

　　　定期歯科検診で学校歯科医から指摘を受

　　け，養護教諭から個別の指導を受けた記憶の

　　新しいうちに，生徒保健委員会を開催して，

　　　ブラッシングの基本、一歯みがきのポイン

　　ト　にっいて再確認して一ほけんだより　に

　　掲載し，全生徒に配付している

　　　学校歯科医，養護教諭，生徒保健委員会の

　　連携が，本校の歯科保健意識の啓発に大きく

　　寄与していると思われる。

　・2　染め出し　を通した歯みがきの意識高揚

　　と感想文の提出

　　　一みがき残しのない歯みがきを　との学校

　　歯科医の指導のもとに，保健厚生部で協議の

　　うえ，全生徒対象に　染め出し　を実施し，

　　その結果を感想文に記入して，保健委員会が

　　まとめることになった。

　　ア　1学期終r時に，各クラス保健委員を通

　　　してカラーテスター（2回分）を配付し，

　　　各自家庭で実施する。手鏡を使用して結果

　　　をまとめ，2学期に感想文を提出する。

　　イ　染め出し実施による成果の期待と歯みが

　　　きのポイント

　　　・歯垢の除去をめざしたブラッシングに
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　　　　なっているか

　　　・歯肉のマッサージに心がけているか

　　　・歯みがき剤にたより過ぎていないか

　　　・歯並び，咬み合わせに合った自分のみが

　　　　き方をしているか

（3｝歯科保健の啓発活動

　L　歯の衛生に関する標語の募集

　　　歯の健康を維持し，明るく豊かな生活を送

　　ることを願いながら歯科保健啓発指導の一環

　　として，全クラス対象に募集した。

　　　　　　　　　　　　　　（平成9年6月）

　　　各クラスの保健委員を通して，クラス3点

　　以内に絞り，計64点の標語は，ほけんだより

　　を通して各クラスに発表された。

　2　平成9年10月に，県並びに県歯科医師会主

　　催の　よい歯に関する標語の募集1に本校か

　　らも応募したところ，3年生の作品が，知事

　　賞を受賞し，歯科保健の意識は大きく啓発が

　　図られた。

　知事賞・

　　・強い歯をっくるあなたの心がけ（3年）

　〈優秀賞〉

　　・増やそうよ明るい笑顔白い歯で（1年）

　　・あっ！　まぶし　輝くその歯は健康の印

　　　　　　　　　　　　　　　　　　（3年）

　豆　歯の健康に関するアンケート調査

　　　人生80年時代，生涯を通して自分の歯で食

　　事を摂り，食を楽しめることの重要性が問わ

　　れている。この意味からも高校時代に，歯の

　健康を維持する習慣を養うことが大切であ

　　る。

　　生徒達が，歯科保健に対してどのような関

　心を持っているか。小学校から指導が身にっ

　　いて，習慣として形成されているか，子供に

　対して親は家庭における歯科保健指導を実施

　　してきたか等について調査する。　（9月）

3　ほけんだより　の発行

　　歯科保健の啓発も含めて，学校保健学校安

t
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歯に関するアンケート

あてはまる番号に二，または言葉を記入してください。

1．あなたの現在の歯の状態はどうですか。

　1．むし歯0である

　2．むし歯が10本未満である　（1．全部治療してある　　2．まだ治療が済んでない）

　3．むし歯が10本以Lである　（1．全部治療してある　　2．まだ治療が済んでない）

　4．その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

2．いっ歯を磨いていますか

　1　朝起きてすぐのみ　　2．朝食後のみ　　3．昼食後のみ　　4，夕食後のみ　　5．寝る前のみ

　6　朝食後・昼食後　　7．朝食後・夕食後　　8．朝食後・寝る前　　9．朝食後・昼食後・夕食後

　10朝食後・昼食後・夕食後・寝る前　　11．その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

3．歯の健康を考えて心がけている（実践している）ことを書いてください、

　　（歯磨き・うがい　食事・間食　生活　栄養のバランス　運動等……）

4．小学校（中学校）で受けた歯に関する指導で今でも心がけていることはどんなことですか一

・ 特になし

5．家族の状況について

　Cl）親は歯に関してよく注意を払ってくれていたと思う

　（2）親はよい歯であると思う

※兄弟（姉妹）のいる人は答えてください。

　U）むし歯0の兄弟（姉妹）がいる

　（2）兄弟（姉妹）はむし歯を全部治療してある

（　はい　　いいえ　　わからない　）

（　はい　　いいえ　　わからない　）

（　はい　　いいえ　　わからない　）

（　はい　　いいえ　　わからない　）
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歯の衛生に関する標語応募作品集

1．大切に　　・生の友　あなたの歯

2．歯を磨こう　気付いてからじゃもう遅い

3．きれいだね　歯が真っ白ピッカピカ

4．歯磨きしている君の歯は太陽よりもまぶしいね

5．自分の歯は墓までおともできる財産なり

6，敵の本拠地は我が口の中にあり

7．歯の健康は体の健康自分の歯を大切に

8．私達みんなで笑おう白い歯で

9．治そうよ笑ってみえる虫歯たち

10．キラリと光る歯は毎日の歯磨きがつくりだす

11．大事な歯きれいな顔なら　きれいな歯

12．きれいな歯　磨かないときたない歯

13．毎日みがき　おいしく食べたい　おいしい料理

14．歯がきれい　きれいな人は　心もきれい

15．歯をみがく　みがくと心も　きれいになる

16．君の白い歯にくぎづけ

17．朝のおはよう白い歯で

18．高校生は歯が命

19．芸能人は歯が命

20．一般庶民も歯が命

21．一・に歯みがき　二に歯みがき　モ四がなくて

　　五に歯みがき

22．80大切に　20い歯に　～8020運動～
23．歯の健康　守るためには　歯みがきを

24．歯磨きは　3分間で　できるのさ

25．ああいたい　むしばになったら　はいしゃさん

26．はみがきは正しく楽しく　1．2．3

27．歯は大事　1日3回みがきましょう

28．増やそうよ　明るい笑顔　白い歯で

29，　Iet’s　brashing！！

30．食事をしたら　歯みがき　ごしごし　バイキン

　　バイバイ

31．毎目っるぴか　入れ歯無用

32．一生涯　切れぬ関係　歯と私

　　　　　　　　　　　　　　　　　　保健委員

33．彰1・昼・晩　みがきにはげんで　白歯美人

34．3度の歯みがき　忘れずに

35．　・生つきあうには　自分の歯で

36．めざせ！　8020
37．いいr　いい歯　元気な子

38．元気なよい子　いい歯のf－

39．いい子　元気なよい歯の子

40．歯が大事　食べる楽しみいっまでも

41．笑ってキラリ　きれいな歯

42，強い歯をっくるあなたの心がけ

43．白い歯が今日も　・臼眩しいね

44．10年後20年後も自分の歯で

45．歯を磨こう白く輝く　あなたの笑顔

46．八卜歳　残そうきみの　本当の歯

47．白い歯こそ笑顔と若さの　象徴だ

48．キラキラと　光るその歯は　宝物

49．よくかんで　よく磨き　目指せ80歳で20本

50．ごめんなさい　歯医者は二度と行けません

51。歯をみがき　血が出るぐらいにみがいてみろ

52．ハミガキで　虫歯P防と　入れ歯予防

53．毎日歯みがき虫歯ゼロ

54．目指せ！　白い歯　元気な歯

55．あっ　まぶしい輝くその歯は　健康の印

56．ムシババイキーン

57．毎日のデンタルケアが長寿の源

58．みがこうよ　僕も私も　2080
　　　　　　　　　　　　　L＿20本の歯を80歳まで

59．歯とともに　人生みがいて　若さかがやけ

60．えがおのそばには　いつもしろい歯

61．歯の色は人の心と同系色

62．一三高生は歯が命

63．白い歯の君の笑顔に　メロメロバキューン

64．キラキラと　輝くその歯は　アパタイト

　全教育（指導）を推進するうえで，保健委員

　会が，年5回発刊するほけんだよりは，大き

　なウェイトを占めている。

（掲載記事）

　　・健康診断受診の事前指導

　　・歯科検診の結果

　　　本校，県，全国との比較

　　・校内におけるクラス別結果の比較

　・学校歯科医，養護教諭の指導内容

　　ほけんだより一記載の歯科保健に関する内

容の抜粋

⑤校長訓話の中に健康教育を

　　学校保健法第1条の目的にある内容は，教

　育に携わる教職員は理解しておかねばならな

　い。本校生が，やがて母親になった場合，

　　自分の歯を大切にする事は，自分自身の事

148／日本学校歯科医会会誌　81号　1999年2月



　　だけにとどまらない一ことを理解することが

　　大切である。

　　　校長の立場から，生徒に話をする機会は多

　　く，訓話の中に健康教育に関する事項を加え

　　ることに心がけている。

　（例）・健康な歯を保っ親は，健康な子育てが

　　　　　できる

　　　　・健康な歯を保っ生徒は，交通安全，生

　　　　　活安全の意識も高い等

q）学校歯科医との連携

　　本校の歯科保健活動が円滑に進められている

　ことや，個々の生徒が歯の健康に対して，意識

　が高いのは，養護教諭を中心とした保健厚生部

　の日常の指導，生徒保健委員会の主体的活動に

　よるものであるが，学校歯科医の積極的な検診

　と指導助言に負うところが大きい。

　　これは，日常の保健指導における養護教諭の

　専門性を生かした積極的な活動，保健厚生部の

　協力体制，日頃から県歯医師会及び学校歯科医

　との連携が図られていることによるものであ

　る。

　・健康診断時に，個々に時間をかけての歯列・

　　顎関節等の状態，歯垢，歯石，ブラッシング

　　などの個別の指導

　・ホームルーム活動等における歯科保健資料の

　　提供

　・健康診断実施計画及び事後措置の指導助言と

　　健康相談

　・学校保健安全計画立案に対する助言等

③まとめ

　保健厚生部，生徒保健委員会，学校歯科医の連

携が図られ，歯科保健活動が円滑に進められてき

　　　　　　　　　　　　　　　高等学校部会■

ていることから，本校生の歯科保健に対する意識

は高くなりつつある。

　生徒達が将来，健康な母親になるため，また，

生涯にわたる健康づくりのたあにも，歯や口の健

康をめざした基本的生活習慣を身にっけ，生徒自

らが課題解決を図れる能力や態度を層育成させ

ねばならない。

〈Ar後の課題〉

　・成人病などライフスタイルが深く関わって起

　　こる疾病の中で，歯周疾患の指導を繰返して

　　行う必要がある。そのためには，計画的に学

　　習の場面を設定して，一観察と歯みがき一の

　　基本を理解することが大切である。

　・個別指導では，歯や口のことだけでなく生徒

　　の全身的背景や生活習慣等も考慮した指導が

　　大切である。

　・進学をめざす生徒が多い中で，教職員と生

　　徒，保護者との懇談においては，卜分な栄

　　養，睡眠，生活リズムを整えるなどの生活指

　　導や保健指導にも配慮したい。そのために

　　は，生徒保健委員会中心型から，学校保健委

　　員会型に歯科保健啓発体制を強化することも

　　検討する必要がある。

　・本年全校生対象に，カラーテスターを使用し

　　て染め出しを実施した結果，多くの生徒が

　　　小学校以来，ll　；．しく歯みがきを行ってきた

　　っもりでいた。こんなにみがき残しがあると

　　は思わなかった。　と感想文で述べてる。生

　　徒自身が，久し振りの染め出し体験を通し

　　て，歯の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期待するとともに，

　　今後も歯科保健学習と啓発の工夫を考えてい

　　きたいものである。
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生涯にわたる高校生の

歯科保健指導のあり方
幼・小・中との連携を通して

塾1・蝿財久米島高等学校養護教諭糸数啓子

はじめに

　高齢化に拍車がかかる中で，より健康的な生活

をおくる為の基礎となる歯科保健について，国や

県は，8020運動を推進している。

　学校に於いても，平成7年度から8年度にかけ

て，健康診断の内容が変わり，新たな視点からの

歯科検診が実施されるようになり，これまでのう

歯の検査に加え，歯周病や顎関節等の実態につい

ても明確にされるようになった。本校に於いても

例外ではなく，’F成9年度が2．3％，’F成10年度

は約9％の生徒に歯周病がみられた。歯を失う原

因がこれまでのう歯から歯周病に変化していく中

で，歯周病の発現が高くなる思春期の高校生に，

その予防について指導を徹底していかなければい

けないのでは，と思われる、　生自分の歯で食べ

ることができるように，歯の大切さについて充分

認識させることによって，社会人になっても，

日々の生活の中で，歯みがきが習慣化されていく

ことを期待して，生徒と接している。

◇本校の概要

　本校は，沖縄本島から西方へ約100kmの距離に

位置する離島で．久米島にある唯一の高等学校で

ある。

　終戦直後の昭和21年に糸満高等学校の分校とし

て設置許可され，昭和23年に独立して，久米島高

等学校となる。以来50余年の歴史を有する伝統の

ある学校である。創立以来3回の学科改編が行わ
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れ，現在は，普通科と園芸科が設置されている。

生徒数299名（男f149名・女子150名）各学年園

芸科1学級，普通科2学級の計9学級である。生

徒は島一円から徒歩・バス・オートバイで通学し

ている通学している。進路状況は約6割が進学，

4割が就職で比較的素直でまじめな生徒が多い。

　本校の教育日標

（1）普通科

　工　基礎学力の充実・向Eを図る

　②　自主・揖本的学習態度の育成と豊かな教養

　　を高め，社会の向上と文化の発展に貢献する

　　有能な人材を育成する。

（2）園芸科

　工　園芸作物の栽培及び農業経営に関する知識

　　と技能を習得させ，それらを自ら検証し，将

　　来園芸を中心とする農業経営者や技術者とし

　　て必要な能力・態度を育成する。

（3）特色ある教育活動

　工　地域行事の参加として，久米島一周マラソ

　　ンには全校生徒が出場している。

　②　園芸科による草花・菊や農産物展示即売会

　　を催して，地域に大いに喜ばれている。

　環境保健部の努力目標

（P　清掃活動を徹底し校内美化に努める

（2）定期検診をもとに、各自の健康を保持増進で

　きる習慣を養う。

　生徒保健委員会

　　各学級1名の計9名で構成されている。

　　定期健診の準備・保健新聞・応急処置・環境



美化・日々の出席状況調査等に取り組んでい

る。

〈2〉歯科保健指導の概要

平成9年度

4月・歯科検診

5月・歯科検診結果のお知らせと治療勧告書の

　　　配布

　　・歯の衛生週間に向けて資料作成

6月・いい歯の表彰

　　・久米高生の歯のようす　資料展示

7月・保護者面談

　　・資料配布　2回目治療勧告

9月・夏休み中の保健調査

12月・歯科講話「たばこと歯一

　　　　講師　広本美保子先生

1月・三年生への治療勧告

2月・三年生へのミニ講話

　　・歯科検診日程調整

3月・校医との打ち合わせ

　　・年間計画の作成

平成90年度

4月・歯科検診

5月・歯科検診結果のお知らせと治療勧告書の

　　　配布

　　・歯の衛生週間に向けて資料作成

6月・いい歯の表彰

　　・久米高生の歯の様子　資料展示

7月・歯科講話　　「顎関節症について一」

　　　　講師　玉城民雄先生・瑞慶山末子先生

　　・保護者面談

　　・資料配布　2回目治療勧告

9月・夏休み中の保健調査

　　・歯ブラシ配布

　　・昼食後の歯みがきのよびかけ

11月・パネル展示

　　　　　　　　　　　　　　高等学校部会■

　　・全国学校歯科保健研究大会発表

12月・保護者面談

｝月・三年生への治療勧告

2月・三年生へのミニ講話

3月・年間計画の作成

　　・校医との打ち合わせ

③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3名，

　教科担任，養護教諭を中心に役割分担して実施

　している。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までに準備をしてい

　る。

　①　事前調査

　　　生活調査の中の健康調査を事前に養護教諭

　　が目を通し，特に訴えのある生徒にっいて

　　は，その都度，校医に声をかけて検診をして

　　もらう。そして個別の指導もお願いをしてい

　　る。

　②　歯の検査票

　　　平成8年度より，全校生徒の歯の検査票が

　　新様式に変わり，使用している。歯の検査票

　　は検査前日までに，各クラス担任によって整

　　備され保健室へ届けられる検査票の記入は歯

　　科衛生士によって行われるので，ミスもな

　　く，歯科校医との連携もたいへん良好であ

　　る。

　③　歯科検診

　　　検査器具は前日で準備がされていて，検査

　　は2日間にわたって実施している。歯科校医

　　には，う歯の状況や口腔の状態を検診しなが

　　ら，特に状態が一2、の生徒については，手

　　鏡を使用して歯列や顎関節の状態，歯垢，歯

　　肉，歯石，更にブラッシングの仕方まで丁寧

　　に指導してもらっている。又，生徒は検診の

　　際，各自の歯ブラシを持参させているので，
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　　検診の待ち時間等を利用して，歯科衛生Irに

　　よるブラッシング指導を実際に行っている。

　　職員の検診については，校医の先生のご好意

　　により無料で実施している。職員の関心も高

　　まり，受診する職員も増えている。

　孟　治療勧告書

　　　平成7年度，県歯科医師会が治療勧告書の

　　様式を統・したのを受けて，それを使用して

　　いる。検診結果のお知らせと治療勧告書が一

　　つになっていて、使い易さを感じている。余

　　白を利用して，担任や養護教諭のコメントを

　　書き入れている。

　　　検査票から養護教諭が転記し，担任が家庭

　　訪問の際，直接父母と本人に手渡してもらっ

　　ている。又，説明と指導もお願いをしてい

　　る。

（2）歯科講話

　　平成9年12月8日，3校時目に，全生徒，全

　職員を対象に一たばこと歯一と題して思春期の

　高校生向けにユニークな講話が実施できた。喫

　煙で指導を受ける生徒もいて，この講話は歯科

　保健と生徒指導の両面から効果を得たすばらし

　い内容であった。

　　平成10年7月6日，短縮45分の1・2校時を

　当てて，一顎関節症について．と題して校医の

　先生による講話を実施した。校医自身が大学時

　代に体験した顎関節症について詳しく説明して

　もらった。続いて職員の1人に顎関節症が発見

　され，これまで持病として原因がわからなかっ

　た肩こりが，顎関節症によるものと判明し生徒

　や職員の驚きと関心には大なるものがあった。

　校医の生徒の講話に引き続きこの職員の体験談

　を声を大にして話してもらった。最後に生徒保

　健委員による歯みがきセットの紹介があり，90

　分の時間もあっという間に終了した。都合によ

　り生徒の感想をまとめることはできなかった

　が，生徒が歯に関するあらゆることに関心を高

　めたのは確かである。
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（3）歯みがき

　　4月に実施した生活調査から，1日の歯みが

　き回数をみてみると，2回みがくが48．9％3回

　みがくが42．6％となっている。4割以上の生徒

　が屋食後の歯みがきを自主的に行っている。歯

　みがき施設がない中で，いろいろな場所で生徒

　は歯みがきを行っている。その状況を目の当た

　りに見て，学校保健委員会からは，歯みがき施

　設の整備をしたらと要望が出された。歯垢と歯

　みがき回数は比例するものがある。施設が整備

　され，昼食後の歯みがきも充分できるようにな

　れば，関心も高まり将来への歯みがきの習慣化

　が充分はかれるのではないか？

（4）健康相談

　　特に時間を設定していない。生徒は休み時間

　や放課後に来室する。生徒会活動の1つにフッ

　素洗目の実施が生徒の中から提案があった。

　フッ素洗口にっいては島内の幼小中校は7年前

　から実施している。歯に関心のある生徒は高校

　でも実施を希望しているようである。状態

　「21の生徒については本人から相談がなけれ

　ば，こちらから声をかけている。家庭訪問で検

　診結果は家庭に配布されているので，関心の高

　い父母は早目に対応してくれる。しかし，生徒

　は関心があっても部活動やアルバイトを優先し

　治療が後回しになることもある。学期末に実施

　される保護者面談の際，父母を対象に健康相談

　を行っている。参加出来ない父母に対しては，

　電話等で協力を求めている。

◆考察
〔1）歯科検診については，あらゆる面から歯科校

　医の配慮があって，毎年効果的な検診を実施し

　ている。歯科衛生士によるブラッシング指導

　も，パネルや模型等で説明し具体的な指導を実

　施している。11月8日のいい歯の日を前後して

　パネル展示などで生徒の意識の高揚に努めてい



　る。

　　このように校医の先生のご好意によるものが

　大きい。そこで，年1回の検診を2回実施でき

　れば，治療への意識づけが更に高まるのではな

　いかと思われる。

②　予算の確保が可能であれば，プラーク検査を

　実施したい。

（3）治療勧告の2回目以降にっいては，消極的

　だった為，治療に大きな改善がみられなかっ

　た。もっと積極的に治療を勧めることを担任と

　共に努力したい。

q）意識調査をして，個々の実態に合った指導を

　していかなければいけない。

おわりに

　今回，全国歯科保健研究大会に於いて，本校の

　　　　　　　　　　　　　　　高等学校部会■

歯科保健の実態を発表するにあたりどのような形

で発表すればよいのか，いろいろと迷いの夏で

あった。高等学校の養護教諭になって4年目，小

学校との違いにとまどいながらの4年間でもあっ

た。歯みがきの習慣化をはかることからみてみる

と幼稚園・小学校で習慣化させたはずの歯みがき

も本人にまかされると個人差が現れてくる。知識

では解っていても，行動が伴わないという事は，

歯科保健だけでなく，他の分野でも指導の難しさ

を感じている。近い将来，社会人となる高校生の

意識を高あ，次の世代へ確かな知識を伝えられる

ように，全職員とも協力をして，島内小中学校の

養護教諭の先生方とも連携をとりながら，地道な

指導を，生徒が卒業するまで続けていきたい。

　最後に，ご指導いただきました本校歯科校医の

E城先生。歯科衛生士の方々に感謝いたします。
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久米島高生の歯のようす

人

※定期健康診断の結果はド記の通りです。

　　　　　　　　　　＊虫歯は放っていては治りません。

　　　　　　　　　　　早めに治療を済ませましょう。
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　早めに治療しましょう
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・処置完r者154人（51．3％）
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（8．6％）

　1人
（3．6％）

　1人
（3．6％）

　2人
（5．0％）

　3人
（8．1％）

　22人
（7．4％）

2．24％ 10．62％

処置率
　（％）

　6人
（25．0％）

　17人
（43．6％）

　24人
（60．0％）

　7人
（36．8％）

　15人
（42．9％）

　22人
（62．9％）

　9人
（32．1％）

　28人
（70．0％）

　21人
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30．37％ 50．14％

未処置歯
率（％）
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（32．5％）
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（48．6％）
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9年

7年

5年

3年

平・元年

0％ 50％ 100％

処置率が徐々に一ヒ昇してきた。　う歯なし一も上昇してきている。又，このグラフには表れていないが，

う蝕の程度も重傷（C3
いる。

C4）の占める割合いが減少してきた。又，

　　　　　　年度別う歯保有者数の状況

人当たりの未処置歯数も減少して

平成8・9・10年度ロ腔の疾病及び異常
1状創平成8年度　　　　1

　　　　　1平成9年度　　平成10年度

歯列・咬合 1h6（4，8％）
　　一」－

0　　　　32（10．8％）

2
　　　　　　　　　　一十　　　　　　一一9（　2，7％）　…　　　　9（　3．096）　　　　　15（　5．0％）　　　　　　　　　　　申

　　　　　　　　　l　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　I

顎　関　節1　1　i　　　　　　　　　　O　　　44（14．8％）　　　　　1　　　　　　　　　　　　　　　…

121　　　1
一一一一一一一一一一一 寸一一　　　　　　　　　〒－－

　1（　0，3％）　　　　　2（　0．7（～・o）

歯垢の状態i　1　　64（9．0％）　32qO．7％）　90（30．39。）
「一一　　一　　　　一　　　　　　　　　　一一一『

11　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　－一一

1　　　2　　　　；　　　　7（　2．196）　　　　　　4（　1．3％）　　　　26（　8，8％）

歯肉の状態1　1　！　52（15．5％）：　32qO．7％）　94（31．6％）　　　　　　　　　ヨ　　　　　1

i　　　2　　　　I　　　l5（　4。596）　　　　　　7（　2．3％）　　　　26（　8，890）

歯石のある人　　　…　57（17，0％）　24（8．0％）　67（22．6％）
窄

タバコのヤニのついている人　　　　　　　　　　　　11（3．7％）

※　平成9年度は検査時間の関係で全体に充分な検査が実施できなかった。

　その反省をふまえ，’1ろ成10年度は充分な時間確保ができた為に検査のイbl頼

　度は高い。
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◆一高校

一一■一中学校

一
△一小学校

考察：小・中・高ともにDNIF歯数が｛i々滅少してきている　これは以前からのむし歯P防の取り組みを継続してきた

　　成果に合わせて，’ド成3年度から実施されたフッ素θし口の成果も人きいものがあると思われる，

　　　　　　　　　　　　　久米島小・中・高の10年間のDMF歯数の推移

学年別・男女別・歯みがきしらべ

1回みがく12回みがく1 3回みがく！ 備 考

1－一一一

　男 　　　　　　　　　　　　　0　　　　　　　　36人7人一　　一．＿＿＿L＿ 9人　　　　1

一
　　一一　　十一一

　　女1
　一

〇　　　　　旨　　13　　　　　1　　　　　　　　　　　一 37　　　　　　1

年・　一一一
　　、il’

　L
7　（　6．900）　　　　　　49　　（48．090）　1 46（45．1％）

　　←一：男
：一一一一一一一←一一一一一一

1　　　　　　　29 8　　　　　1
二　・一　一一一

　　女 一一一2　　　　　　　　11 27
年　　訓’

　　一
9　　（10．T〔〕o）　　　　　　40　　（47．600） 35（41．7％）

男 6　　　　　　　　29
　　　　　18

三一一一一一一
　　女 2　　　　　　　　21 32　　　　　　ト

年

　　計
　｝一一一『
8　　（　8．29も）　　　　　　50　　（51．oqo） 40（40．8％）

→一一　一
　男

一一一一一一
20　　（14．400）　　　　　　94　　（67．6％） 25（18．0％）

全一一一・一

校　女 ユ　（　2．800）　　　　　　45　　（31．09て）） 96（66．2％）

で一一・一一一一一
　　。1’

　　　一一一〇一一一一
24　　（　8．500）　　　　　139　　（茎8，900） 121q2．6％）

＊H．10．4　生活円査より
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●座　長　　　　　日本学校歯科医会専務理事　　　　　　　森　本

●報告者

　シンポジウム報告
　　　　　　　　　日本学校歯科医会専務理事　　　　　　　　森　　本

　幼稚園・保育所（園）部会報告

　　　　　　　　　東京歯科大学衛生学教授　　　　　　　高江洲

小学校蔀一套一報一吾コ

　　　　　　　　　日本体育大学教授　　　　　　　　　　　　占　田

WWfi　．lig1⊥
　　　　　　　　　東京医科歯科大学歯学部障害者歯科学教授大　　山

　　　　　　　　　東京医科歯科大学名誉教授　　　　　　　　岡　　田

基

　　基

義　矩

螢一・郎

喬　史

昭五郎
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司会日本学校歯科医会専務理事　　　　　　 森本　基
議長団　日本学校歯科医会副鉦之　　　　　　　　　 櫻井善忠
　　　　　　福島県歯科医師会会長　　　　　　　　　　　　魯田雄・郎
　　　　　北海道歯科医師会会長　　　　　　　　　　叩斐雅喜
　　　　　沖縄県歯科医師会会上走　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　喜屋武　　　満

報　告　福島県歯科医師会会長　　　　　　　　　　　　 霧田雄・郎
議　　事

●第1号議案●　学校歯科診断川の照明と感染症に対する設備の充実を望む

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　沖縄県歯科医師会

●第2号議案●　学校歯科保健教育の充実を図る意味からも学校教職員の

　　　　　　歯科健康診断実施を望む

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　北海道歯科医師会

●第3号議案●　学校管理ドでのスポーツ外傷に対する対策の検討を望む

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　愛知県歯科医師会

●第4号議案●　学校での健康診断における探針の使用（ガイドライン）に

　　　　　　ついての検討を要望する

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　近畿地区学校歯科医会連絡協議会
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第1号議案
学校歯科診断用の照明と感染症に対する

設備の充実を望む

代表提案者　沖縄県歯科医師会学校歯科医会

（提案理由）

　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り，また，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，そのため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。また，平成7年度からの学校保健法施行規則の一部改正により，学校での歯・口腔の健康診断

は第一次のスクリーニングであることが明確にされたが，スクリーニングとは，健康であるか否かを正確に

ふるい分け，より適切な事後措置や保健指導にっなげることを目的としていることから，診査の精度向上を

図る必要があり，そのためには有効な照明器具の設置が不可欠である。

　また，歯科の健康診断関係の器具については，直接に幼児・児童生徒の歯・口腔に触れるものが多く，近

年蔓延している0－157をはじめとする肝炎やエイズ等の感染症の予防の立場からも器具の数量的な充実・整

備とともに消毒・減菌設備が不可欠である。

　平成7年からの新しい健康診断を，児童生徒・学生及び幼児の健康増進に更に有効なものとするために

も，照明および検診器具ならびに消毒・減菌設備の整備充実を図る行政指導を要望する。

第2号議案
学校歯科保健教育の充実を図る意味からも

学校教職員の歯科健康診断実施を望む

代表提案者北海道歯科医師会

（提案理由）

　学校における健康診断は学校教育法の規定のもとに学校保健法およびその関連法規によって規定され，現

在はr就学前の健康診断一一児童生徒・学生及び幼児の健康診断一そして一職員の健康診断　の領域が実施さ

れている。

　しかし，学校教職員の健康診断規定には歯・口腔に関する検査項目や規定がない。このことは，p学校にお

ける保健管理及び安全管理に関して必要な事項を定め，児童生徒・学生・幼児及び職員の健康の保持増進を

図り，もって学校教育の円滑な実施とその成果の確保に資することを目的とする．と定めた学校保健法総則

第一条を補完していないものと考えられる。

　加えて，学校において日常の保健教育活動を行う教職員自らが，歯科の健康診断を受けずして児童生徒に

対してのみ事後措置や保健指導を行うということは説得力に欠ける部分がある。

　従って，学校歯科保健教育の充実を図る意味からも，学校の教職員に対する歯科健康診断実施を望む。

　本件については，第49回，第50回そして第52回，第59回の全国学校歯科保健研究大会でも決議し要望を

行っているので，速やかに善処されることを重ねて要望する。
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第3号議案
学校管理下でのスポーツ外傷に対する

対策の検討を望む

代表提案者愛知県歯科医師会

（提案理由）

　体育の授業あるいは課外活動としてのクラブ活動等のいわゆる学校管理下における傷害において，歯・口

の外傷も相当の発生率を示している。

　学校管理下でのこれらのスポーツ外傷の防護策にっいては，多角的な対応が考えられるが，歯・口の外傷

については，歯列・咬合の完成状態を考慮しつつマウスガードに代表される防具を装着することにより，外

傷予防を図ることが可能である。

　歯・口の健康を保持する上からも，日本学校歯科医会として学校管理下でのスポーツ外傷に対する対策の

検討をするようここに要望する。

第4号議案
学校での健康診断における探針の使用

（ガイドライン）についての検討を要望する

　　　　　　　　　　　　　代表提案者　近畿地区学校歯科医会（学校歯科部）連絡協議会，

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　和歌山県学校歯科医会，滋賀県歯科医師会，京都

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　府歯科医師会，大阪府歯科医師会，大阪府学校歯

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　科連合会，大阪府学校歯科医会，大阪市学校歯科

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　医会，奈良県歯科医師会，兵庫県学校歯科医会

（提案理由）

　平成7年度の学校保健法施行規則の一部改正により未処置歯に対するC，～C4の分類がCに統一され，初

期う蝕病変の疑いのある歯として要観察歯（CO）が導入された。その検出において探針の使用は不可欠で

あり，学校保健法でも歯科健診における探針の使用を規定している。しかし一方では，探針の使用は幼若な

歯質ならびに再石灰化・∫能な歯質を破壊する可能性があることも指摘されている。

　また健康診断の現場においては，う歯の早期発見・早期治療を目的とした先端の鋭利な探針をそのまま使

用しているのが現状であろうかと思われる。

　WHOでは，1997年の口腔審査法4－WHOによるグローバルスタンダード（1998年3月，口腔保健協会

刊）の中で一歯冠部のう蝕様病変ならびに咬合面，頬舌側のう蝕を確認するためにCPIプローブを用い

る一と明記し，また根面う蝕についてもCPIプローブでの触診をするよう改正されている。

　これらを踏まえ，学校における歯・口腔の健康診断において探針の果たしてきた役割は大きく今後も必要

と思われるが，学校健診の精度を上げ，さらに脱灰エナメル質の損傷を最小限におさえるための探針の規格

（先端の形状・幅など），及び使用方法（角度・触診圧など）の具体的なガイドラインの検討を要望する。
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第62回大会に参加して■

第62回

全国学校歯科保健研究大会に参加して

シンポジウム

健康な生涯は

小・中学校時代の教育が基本

　日本一長生きの沖縄県にふさわしい“長寿”の文字が

テーマに組み込まれ，幼児から老人まで健康で生活出来

るようにという趣旨の分かりやすい大会でありシンポジ

ウムであった。

　座長が4名のシンポジストを紹介し，引き続き先生方

から主テーマについての提言があった。

　森本先生は学校保健教育の一環として歯科保健活動を

とらえ，健康度にあった指導を行う取り組みが要求され

た講演であった。

　猪股先生は人間形成哲学の必要性を挙げ，現在の子供

たちの健康問題を示し，保健活動による生活の質を高め

る方向づけを示唆していただいた。

　赤坂先生には小児歯科学の立場から食べ方と口腔機能

の関わりについて講演し，咀囎の育成に関しては現在の

子供たちの咀囑状態の評価，咀囑機能を発達させる方

法，又，食生活を知るため保護者との連携が大切である

と講義された。

　伊藤学而先生は歯科矯正学上成長期にある不正咬合が

咬合と顎機能へ与える影響を講演するとともに指導上の

要点をまとめていただいた。

　伊藤公一先生からは歯周病学の立場から歯周病にっい

て早期治療が大切であり，尚かつ長期間のプラークコン

トロール，生活習慣の改善により予防出来ることを説明

いただいた。

　以上の講演から学校保健教育なかんずく学校歯科保健

を推し進めることによって逞しい“生きる力”を得て，

生涯を通し健康でありたい。そのためには小，中学校時

代の教育が基本であり大切である1とを改めて教えられ

た。また，歯科保健活動の位置付け，かかわり方，進め

方，社会との関係にまで視野に入れて行い，子供の健康

度によって段階的に対応することが必要となる。した

がって歯学の専門的な分野をも勉強し，要求に答えられ

るようにしなければならないことを反省とともに認識を

再確認した。

　　　　　　　　　　　　　　　（東京都・稲葉惣一）

シンポジウ剤

子供たちの口腔を，横と縦

の立体の中で把握

　今大会のスローガンは前年度に引き続き近年の一般社

会ならびに歯科全般の傾向に沿った形で，21世紀を視野

に入れたものであった。またかつてのプライマリヘルス

ケアから一歩も二歩も抜け出してヘルスプロモーション

の原則のもとにいかに健康を実現し維持するかという視

点が定着した大会であると感じられた。

　今回のサブテーマe長寿にっながる確かな健康観の育

成一にはふたっのキーワードが含まれる。F長寿一と一健

康ec，gである。しかし健康観，っまり健康，健康と言っ

てはきたが本当の健康って何なのだと改めて考え直そう

という視点の中には，長寿のr質』を見極めようという

姿勢が垣間見えているのである。これは正しい姿勢であ

ある。長くなった人生はその分幸せでなくては意味がな

い。人間らしい余生でなくては長寿の意味がない。充実

した老年生活に結びっけることができるしっかりした健

康観を身にっけよう，というのが今回のサブテーマであ

ろう。

　「齢（よわい）一という文字を引き合いに出すまでもな
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く一歯一が長寿にかなり深くかかわっていることは一般

の人にも周知のことではあろうが，一歯一を生業とする

われわれにしても歯を守ればどのくらい長生きできるの

かということは興味のあることであるが，いまだその点

にっいて具体的な議論に接したことがない。むろん研究

テーマとしては膨大にしてとらえ所がなく一朝一夕に結

論がまとまるような代物ではないが，喧々謂々議論し合

うには恰好のテーマだし，あきることもなさそうだし，

思いがけず奇抜だがキラッと光る発言があるかもしれな

い。そういうわけでシンポジウムに期待するところは大

きかった。猪股先生が指摘された現在子供たちが遭遇し

ている健康の諸問題と学校歯科保健活動として生活の質

（QOL）をいかに高めて行くかの論議を質疑討論の形

で展開させて欲しかったと思った。

　人生は個人のものであり個人の健康は自ら守るべきも

のであるとは言え，乳幼児はもとより学童生徒の健康は

まちがいなく当人以外の手に委ねられているのである。

制度としては依然として胎生期・乳幼児期と就学後の健

康指導の手に一貫性がないのは問題であると思って来

た。しかし問題はすでに制度の如何ではない。厚生省，

文部省の問題ではない。子供たちの健康と未来を守のは

医療，保健，福祉，教育の垣根を越えた社会全体の責任

になっているのである。その中で医療専門家としての

我々の役割は数多くある。社会への歯科知識の敷延，中

でも顎の発育と咬合・咀囑の問題食生活の問題，食品

の形状や質の問題は重要である。また乳幼児期の口腔の

健康は青年期以後のそれに強い影響を与え，それはまさ

に良質な長寿実現の基盤となるものであるが一般には正

確な知識として伝えられてはいない。

　子供たちの口腔を横（社会）と縦（年齢）の立体の中

で把握し，指導者として役割を果たすことを，今私たち

は求められていることを痛感したシンポジウムであっ

た。

　　　　　　　　　　　　　　　（調布市・竹内洋平）

幼稚園・保育所部会1

日系ブラジル人小児の

データ発表，大変重要な示唆

　座長の東京歯科大高江洲教授より，一学校保健の領域

でも，特に幼児期は家庭・地域環境の影響を最も強く受
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ける時期であり，その役割も大きい。そうした意味で，

学校保健から得られる保健情報は，何よりも頼りになる

指針であり，支えである。21世紀を築いていく人材育成

の為の幼児期における学校保健の課題は，まさに地域の

夢であり，また厳しい現実への対応でもある。一との提

起がなされた。

　講義では，徳島大小児歯科西野教授が行ったフィール

ド・ワークの成果を報告された。

　日系ブラジル人小児のう蝕羅患状況を調査分析したも

ので，対象は，①純系日系人，②（父方の祖父母が日本

人）ハーフ日系人，③（母方の祖父母が日本人）ハーフ

日系人，包（母方の祖母が日本人）クオータ日系人の4

群であった。それぞれのう蝕羅患者率は，①100％，②

66．7％，③71，4％，④16．7％。1人平均う蝕指数は，工

6．70，②3．36，③1．33，④0．17であった。以上の結果か

ら，小児の口腔保健状態は，遺伝的要因も考慮されるべき

ではあるが，それよりも日系人とくに母親の口腔保健に対

する意識や価値観に左右されることが明らかになった。日

本人小児のう蝕予防を考えると，大変重要な示唆を与えて

くれる。

　咀噛システムの成長発達に関しては，一咀咽という総

合的な機能は生体の中で巧妙なメカニズムにより行われ

ている。幼児期，学童期を通じて咀囎システムが形態的

にも機能的にも健全成長発達するよう，う蝕，歯周病，

歯列・咬合不正，などの予防，偏食や難食に偏らぬこ

と，良く噛むことなどに注意する必要がある。一と指摘

された。

　次いで，滋賀県大津市立阪本幼稚園・沖縄県中頭郡中

城村立津覇幼稚園より研究発表があった。中でも，阪本

幼稚園では年に4回にわたって，親子染め出し検査・ブ

ラッシング指導を行うという大変な実践を経ていること

に，非常に感銘を受けました。

　　　　　　　　　　　　　　　（札幌市・小松茂徳）

幼稚園・保育所部会

長寿につながる

　　　　4つのケアに共感

幼稚園・保育所部会では座長に高江洲義矩教授，講義

Hに西野瑞穂教授で開かれました。

西野教授は，全ての子らの幸せを願って一一21世紀を逞



しく生き抜くために一という演題で講演なさいました。

発表の中で小児の口腔保健状況は，日系人特に母親の口

腔保健に対する意識や価値観に左右されることが明らか

であると述べられました。母親，特に身近にいる人の口

腔保健意識の高さが，特に必要と痛感させられました。

又，唱囎システムの成長発達について述べられ，長寿に

っながる確かな健康観の育成についても述べられました

が，沖縄は世界一の長寿県であり，特にセルフケア，

ホームケア，プロフェッショナルケア，コミュニティケ

アの4っが重要と述べられたことに共感いたしました。

　研究発表1の日野先生は，歯科保健を通して，心身と

もに健康で，自ら生活する子どもをめざしてくごしご

し，しゅっしゅっ，いい歯，いい顔〉を発表され，歯の

健康を通し心身の健康に結びっけようと努力されており

感心いたしました。

　1）家庭での連携

　　　・親子染めだし検査

　　　・親子ブラッシング指導

　　　・保護者同伴検診

　　　・栄養指導

等を通して子どもたちの健康を促進するということで子

供たちに意識付けをしているようです。

　研究発表llでは比嘉美佐子先生が，「幼児一人一人が

自分の健康に関心を持ち，歯を大切にする態度の育成」

一
幼稚園と家庭との連携を通して一ということで発表さ

れました。先生は親子歯みがき教室，親子歯みがきカレ

ンダー，歯の保健指導等を通じて健康の促進をはかって

おり，よい結果が得られているということでした。

　お2人の研究発表を通じて，この時期の歯の健康教育

の重要性を再認識させられました。又，子供達の健康を

守るためにも，まず栄養の入口である口腔の健康の重要

性をきちんと覚えておいてもらう必要があると感じまし

た。

　最後に座長の高江洲教授の「ムシ歯を論ずる時代はも

う過ぎた。これからは予防を中心とした内容に変わって

いかなければならない」という言葉が印象的でした。

　　　　　　　　　　（沖縄県部会責任者・真境名由守）

第62回大会に参加して■

幼稚園・保育所部会

むし歯が多いのは何故？

　　　何故を皆で考えよう

　徳島大学歯学部小児歯科学教授の西野瑞穂先生の講義

では一全ての子らの幸せを願って一21世紀を逞しく生き

抜くために一、と題して1．健康とは，2．健康を追及

するには，3．咀囑システムの成長発達，4．長寿にっ

ながる確かな健康観の育成にっいてお話をされました。

特に力説したことは，我が国の乳歯のむし歯が何故多い

のか，世界でも稀なことではないか。日本の経済，社会

構造の変化により生活習慣が崩れ，むし歯，歯周病，顎

関節症等の生活習慣病を産み，対策の遅れから現在なお

多発を許しておる現状であり，保健関係者は強く認識

し，実行ある対策を講ずるべきである。又，咀囎システ

ムの成長発達にっいては，幼児期の咀囎システムの発育

とむし歯歯周病，歯列・咬合不正の予防，食物の硬

軟，咬合力との関係について解りやすく教示されまし

た。長寿にっながる確かな健康観の育成にっいては，4

つのCareが必要であり，その必要性にっいて大事なこ

とは何かを示されました。

　2人の幼稚園の先生方の研究発表では，それぞれの環

境で，それぞれのテーマを見付け，ファンタジックな幼

児の世界で子供の言葉でむし歯や歯をみがくことにっい

て理解させ，実践させた発表があり，出席者の感動を呼

びました。

　最後に座長の東京歯科大学高江洲教授から次のような

指導助言がありました。

　1．日本のむし歯が未だに多いと言う認識発表だけ

で“何故”ということが出てこない。この“何故”かと

いうことを皆で考えて行かないと日本のむし歯予防は，

同じことを繰り返すばかりで進展はない。

　2．かめる子とかめない子という表現があるが言葉で

表現する“かめる，かめない”は何か，子供に主体性を

もった表現をもっと出して欲しい，そうすることで学び

とることが出来る。

　3．健康行動は生まれたときからで，幼稚園，保育所の

時から育成しない限り，歯科疾患の予防は困難である。

　以上の内容から，この領域別研究協議会に参加して感

じたことは，世の8020運動下のもと，その達成には

一生を通じて努力が必要であり，その努力がより幼少の
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時期からであることが理解出来ましたし，幼稚園・保育

所と家庭との連携で乳歯のむし歯0の時代を迎かえたい

ものだと思いました。

（千葉県・小池清二）

幼稚園・保育所部会

保育者として，

　　改めて考える機会を得た

　本研究会には保育園勤務の看護婦3人と参加しまし

た。保育園では子育てと保護者の就労の両立を支援する

他障害児保育との統合保育・延長保育・慢性疾患をも

っ児童等の保育内容の多様化に加え，地域の子育て支援

や育児相談にも関わりをもつようになりました。この中

で，子どもたちの健やかな育ちを保障していくたあに

も，保育園での保健活動はよりこまやかな対応が望まれ

ています。

　幼稚園・保育所（園）部会で高江洲教授はrわたした

ちは健康教育の一番大切な時期の子どもたちを保育して

いる。この時期を逃してしまうと将来の健康に大きな影

響を与えてしまうことになるだろう一と，家庭環境や地

域環境の影響を最も強く受ける幼児期の，健康教育や
一

しつけ一の重要性にっいて切々と説かれ，一日の生活

時間のほとんどを保育園で過ごす子どもたちの保育者と

して，改めて考える機会となり大変勉強になりました。

また西野教授は，食べることは心とからだの健康に重要

な意味を持っており，楽しく食べることが咀嘲をより発

達させる等，幼稚園・保育所（園）における保健活動の

あり方と今後の指針を示してくださいました。

　大阪府保育所保健連絡協議会（大阪府下の保育所に勤

務する保健婦・看護婦が交流・研修・研究等を行う会）

の平成9年度公立保育園歯科検診結果によると，3歳児

で全くう歯のない児童は5，283人中59．0％（平成5年度

は49．2％），5歳児では5，621人中28．7％（平成5年度は

23．0％）となっています。WHOやFDIによる西暦

2000年の歯科保健目標一5～6歳で50％の子どもがう歯

なし一にはとても届きませんが，研究発表されました幼

稚園の実践例を参考に，歯科保健活動のより一層の充実

に取り組みたいと思っています。

　　　　　　　（和泉市市役所児童福祉課・本田道子）

166／日本学校歯科医会会誌81号　1999年2月

小学校部会1

座長・講義・発表の先生方

　三者の意気込みで充実

　小学校部会は座長の吉田榮一郎先生の挨拶で始まっ

た。挨拶の内容は，今回は，一長寿につながる確かな健

康観の育成を目指す小学校における歯科保健活動一が課

題であり，研究協議として，1．小学生発達段階からみ

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

かかわり方であり，また具体的には，1．ヘルスプロ

モーションの理念と学校歯科保健活動，2．小学生の発

達段階からみた歯科保健の目標と内容，3．活動の在り

方，4．学校歯科医への期待などであると話された。講

義は’歯科医学の視点からみた歯科保健一の題にて，安

井利一明海大学歯学部口腔衛生学教授によって行われ

た。1．歯科保健と健康観　2．ヘルスプロモーション

と歯，口の健康問題，3．健康課題の発見と解決による

健康観，4．健康観を育成する歯科保健活動，の内容で

あった。また，児童，生徒に自分で努力して，治す部分

と専門家に治してもらう部分を認識し，行動する関心を

もたせることの大切さにっいてもふれた。研究発表1は

e生きる力を育む健康教育の授業創造一の題にて前川公

一福岡県北九州市立大里南小学校校長により行われた。

歯磨きをメインにした，歯・口の健康つくりであり，ま

た，歯・口の健康っくりを通して，児童，生徒に一生き

るカーを学ばそうとする前川先生の教育者としての姿勢

が充分に感じとれる，充実した発表内容だった。研究発

表Hは一健康に関心を持ち，進んで健康な体づくりに取

り組む児童の育成の題にて，仲宗根和子沖縄県那覇市

立真地小学校教諭により行われた。真地小学校は平成6

年に開校した新設校で，m歯・口の健康つくり推進指定

校．でもあり，その2年次にあたる。この2年間，実践

授業，広報活動，講演会などを通し，また，実践活動と

しては，給食後の5分間のmはみがきタイムー，毎月第

1火曜日の一染めだしデー．，一親子歯磨き教室一などを

取り入れ，意欲的な活動を行ったとのことである。2年

前はう歯羅患率94．3％で，全国平均85．7％，沖縄県平均

94．22％に比べて高く，むし歯処置完了率も24％と低

かったが，現在では，むし歯処置完了率は60％で，この



2年間の取り組みの効果が如実に現れている，すばらし

い発表内容だった。また，講義，発表終了後，学校歯科

健診時の探針使用についての質問があり，それに対し，

安井教授より，使用目的により，是非が異なってくると

の答えがあった。座長，講義，発表の先生方の意気込みが

感じられる，充実した小学校部会となった。

　　　　　　　　　　（沖縄県部会責任者　赤崎　栄）

小学校部会

ヘルスプロモーション理念を

　学校歯科保健に

　21世紀の学校歯科保健は，長寿にっながる確かな健康観

の育成をめざして，ノ」・学校では歯科保健活動を行っている。

　この学校歯科保健活動のとらえ方にはヘルスプロモー

ションの理念に照らしても極めて妥当なものであると言

われている。

　HEALTH　PROMOTIONとは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され

ているが，それは「個人が自分の健康レベルを上げるよ

うに努力するとともに，個人の努力が効果的であるよう

な条件を設定するための公的・組織的な活動を総合した

過程」という事である。この理念がこのように学校歯科

保健活動に取り入れているのに強い印象を受けた。

　自らの健康に責任をもっという事で①self　care，②

professional　care，③home　careを謁歌しているのも

成程と注目したい。又，空港に降り立ってから帰途に着

くまで，沖縄県の学校歯科医会が，県の行政，学校歯科

保健関係者及び，県歯科医師会等々と見事な連携の中で

本研究協議会を行っており，心より敬服した。

　　　　　　　　　　　　　　　（福岡県・久保田孝文）

中学校部会

真のおしゃれ

　　　　　真の健康美とは何？

　大会の主題が「長寿にっながる確かな健康観の育成を

めざして」といういかにも世界一の長寿県らしい着目の

仕方にも興味を覚え，迷わず参加を希望したのである。

　大会1日目は，さすがに沖縄は遠く，地元から始発電

第62回大会に参加して■

車に乗ったにもかかわらず，沖縄コンベンションセン

ターに到着したのは12時近くなっていた。アトラクショ

ンのエイサーを見ていて，ようやく沖縄に来たという実

感が湧いてきて，青年たちの誇りと自信に満ちた表情や

力強い踊りにとても満足した。記念講演・シンポジウム

は長旅の疲れも手伝ってとてもむずかしく思えた。2日

目の研究協議は，文部省の戸田先生からは，新学習指導

要領の中に健康教育が見えるという勇気づけられるお話

や，中学校部会の座長の大山先生からは，美しい口元・

健全な噛み合わせが，いかに人生を豊かにするか，好奇

心旺盛な中学生に教えておきたいという勤務校の実践に

ぴったりのお話が伺えた。本校では，歯科保健指導の目

標にむし歯予防と思春期にあった「真の健康美・真のお

しゃれ」とは何か考えさせ，むし歯や歯周疾患のない真

珠色の輝きをした歯を求めさせている。歯は口を変え，

口は顔を変え，顔は表情を作り，表情は人生を作る。そ

んな意気込みでこれからも仕事に精進し，学校歯科保健

の最新情報を得るためにも，機会あるごとに全国大会に

参加していきたいと思っている。

　　　　　　（羽生市立西中学校養護教諭・松本友吏子）

中学校部会

復元食で考えさせる

　　　　　実物大の教育

　特に印象深く感じましたのは，沖縄県石垣市立伊原間

中学校養護教論西條喬子先生の発表でした。石垣島北部

の過疎地域にあって全校生徒数60余名のきめ細かい調査

・指導は興味深いものでした。単なるう歯の検査にとど

まらず，家庭での食事時間およびその内容物の聞き取り

調査，そして祖父母との三世代同居家庭が全校生徒の約

半数いて，その祖父母への聞き取り調査は大変ユニーク

なものでした。入れ歯をしているかどうか，食事で好物

だけど入れ歯のためにうまく噛めないものをあげて，生

徒たちに自分が年をとった時の歯の大切さを実感させて

いることは，身近な人の話だけにとても学習効果が高い

と思います。

　また，よく噛んで食べることの大切さを考えさせるた

めに弥生時代卑弥呼が3，　728回一江戸時代「徳川家康

が1，490回」現代人一621回」と復元食を作っているあた

りは，実物大の教育が実践されているなと感心しまし
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た。歯だけではなく歯肉に対する意識を持たせるため

に，［歯肉の健康観察カードーを作製して，歯肉の観察

の仕方を細かく指導していることも大切なことだと思い

ます。永久歯列が完成する中学校時代においてう歯予防

だけでなく，歯周病予防にも相当熱心な指導教育がなさ

れていて，私達開業医にとっても非常に参考になり勉強

できました。

　宮城県岩波市立玉浦中学校校長小島正文先生の幼稚

園，小学校，中学校と地道ながらも着実で一貫した歯科

健康教育のお話にも感銘を受けました。座長の東京医科

歯科大学大山喬史教授，講義を担当なされた日本大学歯

学部伊藤公一助教授も，お二人の発表を高く評価され，

適切なアドバイスもありました。

　司会として一中学校部会一を担当させていただいた私

にとりまして，大変有意義な経験でありました。深謝い

たします。

　　　　　　　　　　（沖縄県部会責任者・宮里　正）

中学校部会

ふりかえって何が悪かった

か検討

　高崎市学校歯科医会から，参加させて頂きました。中

学校部会の座長の大山喬史先生のお話の中で，中学生と

いうと第二大臼歯の萌出も終わって永久歯列が完成する

時であり，同時に身体的にも精神的にも大人になってゆ

く基礎固めの大事な時期でもあり，その後の食生活，対

人関係において，口の機能が健康で楽しい生活にどれだ

け深い関わりがあるのか，中学の保健指導の中でしっか

り教育し，自らが口腔の健康に留意することが，自分の

生活をどれだけ豊かにするものか自覚させる大事な時期

であると云われましたが，まさにその事が大きなポイン

トだと思います。感受性の強い時期である中学生を学

校，地域そして家庭の相互協力によって，上手に受け止

あてあげなければならないと思います。口の中を健康に

保っ事の意味を十分に理解させる事が大切だと考えま

す。宮城県の玉浦中学校長の小島正文先生のお話の中

で，ブラッシングのテクニックを身に付けさせる事は簡

単であるが，問題は，自分の健康をどう考えているか，

心の中にどう構築されているか，つづけられるのか，と

いう所にあるとありました。まさに健康作りの継続性で

168／日本学校歯科医会会誌　81号　1999年2月

す。しばらくして，振り出しにもどった場合に何が悪

かったか検討する事が大切かと思います。また，教科書

優先ではなくて，健康など奥の深いものに取り組むべき

という言葉にも興味をそそられました。我々学校歯科医

もできる限り協力し，門を開いた学校の中に積極的に入

り，十分に仕事をしてゆければと思いました。沖縄県伊

原間中学校の西條喬子先生のお話は，たいへんほほえま

しく，生徒数62名の小さな中学校での健康な歯づくりを

紹介してくださいました。テーマをきちんと持ち，80

20運動の歌まで作り，学校が地域，家庭と一体化に

なって取り組む姿勢に感動しました。まさに実り多き中

学生部会だったと思います。

　　　　　　　　　　　　　　　（群馬県・武者　篤）

中学校部会

学校歯科保健活動の活性化

マニュアルがほしい

　平成10年度，研究協議会「中学校部会、には，多数の

関係者が参加していました。研究発表で，宮城県の小島

校長はt．研究指定校が終了した後も健康っくりの主体的

意志が，子供たちに獲得されていけるよう我々は努力す

べきだ。一と話していました。又，沖縄県の西條先生

は，歯みがきソングを放送したり文化祭でう歯予防に関

する啓発活動を行ったなど，具体的に話していました。

　私は，研究協議会の発表をいくっか聞いて思うことが

あります。それは，多数の発表は，活動がしやすく，か

つ結果もすぐ分かるような小規模校であるということで

す。しかし，日本の学校の多数が中，大規模校を占める

現在，せっかく聞いたすばらしい発表をあしたからどの

ように生かしてとりくめばよいのかわからずに困ってい

る学校関係者は多いと考えます。したがって，これから

は大規模校の発表をもっと増やしてほしいと思います。

　学校歯科保健に関して未活動な養護教諭や学校歯科医

が，このようにしたら積極的に活動するようになったな

どの事例や活動などのマニュアルが発表されれば，研究

協議会はもっと実り多い会になると思います。

　　　　　　　　　　　　　（学校歯科医・長浜真史）



高等学校部会

自己管理能力の

啓発の重要性認識

　r歯科医学がら見た高校生期の課題と歯科保健活動の

あり方と関わり方一と題して行われた黒田敬之教授のご

講義では，高校生期の特徴と高校での歯科保健活動の目

指すところをお示しいただきました。また，ご専門の歯

列・咬合・顎関節について，高校生期には不調和などの

問題点がはっきりしてくるので，その診断と指導をどの

ように考えていけばよいのかのお話がありました。

　これまで，高校生は受験勉強や学校の過密なスケ

ジュールで多忙であり，歯科保健活動の入る余地などな

いのではないかと考えがちでした。また，歯科保健活動

にはまじめに取りくんでくれないだろうという思いこみ

がありました。しかし，この講義をお聞きして，将来の

自己の健康やライフスタイルに，口腔機能の健全な発達

がいかに重要であるかを生徒に理解させ，自己管理能力

の啓発にっとめることがとても大切であることがわかり

ました。

　続いて行われた研究発表では，茨城県と沖縄県の二っ

の高校で歯科保健活動がどのように実践されているの

か，興味深く拝聴させていただきました。

　最後に座長の岡田昭五郎先生から総括があり，次のよ

うな主旨でありました。歯の汚れや歯肉炎は生活リズム

や食生活，生活習慣等が深く関与するので，健康的な生

活習慣を作るような指導が大切である。歯科保健指導は

単に口腔の健康ばかりでなく，将来の全身的な健康の保

持と健康観の育成を考慮して行うのがよい。高校を卒業

すると歯科検診や歯科保健指導を受ける機会は極めて少

なくなるので，高校は歯科保健活動の最後のチャンスと

考えられる。

　この部会で学んだことを，自分自身のそして学校の意

第62回大会に参加して■

識改革に少しでも役立てたいと考えております。

　　　　　　　　　　　　　　　（札幌市・大川晋一）

高等学校部会1

歯・口の健康つくりの

基礎固めは生涯の宝

　今年の大会に参加して特に印象に残ったことは，全国

の学校歯科医の先生方の熱意とパワーでした。特に高等

学校部会の発表で，沖縄県立久米島高等学校の先生の発

表には圧倒されました。久米島では10年位前までは，児

童一人当たりのう歯の保有数は相当おおかったようで

す。第一大臼歯は殆ど萌出中にう歯になり，高校生で

DMFTが17本以上になったこともあるようです。

　それを学校歯科医の先生と学校，地域が一体となっ

て，様々な取り組みを行って来ました。予算獲得のため

に交渉に何度も役所に出向いて，フッ素洗口の予算を獲

得した話など頭が下がる思いでした。その結果担当校で

は永久歯の一人当たりDMFTが下降傾向になってきま

した。この様な発表を聞いて私は大きな感動を覚えまし

た。本大会に参加して，更に驚いたことには質疑が活発

で時間が足りない位でした。1学校歯科医の先生方は，

学校へ沢山出向きたいと思っているのだが，学校側があ

まり呼んでくれない」という話が今年度も出ましたが，

学校関係者として耳の痛い話です。

　文部省の戸田芳雄調査官の講演のなかで，一生きる

力．を育む教育の大切さが叫ばれているとき歯科保健の

領域では，先取りする形で問題解決的な学習が進められ

てきたというお話がありました。改めて歯・口の健康づ

くりの基礎を培うことは，子供たちの生涯の宝となるこ

とを痛感致しました。

　　（栃木県矢板市立安沢小学校養護教諭・野中イト子）
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第62回全国学校歯科保健研究大会の

司会者として

ての経験がございます。全国各地からお招きする大会は，

が，緊張の糸を張りつめ，お越し下さるお一人一人に心を込めて，皆様に喜んでいただけるよ

うな素晴らしい大会になるようにと祈る気持ちでお迎えしたものです。今回の研究大会に司会

として参加させていただいた時に，その当時の事が思い出され，一言一言に祈りを込めさせて

いただきました。印象に残ったのは，研究大会の当日日本学校歯科医会の西連寺愛憲会長の御

挨拶です。地元の私達に代わって，各地からお越し下さった皆様へ地元沖縄の方言で述べて下

さったお言葉。ピーンと張りっめた沖縄コンベンションセンターの空気が，西連寺会長の流暢

な方言で，緩やかにそして暖かくなっていくのが感じられました。言葉は“言霊”と言って一

言・一言に不思議な力があると思います。一初めよければ，すべてよし．お陰様で，とてもい

い雰囲気で大会を進行させていただくことが出来ました。大会の経験を多く積まれた皆様が，

こうしたお心配りをして下さったことで，関係者の皆様は充分に真心を尽くすことが出来たの

ではないのでしょうか。研究大会と懇親会を終えた関係者の皆様のお顔には充実感と，お越し

下さった皆様のお顔には喜びが感じられ，私も熱い思いでいっぱいでした。

　それから，研究大会を聴いての感想ですが，先生方が日々，国民一人一人の歯の健康に御尽

力下さっていることに，感謝したいと思います。同時に，もっと国民一人一人が歯の健康の意

識を高めていく必要があることも強く感じました。私は数年前，夫の留学で子供達と共に海外

での生活を経験しましたが，そこで，親が子供の歯に対する意識の高さの違いを感じさせられ

ました。虫歯は勿論のこと，歯の矯正をし健康で美しい歯を持っことの関心の高さ。歯を見れ

ば，その子の家庭が見えてくるといいます。国際化で，海外へ行く機会はもっと多くなること

でしょう。この子供達が将来，歯のことでコンプレックスをもっことのないように，親として

できる限りの努力をしてやりたいと改あて思っております。今，長女が歯の矯正でお医者様に

お世話になっておりますが，親身になって下さるので有難く思っております。教育もそうです

が，歯の健康も家庭，学校，地域のお医者様と一緒になって，21世紀を担う子供達の健康も大

人達が気を配ってやりたいものです。

　最後に，第62回全国学校歯科保健研究大会で，貴重な経験をさせていただいたことに感謝致

します。そして，北海道開催の第63回大会のご成功と皆様のご健勝をお祈り申し上げます。

　　　　　　　　　　　　　　フリーアナウンサー　森田弘美

　第62回全国学校歯科保健研究大会では，大変お世話になり有難うございま

した。研究大会が終わり御一緒させていただいた懇親会では，各県からいら

した方々に声をかけていただきとても嬉しく思いました。一人間は一生のう

ちに会うべき人には必ず会える。しかも一瞬早からず，一瞬遅すぎないとき

に一と哲学者の森　信三先生がおっしゃっていますが，自分の人生を振り返

ると，本当にその通り。そしてその出会いは私の心をとても豊かにしてくれ

ます。ですから，それぞれの都道府県で開催することはとても大きな意味が

あると思いました。

　私事ですが，以前ラジオ沖縄に勤あていた時に，マスコミの全国大会が沖

縄で開催されました。その時，私も開催地の皆様と同じように受入れ側とし

　　　　　　　　　　　　　　　　　どんな大会でも同じだと思うのです
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第48回全国学校保健研究大会

　第48回全国学校保健研究大会が，

5日（木）～6日（金）の二日間にわたって宮城県仙

台市仙台サンプラザにおいて3，000名が参加して

開催された。1生涯を通じて心豊かにたくましく

生きる力を育む健康教育の推進　一一健康教育21世

紀への挑戦一をテーマに，①多年にわたる学校健

康教育の研究成果を踏まえ健康に関する諸課題に

っいて協議，2≠校保健及び学校安全に対する功

労者への文部大臣表彰を行った。

1．全体会：開会式・表彰式，挨拶＝文部大臣，

　　大会実行委員長，祝辞＝宮城県知事，歓迎の

　　辞＝仙台市長，文部大臣表彰被表彰者に表彰

　　状授与，記念品贈呈，次期開催県岐阜県教育

　　長挨拶。

　シンポジウム＝テーマ

　　F生きる力を育む健康教育のあり方

　コーデネーター

●日時：平成10年11月5日（木）～6日（金）

●会場：仙台市　仙台サンプラザホール

●主催1文部省，宮城県教育委員会，仙台市教育

　　　　委員会，日本学校保健会，日本体育・学

　　　　校保健センター，宮城県学校保健会，仙

　　　　台市学校保健会

　　　　　　　　　　　　　　　　平成10年11月

　文部省体育局石川哲也体育官

　　　（テーマの主旨説明）

シンポジスト

　　日本学校保健会青木宣昭専務理事

　　　（全国学校保健大会の歩み）

　　日本体育大学吉田榮・郎教授

　　　（全国学校保健研究大会の成果と課題）

　　日本学校歯科医会西連寺愛憲会長

　　　（学校歯科保健の現状と将来）

　　日本学校保健学会高石昌弘理事長

　　　（次世紀への飛躍を求めて）

2　課題別研究協議会一12課題について協議。

　　（第9課題　歯・日の健康っくりをめざす学

　　校歯科保健活動の進め方のみを掲載）

第48回全国学校歯科医協議会
●［時：平成10年11月5日（木）

●会場：仙台サンプラザ“クリスタルルーム”

●－k催二宮城県歯科医師会

●後援：日本学校歯科医会，宮城県教育委員会，

　　　　仙台市教育委員会

　第48回全国学校歯科医協議会は平成10年11月5

日（木）17時より宮城県仙台市仙台サンプラザ“ク

リスタルルーム”において約230名が出席して開
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催。第48回全国学校保健研究大会に併せて全国よ

り学校歯科保健担当者が参集して，学校歯科保健

の歴史，現状さらに将来について研究協議を行っ

た。

　宮城県歯科医師会吉田直人会長よりの歓迎の言

葉，来賓挨拶の後“学校歯科保健の過去，現在，

未来”のテーマに沿って，以下のとおり講演が行

われた。

1．講　演

　　　宮城県歯の歩みから

　　　一宮城県歯科医師会学校歯科医会中条幸一一

　　　　副委員長

　　（学校歯科保健に関する年表を提示，宮城県

　　　の先輩の黎明期から現在に到るまでの経過

　　　と進歩の歴史を説明）

2．　牛寺男IJ，；薄ギβ乏

　　　日本における歩みから一

　　　一目本学校歯科医会西連寺愛憲会長

　　（明治初年より我が国の口腔衛生，口腔保健

　　についての努力と日本学校歯科医会及び文

　　部省の献身的活動と21世紀に向けての展

　　開，WHOとの協力関係にも言及）
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L一

平成10年度学校保健関係功労に関する文部大臣表彰被表彰者一覧

　平成10年度学校保健関係功労に関する文部大臣表彰被表彰者として43名の学校

歯科医の先生方及び1団体が第48回学校保健研究大会の席上表彰の栄に浴されま

した。

職　　　名 都道府県名 氏　　　名 所属学校名

学校歯科医 北　海　道 鏡　　　新　泉 八雲町立八雲小学校

（43名） 〃 奥　田　　　茂 札幌市立柏中学校

青　森　県 黒　田　雅行 三沢市立第一中学校

岩　手　県 天　日　常　光 二戸市立御返地小学校

宮　城　県 米　澤　　　澄 中新田町立中新田小学校

〃 米　谷　東　信 涌谷町立涌谷第二小学校

秋　田　県 吉沢清忠 横手市立金沢小学校

山　形　県 迎　田　　　稔 鶴岡市立黄金小学校

群　馬　県 児　島二二也 高崎市立南八幡小学校

埼　玉　県 内　野　昭八郎 本庄市立藤田小学校

千　葉　県 篁　　　正　忠 茂原市立茂原小学校

東　京　都 石　川　行　男 港区立御成門小学校

〃 森永太悟 練馬区立小竹小学校

神奈川県 三宅　正代 秦野市立上小学校

〃 高　橋　紹　光 茅ヶ崎市立香川小学校

新　潟　県 山　中　観　一 佐和田町立河原田小学校

富　山　県 成　瀬　達　雄 福光町立福光中学校

山　梨　県 遠　山　兵　太 大月市立上和田小学校

長　野　県 三　澤　義　人 松本市立島内小学校

岐　阜　県 中　村栄　司 岐阜県立土岐商業高等学校

愛　知　県 藤井宏　次 名古屋市立野立小学校

滋　賀　県 中　西　　　久 守山市立玉津小学校

京　都　府 野添静里 京都市立深草中学校

大　阪　府 長　谷三郎 箕面市立箕面小学校

〃 上村正彦 大阪薫英女学院中・高等学校

〃 稲　田　秀雄 大阪市立旭陽中学校

兵　庫　県 正井洋　見 明石市立大観小学校

和歌山県 岩橋　　　励 和歌山市立宮前小学校

〃 森本　省悟 有田市立保田中学校

鳥　取　県 秋　山　富三郎 米子市立就将小学校
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一

職　　名 都道府県名 氏　　名 　　　　　　　　　　　一　、　　　所属裳1絞名　、　　．

島　根　県 富　永　睦恵 瑞穂町立瑞穂小学校

岡　山　県 櫻井　　　洋 岡山県立和気閑谷高等学校

広　島　県 山　田　隆　一 広島市立船越中学校

徳　島　県 秋　田　哲郎 鳴門市立鳴門工業高等学校

高　知　県 岡　西　静雄 土佐山田町立鏡野中学校

福　岡　県 別府　正敏 北九州市立山本小学校

〃 辻　　　政　博 大牟田市立諏訪小学校

佐　賀　県 福　成義孝 佐賀県立神埼高等学校

長　崎　県 川　島　利生 長崎県立有馬商業高等学校

熊　本　県 北　田　賢次郎 天水町立天水中学校

宮　崎　県 若　林　寿美子 宮崎市立住吉中学校

鹿児島県 児玉　利　徳 鹿児島市立谷山中学校

沖　縄　県 又　吉達雄 那覇市立開南小学校

学校保健・関係団体

　　　（1団体）
東　京　都

代表者氏名

市村好延
杉並区学校歯科医会

梅
ー

文部大臣表彰を受けられた先生方の記念撮影
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第48回全国学校保健研究大会
　　　　　　課題別研究協議

一　　●
■

「歯・ロの健康つくりをめざす
　　　　　　　　　学校歯科保健活動の進め方」

●研究協議題設定の趣旨

　　　　自分の歯や口に関心を持ち，自ら課題にっいて考え解決する能力や態度を育てること

　　　が必要である。その為の歯・［の健康っくりをめざした学校歯科保健活動の進め方を協

　　　議する。

●研究協議の内容

　　　コ〔　適切な歯及び口腔の健康診断の実施と事後措置のあり方について

　　　②　学校歯科保健の指導計画の作成と指導方法の1二夫にっいて

　　　⑨　指導や管理の効果をあげる健康相談及び健康相談活動個性指導の進め方にっいて

◆講 市自

◆指導助言

◆研究発表者

◆総括司会者

日本大学歯学部教授

東京都中央区立有馬小学校校長

宮城県柴田町立船岡中学校学校歯科医

滋賀県大津市立日吉中学校養護i教諭

宮城県米山町立善E寺中学校教諭

宮城県仙台市立馬場小学校校長

赤　坂　守　人

木　暮　義　弘

井
本
橋

野玉

山
高

裕

修
ヱ
J

イ

由紀ア

高　橋　俊　之
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歯・ロの健康つくりをめざす

学校歯科保健活動の進め方

東京都中央区立有馬小学校校長 木　暮　義　弘

1．研究協議設定の趣旨

　自分の歯や日に関心をもち，自らの課題につい

て考え解決する能力や態度を育てることが必要で

ある。そのための歯・口の健康っくりをめざした

学校歯科保健活動の進あ方を協議する。

2．研究発表者及び発表概要

q）宮城県柴田町立船岡中学校

　　学校歯科医　玉野井修先生

　　（平成8・9年度　宮城県　歯と口腔の健康

　　　づくり推進事業指定校）

　工　柴田町における歯と口腔の健康づくり推進

　　事業の報告

　　ア．幼・小・中一・貫した指導…ブラッシング

　　イ．幼・小・中の発達段階に即した指導

　②　中学校に対する指導

　く実践事例〉

　保健指導

　　みがいているのにむし歯になるのはなぜ？一

　・新しいカリオロジーとカリエスリスク

②　滋賀県大津市立日吉中学校

　　養護教諭　山本裕子先生

　　（平成7・8・9年度　日本学校保健会　児

　　　童生徒等歯・口の健康っくり推進事業指定

　　　校）

　①　教師の意識を変えた学校歯科医による保健
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　　相談

　2　健康診断結果を生かしたグループ指導

　・GO生徒に対するブラッシング指導

（3）宮城県登米郡米山町立善王寺小学校

　　　教諭　高橋由紀子先生

　　　（平成9・10年度　文部省　歯・口の健康

　　　　つくり推進指定校）

　ε　学校活動（歯・口の保健指導）

　・年間7～8時間

　・ティーム・ティーチングにより

　2　日常活動

　・児童一人一人の口腔内写真（カルテ）

　・CO，　GO児童に対する個別指導

　・幼稚園を訪問する体験活動

　3　地域への啓発活動

　・　歯ッピーだより一

　・学習会

3．研究協議の内容

q）適切な歯及び口腔の健康診断の実施と事後処

　置の在り方について

（2）学校歯科保健の指導計画の作成と指導方法の

　工夫について

（3）指導や管理の効果をあげる健康相談及び健康

　相談活動，個別指導の進め方について

（4）その他



第9課題　講義■

歯・ロの健康つくりをめざす

学校歯科保健活動の進め方

新しい歯科健康診断と保健教育の課題

H本大学歯学部小児歯科学教室教授 赤坂　守　人

1　ヘルスプロモーションの理念と今後の

　　学校保健

　1986年WHOのヘルスプロモーションに関する

オタワ憲章は，　人びとが自らの健康をコント

ロールし，改善することが出来るようにするプロ

セスである一と述べられ，健康のルネッサンスと

呼ぶにふさわしい画期的な理念を提唱している。

このことは，’ 病気を治す．という従来の考え方

から，健康をつくる　という考え方に，医療機

関中心から，家庭・地域社会中心．へとシフ

トすることにある。このヘルスフロモーションの

理念は，医療，保健，福祉，教育の各分野に大き

な影響を及ぼすと同時に，それぞれの分野が統合

され連携が図られるべきことを示したものであ

る。

　今後の学校保健の方向性は，このヘルスプロ

モーションの理念を基盤にして，地域保健との密

接な連携が図られるものでなければならない。そ

れによって，児童・生徒期の健康づくりはもとよ

り，個人が生涯にわたって健康で豊かに暮らして

いくための資質づくりとしての学校保健の役割を

果たすことになろう。

　平成8年，－21世紀を展望した我が国の教育の

在り方について一の中央教育審議会の答申は，こ

ども達に“ゆとり”の中で“生きる力”をアピー

ルしており，健康や体力は，　生きる力　を支え

る基盤として4〈liJ欠なものとしている。今日の急

速な生活様式の変化とともに．こども達の体力や

運動能力の低ド，肥満児の増加など生活習慣に起

因する新たな健康課題が生じてきている、生き

る力　を〕標にした保健教育とは，L健康に関す

る興味と関心を高め，健康の価値を認識させ，自

らの課題をみっけ，自主的に判断行動し，より良

く課題を解決する　というプロセスを通じて，健

康に生きる力を身にっけさせることである。

2　学校歯科健康診断改正の基本的考え方

　’均戎7年度に学校保健法施行規制が改正され，

今日の児童・生徒の健康課題の変化に対応して，

健康診断の全面的見直しが行われた。従来の疾病

の早期発見及び治療勧告の時代から，健康づくり

をめざした健康指向時代の学校健康診断の在り方

が示されている。ヘルスプロモーションの理念を

基盤とした新しい学校健診は，児童・生徒が自ら

の健康状態を把握し，自分の問題として捉え，自

律的な健康づくりに役立てることを目標にしてい

る。そこで，健診の結果は，健診後の保健指導や

定期的観察などの事後措置に重要な意義を有し，

さらに，保健教育と密接な関係を持っものでなけ

ればならない。そして，平成9年度，地域保健法
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及び母子保健法の改正に伴い，生涯を通じた健康

づくりを区市町村が中心になって推進していくこ

とが明確にされており，児童・生徒期の保健管理

・ 保健教育を担う学校保健と地域保健との連携が

以前にも増して必要となっている。

　3　新しい学校歯科健康診断の特徴

　平成7年度に改iPlされ実施されている新しい学

校歯科健診は，従来の内容から大きく変わり，さ

らに，歯科医療保健にも多くの影響を及ぼすもの

である。その内容やねらいにっいて充分理解して

おくことが必要である。

（1）スクリーニング健診として明確化

　　学校での健康診断は，地域の医療機関におけ

　る疾病診断とは異なり，健康状態の把握が基本

　的な考え方であって，問題あるもの，疑いある

　ものを集団の中から選び出すためのスクリーニ

　ングであることを改めて明確にした。即ち，健

　康の状態を3っの段階に分けること，保健指導

　や予防処置によって健全な状態を保てる段階

　（健全），引き続き観察下にあって積極的な保

　健指導と予防処置の組み合わせを行うことによ

　り疾病の状態に進行させないことが可能な段階

　（要観察），そして，医療機関により疾病状態

　の診断を受け臨床的な対応が必要な毅階（要精

　査），などに節い分けることにある。そこで，

　健診者はCO，　GOなどの要観察の判断は，口

　腔環境などのリスク因子を観察しながら判断す

　ることが必要となる。一方，児童・生徒及び学

　校関係者は，これら健診結果から，事後措置と

　して疾病に進行させないために日常生活の中で

　より積極的な保健行動をとることが要求されて

　いると理解すべきである。

（2）新しい診査項目の導入

　　今回の改正では，小児の口腔疾患の変化，口

　腔環境の改善，医療要求の多様化など新しい時

　代の変化に応じて，新しい診査項日が加えられ
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　ている。最も重要で特色ある改正の一っがC

　O，GOの導入である。　CO，　GOは，学校歯

　科医，学校関係者が児童・生徒に適切な保護指

　導を行うことによって，う蝕，歯周疾患の予

　防，進行抑制が可能な状態のものであり，この

　CO，　GOをもって児童・生徒が生活を見直

　し，自分の健康は自分で守る意欲を育てる契機

　となり，健康教育の教材としても有効である。

　そして，CO，　GOの診査基準をどうするか，

　また，事後措置への対応をどのようにするか，

　学校歯科医，学校関係者の資質が試されている

　といっても過言ではない。しかし，CO，　GO

　に対する保健指導と予後との関係など，今後，

　検討しなければならない課題も多い。

　　今回の改正では更に歯列，咬合，顎関節の診

　査，歯垢状態診査などが加わった。特に歯列，

　咬合，顎関節は今後社会的関心とその対応が増

　加することが考えられている。これらを診査す

　る目的は，児童・生徒が学習活動を送るにあ

　たって，機能的あるいは心理的な障害になって

　いるか否か，また，う蝕や歯周疾患の誘因にな

　るかなど，重視すべきであって臨床における疾

　病異常の診査とは目的が異なることを理解すべ

　きである。今後，顎関節診査による要観察児へ

　保健指導をどのようにすべきか，また，要精査

　児に対する地域の臨床機関の対応はどうすべき

　か，その課題は多い。

（3）保健調査の活用

　　健診を的確に円滑に実施するため，あらかじ

　あ児童・生徒の健康情報を得ながら健康状態を

　総合的に評価するもので，補助資料になるもの

　が保健調査である。従来，歯科領域では十分活

　用されていなかった。今回の改正で顎関節，歯

　列，咬合が診査対象として加わったこと，CO

　などの事後措置に保健指導が重視されるように

　なったこと等の理由により，保健調査の一層の

　活用が望まれる。保健調査の内容は，各地域の

特性を考慮し独自のものが考えられるが，その



　一例として，日本学校歯科医会から発表されて

　いる。

（4）学校保健委員会の活性化

　　学校での健康づくりを実りあるものにするた

　めには，学校保健関係者の連携を強化し，組織

　的計画的に取り組めるように学校保健委員会を

　強化，活性化することが必要である。また，学

　校保健委員会は，児童・生徒に起こっている健

　康課題を把握し解決するために，学校，家庭，

　地域社会が連携して健康づくりを推進していく

　ためにも，必要不可欠な組織である。平成9年

　度に地域保健法の改正があり，生涯を通じた健

　康づくりを区市町村が中心になって進あていく

　ことが明確にされ，学校保健と地域保健の連携

　が以前にも増して重要となった今日，学校歯科

　医は，一方では地域でのかかりっけ医でもあ

　る。かかりっけ医として住民から信頼を得，良

　い医療を行うためにも学校歯科医は積極的に学

　校保健委員会に参加すべきである。

4　学校歯科保健教育の新しい課題

　高齢化時代の到来に伴ない，我が国の歯科保健

医療の目標として，8020運動が提唱されてき

た。これは，健全に歯を残すことは，高齢者に限

らず，各ライフステージのQOLにとって重要で

ある口の機能，特に食べ物を「咀囎する．，一嚥下

する」などの摂食機能を豊かに営むために不可欠

であることを改めて認識すると同時に，生涯にわ

たる歯と口の健康づくりの目標を具体的に示した

ものである。この運動を達成するには，現在，歯

を失う大半の原因とされるう歯，歯周病の発病時

期にあたる児童・生徒期に，学校保健による保健

教育，保健管理が重要な意義を有することは言う

までもない。

　一方，わが国の生活様式の変化とともに，健康

問題では生活習慣病が重視されるようになり，日

常生活での食生活の在り方が注目されるように

　　　　　　　　　　　　　　第9課題　講義■

なってきた。平成7年度，日本学校保健会口腔機

能委員会は，児童・生徒を対象に，食べ物の食べ

方に関する調査を行ったところ，食べ物を咀噌す

るなど口の機能を十分に生かした豊かな食生活を

営んでいるとは言えない実態が明らかにされてい

る。そこで，今後，児童生徒の健康づくりの中心

的課題に，「食生活の在り方」を取り上げること

が急務となっている。

　食の行動，食べ方と口の機能の発達とは深い関

係にある。この機能の発達期にある児童生徒に対

し，咀噛と食生活とのかかわりにっいて，保健教

育を行うことは，最も適当な時期といえる。ま

た，口腔の機能を健全に発達させる豊かな生活，

食環境を再考することは，単に児童生徒に限らず

あらゆる年齢に，そして，あらゆる健康問題に共

通する内容を含んでいるため，家庭，地域と連携

する学校保健という立場からも適した課題と考え

られよう。

5　児童・生徒の咀囑機能の育成

　口の機能（はたらき）は，食べ物の咀囎，嚥下

など“食べること”そして人と“話すこと”な

ど，生命維持のための基本的な機能であり，また

人間らしく豊かに生きることと関係した機能でも

ある。そこで，この機能が低下し，何らかの障害

を受けることは，口・歯の健康に限らず，全身の

からだやこころの健康にさまざまな影響を及ぼす

ことが知らされている。

　口の機能の中でも“食べること”は，生きる意

欲（力）にも関係しており，とくに良く咀噛する

ことは，多種多様な種類の食べ物を摂ることが可

能となって，どのような環境変化にも適応し耐え

る生きる意欲（力）の源となっている。しかし，

近年さまざまな分野から，こども達にっいて“噛

むこと”を中心に，摂食（食べること）の機能に

っいての訴えや，機能の明らかな低下を示す状態

が報告されている。咀嘲は哺乳運動のような生得
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的な機能ではなく，学習によって正しく獲得され

る機能である。そこで咀囎機能を引き出し，発揮

させるには，咀囎機能の発達期に何らかの手だて

が必要になってくる。特に今日のこどもを取り巻

く食環境は，これら機能を正しく育成するには決

して好ましい状況にあるとは言えないからであ

る。

　咀囎機能の発達は，基本的な機能が獲得される

哺乳・離乳期の乳幼児期と，機能が強化され成熟

する児童・生徒期に分けられる。そこで，咀囑の

育成は乳幼児期から始まり，その問題は乳幼児期

からの影響によるものと言える。あらゆる運動，

感覚系の発達と同様，咀囑の発達も，中枢をはじ

めとする咀囎にかかわる諸器官の発育による変化

に関係して発達する。同時に，口腔の諸器官は咀

囎など機能の発達にともなって発育するという，

両者は相互関係にある。そこで，咀囎を引き出し

発達するには，口腔の発育，特に歯の発育と咀噌

機能の発達との関係を知っておくことが必要であ

る。さらに，環境条件として，食べ物の大きさ・

物性，及び食事時の姿勢，食器（具）による食べ

方との関係などを理解しておくことが児童・生徒

の咀囎の育成にとって重要なことである。

6歯・口腔の発育と咀囎との係わり

　咀囎とは，食物を破砕・臼磨し，唾液を分泌し

混和して嚥下しやすい食塊にする運動である。こ

の運動を行うために，歯根膜，咀囎筋，顎関節な

どの抹梢器官からの入力系，中枢処理系，その運

動出力系が総合的に働いて，摂取された食物の大

きさ，硬さに合った下顎運動が行われる。とくに

咀囎の発達・学習上で最も重要な離乳の移行は，

歯が生えることにより生じる歯根膜受容器からの

情報や口腔の形態的な変化に最も影響を受ける。

　第二乳臼歯が生え，噛み合わせが完成する時期

に咀囎運動はほぼ完成する。乳歯列完成期の咀噌

能力は成人の約60％といわれ，この時期にう歯や
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歯列不正があると上ド顎歯の接触面積は減少し，

咀囎能力は低一ドする。そこで，このような状態に

ある幼児の食事にはf分な配慮が必要である。

　幼稚園年長から小学校低学年にかけて第一大臼

歯が生える。この第・大臼歯が噛み合うと，接触

面積が広くなり噛む力が大きくなるため，咀囎能

力が増大する。そこでこの時期には，特に噛みこ

たえする食べ物を良く咀噌する食べ方を考えるべ

きであろう。

　この後，前歯の交換期を迎え，　一時的に歯がな

い時期がみられる。そこで，この時期には食べ物

をくわえて食べ物の硬さ・大きさを感知する能力

が低下し，噛み切ることもF手になって咀囎能力

が低下する。また，この時期には，食べ物をこぼ

しやすくするので，こどもの唇や口をしっかり閉

じながら，食べ物を摂り込むような指導を行うべ

きである。そして前歯が生え揃い咀囎能力が高く

なる時期には，むしろ，やや硬めで，噛み切らな

いと嚥ドできないような大きめの食べ物を与える

ことも噛む機能を引き出すために必要である。

　小学校高学年ごろに奥の臼歯の交換期を迎え

る。この時期は乳歯が脱落し永久歯が生えるまで

一部に歯が無い時期である。この時期にも咀噌能

率が一時的に低下することが知られており，食事

時間，食べ物の調理法などの配慮が必要である。

　このように，咀囎能率は年齢に比例して高まる

と理解すべきではなく．また，歯の生え方，う

歯，歯列不正など口腔の状況によって異なること

を知って対応すべきである。

7　食べ物の大きさ，物性と咀噌の係わり

　最近こども達は，ますます，食べ物に歯ざわり

舌触り感の良さを求めるため，噛まねばならない

ような食べ物を嫌う傾向にある。咀噌運動に影響

する食べ物の物性には，固さ，ひずみ，疑集性，

付着性などがある。最近では咀囎活動量からの食

品分類が検討され報告されている。それぞれの食



べ物の咀囑筋活動量は，嚥下までの咀囑回数と高

い相関がある。そこで，食べ物の一口量を嚥下す

るまでの咀囎回数を測定することによって咀囎活

動からの食べ物分類が可能である。

　食品の調理法と咀囎活動とは密接に関係する。

そこで，食べ物の大きさを大き目に調理すること

によって，噛み切る，砕くなど咀囑運動を引き出

すことが必要である。一般に野菜類は煮ることに

よって咀囎回数は減少するが摂取量は増加する。

食べ物が持つ栄養摂取と咀囑することの両面の機

能が，ときに相反することがあるのでその両面の

バランスを考慮することが必要である。

　現代食の特色は加工食品に限らず，全体に加熱

調理をしすぎる。外食の比率が多くなる現代人の

食べ物を選択する際，食べる食品の素材が何であ

るか，ある程度分かる調理形態は，栄養学的な評

価が可能でもあり，また，咀囑活動を引き出す食

べ物であるとも云えよう。

8　食事姿勢，食器・食具類など食事の仕

　　方と咀咽

　最近のこども達の特徴的な食べ方は，食卓に

水，お茶，牛乳など飲料類を置いて，口の中の食

べ物を良く噛まずに流し込みをするのが多い。平

成7年度の日本学校保健会の調査によると，食事

時飲み物をよく飲むかという質問に，よく飲むと

するものが小学校で55％，中学校で56％にみられ

た。このような食べ方が生じてきた理由には，食

事時間を十分に取ろうとせず，また食べ物を噛ま

ずに喉越しの良さを求めようとすることにあろ

う。そこで，飲み物は最初か最後に飲むように

し，口の中に食べ物がある間は飲み物は控えるよ

うにする。

　我が国は多種多様な食材と調理法に恵まれてい

る。それぞれの料理，調理には，合理的な食器，

食具を使いながら，伝統的な食べ方，食べる姿勢

がある。皿はテーブルに置き，スプーンですく
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い，ナイフとフォークを使って食べ物を摂り込

む。和食は茶碗やお椀が食器であって，食器を手

に持ち箸を使って食べる。不合理な組み合わせは

食事のマナーを崩し食事姿勢が乱れるため，正し

い摂食機能を引き出すことができない。このよう

なことは幼児のときからテレビを観たり，マンガ

本を読みながら食事を摂ることが影響していよ

う。また両親から食事のマナーを躾として伝承さ

れなくなったことも関係していよう。

9　食事を美味しく，楽しく食べること

　美味しく味わって食べることは，食べ物をよく

噛み食べ物の味を味わって，唾液をよく分泌させ

ることに関係する。それはまた，単に食べ物の味

を味わって美味しさを感じるのではなく，家族や

友人との語らい，食事する場所の雰囲気，料理の

盛り付け，そして食べ物を口に取り込んだときの

形，硬さ，噛んだ時の歯ごたえ，味覚，喉越し，

匂いなどすべての我々の感覚が快の刺激を受けて

もたされるものである。

　最近，こどもが・人で食事を摂る孤食が多いと

され，また朝食を欠食する者が多い。一人で食べ

たり，まとめ食いは栄養的にも偏り，食欲が減退

することが知られている。こどもと家族とが一緒

に食事を摂るように努めるべきである。また，こ

どもの数が少なくなり，一一人のこどもに親の目が

行き届くようになると食事の仕方について親の注

文が多くなり，こどもにとって食事を摂ることが

苦痛になってくる。そして親自身も忙しくなる

と，こどもの食事の仕方を急がせる傾向になる。

現代では学校給食をも含あ，食事時間を十分に

取ってゆっくりと食事を摂ることが少なくなって

いる。

　食事前にはこども達が空腹感，飢餓感を持って

食事するようにする。そのためには，屋外での適

度なスポーツ，運動を行い，規則的な生活習慣を

心がけるようにする。
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10児童・生徒の歯科保健教育に咀噌の育成

　　を導入した場合の課題とその事例報告

　従来，学校歯科保健における歯・口の健康づく

りを目標にした保健教育は，う歯，歯周病の疾患

の予防を目的にした歯磨指導に代表されるような

疾病志向であった。今後は，これらの保健教育に

加えて，現代的な課題になっている口腔機能，と

くに咀噌の大切さから改めて歯・口の健康づくり

をめざした保健教育を考えていく必要があろう。

最近，各地でこのような目的をめざした試みが報

告されるようになった。

　一咀囑の育成一を主題にした保健教育が評価を

受け，普及していくためには，幾っかの課題があ

る。第一は，児童・生徒が自分の咀囎能力（状

態）を評価し，動機づけとなるような簡便な咀囎

評価法に対してどのような方法を用いるか。第二

は，日常生活で咀囎活動の面から食べる食品を選

ぶ場合，どのような基準，情報をたよりにすれば

良いのか，第三は，日常生活での食事の内容は，

ほとんど保護者によって決定されていることが多

い。そこで，この保健教育は，家庭・保護者との

連携が要求される。この方法を具体的にどのよう

に進めたらよいのか。

　講義ではこの点に触れながら，某小学校での咀

囎をテーマにした保健教育を試みた事例を紹介す

る。

参考文献

日本学校保健会：歯・口の健康つくりをめざして（n）

平成10年発行。

182／日本学校歯科医会会誌　81号　1999年2月



第9課題　研究発表■

「柴田町における歯とロ腔の

健康づくり推進事業について」

宮城県柴田町立船岡中学校学校歯科医 玉野井 修

1　平成8年度，9年度「歯とロ腔の健康

　　づくり推進事業」について

　平成8年度，9年度に柴田町第一幼稚園，船岡

小学校，船岡中学校が当事業の指定を受け，推進

事業が行われた。船岡中学校学校歯科医として事

業に参加させていただき，その報告，感想，今後

の目標など歯科医師の立場から報告させていただ

く。

　今回の事業の特徴は，単一校の指定ではなく，

幼稚園，小学校，中学校の3校を指定しその連携

を図り事業を展開する点であった。3校ともに，

ブラッシング指導，食事指導，講演会，研修授業

等々独自に進めていた感が否めない。3校連携し

て歯と口腔の知識を啓発するのであればもう少し

事業全体の方針をきちんと決あて展開すべきで

あったと思う。具体的には以下のようなことが考

えられる。

（1）全学年で大切なこと

　　4才～15才までの児童，生徒であるから，そ

　の理解力も様々だが，口腔内も乳歯列から永久

　歯列へと変化してゆく。そのような多様な状況

　においても歯科に関して共通な重要事項があ

　る。第一はブラッシング指導であろう。また，

　食事指導も欠かせないと思える。学校歯科にお

　いてはかなりマンネリ化した部分ではあるが，

　マンネリ化していても繰り返し伝えることによ

　り，定着をはかるのは大切な事であろう。この

　部分に関しては，どこの指定校でも確実に実践

　されており，今回の指定校でも確実に実践さ

　れ，今回の柴田町での事業においても一定の成

　果は出せていると思う。実践の仕方において

　は，様々な工夫がなされており今後も継続を期

　待する。

②　学年によって変わること

　　ブラッシング指導や食事指導の様に全学年に

　共通して指導するべきことの反面，年齢，理解

　力に合わせて段階的に教えるべき事もある。幼

　稚園であれば，一むし歯のばい菌がお砂糖をえ

　さにしてどんどん歯に穴を掘ってしまいます、

　でも良かろう。しかし小学生では，食事とむし

　歯の関係等々より深い知識を教えるべきである

　し，中学生ではその他に科学的な解説や，歯肉

　の知識，審美，矯正，スポーツ歯学，口臭につ

　いて等々むし歯以外の様々な知識も教えるべき

　だし生徒も望んでいるのではないかと思える。

　元来義務教育は中学生までであるので中学生の

　うちに体の健康に関する知識を教わるのは当然

　のことであり，歯科に関しても同様であるが時

　間的なこともあり，すべて伝えることは勿論不

　可能である。そういった意味では今回柴田町で

　作成した副読本は良かったと思う。この一冊を
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読めばむし歯，歯周病，その予防法，キシリ

トール等の新しい話題も入っており卒業後も手

元において読んで欲しいし，今後は宮城県で，

全国でこういった本が作成され全生徒に配布さ

れることを希望する。特に中学生向けの副読本

は必要と思える。現在，社会人，お年寄りまで

含めて歯科の知識に関しては，一むし歯のばい

菌がお砂糖をえさにしてどんどん歯に穴を掘っ

てしまいます」から一歩も出ていないように思

うのは私だけでしょうか？　中学生には是非も

う一歩進んだ知識を与えて社会全体の歯科知識

の向上，ひいては8020運動の達成へ向けて

進めると，すばらしいであろう。

　以上2点を考慮して3校連携して事業展開す

ると良かった。具体的には幼稚園ではブラッシ

ングの習慣づけ，小学校ではむし歯の成り立

ち，中学校ではより一歩進んだ歯科知識を含め

た様々な知識を，といった確認が事業前に是非

欲しかった。今後参考とされたい。

2　中学校におけるむし歯教育について

　前段で述べた通り中学生には中学生に応じた歯

科教育があるべきである。社会人として充分に通

用するレベルのものを教えるべきと考える。生徒

自身も「むし歯になるから歯ブラシしましょう一

だけではきもちがっいてこれない。様々な他の歯

科知識も知りたいに違いないのである。実際アン

ケートをとってみると，「何回みがいてもむし歯

になるのですが，どうしてですか？一一キシリ

トールって何ですか？」「クリスタやアパガード

は歯によいのですか？」「口臭が気になります．

「歯並びが気になるので矯正したい」「乳歯は抜け

てしまうのにどうしてむし歯になったら治さなけ

ればいけないのですか？一等々実に様々な事に関

して興味を持っている。この多種多様の質問に関

しては従来の学校歯科教育では対応してゆけな

い。また，歯科医療の学問は日進月歩である。常
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に新しいことも取り込みながら，指導に当たるべ

きであろう。

（1）新しいカリオロジーとカリエスリスク

　　上記のごとく中学生に関しては多種多様な歯

　科教育があり得るのだが，今回船岡中学校にお

　いて新しい分野の指導として唾液の緩衝能テス

　トを行ったので，このことに関して報告する。

　　学校歯科においては最大の柱ともいえるむし

　歯予防については従来のブラッシング指導と食

　事指導で砂糖を採りすぎないようにする，と

　いった事が中心であった。この2点は非常に重

　要ではあるが，むし歯予防のすべてではない。

　何回みがいてもむし歯になるのはなぜ？　と聞

　かれたときに充分説明できるか？　確かにみが

　いているつもりでも充分みがけてない場合もあ

　るだろうが，かなりみがけているのにたくさん

　むし歯ができる人がいるのも事実である。現在

　新しいむし歯の学問（カリオロジー）では　カ

　リエスリスクーという単語がよく使用される。

　むし歯になる危険因子，むし歯になりやすさと

　でも訳せよう。カリエスリスクには多くのもの

　がありブラッシングはその中の一っである。中

　学校の副読本の中では12項のリスクに関して列

　挙してみた。詳しくは副読本を参照していただ

　きたい。以下簡単に列挙すると

　①年齢（生えたての歯はやわらかくむし歯に

　　なりやすい）

　②　食事の回数

　③口腔内の菌の種類と数（特にミュータンス

　　と乳酸菌）

　④奥歯の噛み合わせの面の溝の深さ

　⑤　フッ素の使用

　⑥歯質（硬いか軟らかいか。年齢にもよる。

　　妊娠によって子供にカルシウムをとられるこ

　　とはない）

　⑦　唾液の量

　⑧　唾液の質（特に緩衝能）

　⑨歯並び，噛み合わせの状態



⑩ブラッシング

⑪　母親の口の中の菌の種類と数

　⑫定期検診の有無

　　ここでは12項だが，他にも色々なリスクが考

　えられる。一般に⑩ブラッシングのみがリスク

　と認知されているが他にもたくさんあるのであ

　る。そして，それぞれのリスクに関して色々な

　方法が考えられるのであり，そういった事も教

　えてゆくべきである。今回船岡中学校において

　は特に⑧に注目して唾液の緩衝能テストをして

　生徒のむし歯の数との比較を行った。時間が足

　りず最後のまとあがうまくできなかったものの

　新しい試みとしては成功であったと思う。少な

　くとも唾液にも質や量が人によって異なり，そ

　れがむし歯のできやすさに大きく関与している

　ことは伝わったのではないか，できればよく噛

　む事で唾液の量も変わって来ること，キシリ

　トールガムがよい等解決法をもう少し伝えられ

　ると良かった。

②　今後の中学校の歯科教育

　　今回はカリエスリスク中心となったが前述の

　通り中学校の歯科教育に関しては実に多くの事

　　　　　　　　　　　　第9課題　研究発表■

柄を伝えるべきであり，その為には充実した副

読本の普及が望まれる。そしてその副読本には

むし歯，歯肉炎歯周病といった基本的なことか

ら顎関節症，矯正，美容審美，口臭，スポーツ

歯学，高度先進歯科治療。母親になる時の歯科

注意点等も含み作成されると一生役立っ本にな

ると思う。

3　おわりに

　今回の柴田町での推進事業に関しては多くの良

かった点，悪かった点があったがそれぞれ1っず

つ挙げて稿を終える。

（1）良かった点

　　副読本の作成ができた。

　　今後の歯科保健指導の基盤になりうる。

（2）悪かった点

　　組織構成において実務を計画実行する推進委

　員会に歯科校医を入れなかった。

　　立案段階での専門知識が不足していたように

　思う。
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健康の自主管理できる生徒の

育成をめざして

滋賀県大津市立日吉中学校養護教諭 山　本　裕　子

1　はじめに

　生徒は，全体的に，ひとなつっこく，明るく，

素直で，生徒会活動・行事・地域ボランティア活

動等に積極的に取り組んでいる。保護者や地域の

教育への関心は高く，なかでも青少年健全育成に

積極的に取り組む姿勢は，4学区とも非常に強い

ものがある。欲を言えば，家庭・地域の教育力の

向上がまだまだ望まれるところであるが，PTA

活動等前向きに推進されている。

　さらに，平成7年度から9年度まで一歯・口の

健康っくり推進事業．を受け，4幼稚園・4小学

校・中学校の9校園（約3，000人）で，校園の発

育・実態に合わせ，さらに校園間での連携を生か

した歯科保健教育の推進をめざして取り組んでき

た。

2　生徒の実態

　近年，歯科保健意識の高まりで，一時期よりう

歯罹患率が減少しっっある。一方で生活環境の変

化に伴い，歯肉炎などの歯周疾患や咀囎などの口

腔機能が未発達の問題等新たな課題が出てきてい

る。

　本校でも同様な課題を抱えている。年度別歯科

健診結果を基に，本校の実態をまとめてみた。

（1）実　態

　①　本校1年生のう歯は，平成3～6年度は一

　　人当たり「3本未満」であったが，7年度は

　　増加し9年度は減少に向かった。　（表1，2

　　参照）

　②平成3～6年度は，中学2～3年でう歯が

　　年間1本加算するペースで増加していた。

　　（表1・2参照）

　③検診後，2年生では歯垢．3年生は「歯

表1　う歯状況の推移［歯科検診結果］

し城3年度b・’成4‘曖草戒5’陵勇成6渡 ・賊7隼度 ・域臓卜城・年度

在　　籍　　数 hO58人 ，091　11，036　　　992　　　　　　　　1 982 93婁 922

受　検　者　数 LO31人 1．050　　1，021　　　986 965 9ユ0 880

処駝ノ蓬数 123人 168

　16311261193
408 皇87う寒の

ある よ処置者数 150人

　　1　　　　　　　・137　　　　　354　　　　　　　　　395　　　　　　　　　　　　　　327　　　　　　　　　　　　［

367 272

う歯保有率 817％ 862　　806　　83．5　　850 856 863

人・｝’均う歯数 11本 11　1　36　1　39
　　　　　　　1

38 1．0 38

｛1均う醤数 28本 2g i　282了 35 4．3 37
2：，　わ崖数I　　　　　　　　　　　　　　　　　　I 2本 111　25　　361 36 4．5 39
　　　　　　　I
I顕・均う…願　　52ム

　　1
5　1　1　　　　　5　5　ト　　　　　5　2　1　　　　　乳　3　［　　　　　3　6

1

38

表2　12歳（中学1年生）の永久歯の一人当たり平均
　　う歯等数の推移

；城・膿圃鍍［櫛鍍レ成畷 、’成丁年度　　成8年度 友9年慶

在鰭数「336人 352 349
1　　310

　　　1328

298 298

受検者数 332人 348 345 310 320 294 281

う爾　本 全国本佼 全国本校 全国本佼 全国本咬 全国本校 全国本校 全国本咬

処置歯数 3，033．36 3001238 2．8612．35　　1

2．81223
　　遍

269283
　　’

256255
　　1
2431279　　1

天処賀賞数 1．22012 113051 11901了 114051 098063 090171
　　1
08了094

計 12512．78　　1 1．131292　　1 1・5128213952・・ 367346 346ト426　　ト 33013．3了　　1

（rD計測の推移と内訳の数値とは，四捨五入しているため一致しない場合がある、

186／日本学校歯科医会会誌　81号　1999年2月



　　周疾患」を指摘され，歯は磨いているけど丁

　　寧に磨けていない現状を知った。

　④校区の幼・小で歯科保健の指導に偏りがあ

　　る。

（2）問題点

　①小学校との歯科保健指導連携を見直す必要

　　がある。

　②　第2大臼歯の萌出が完了する中学2年生を

　　中心に，歯磨き指導を含む歯科保健教育が必

　　要である。

　③年度より導入されたCO歯の指導が，徹底

　　できていない。

　小学校の歯磨き指導で習慣化を意識づけされて

いたのが，中学校になると薄れたり，磨き方に問

題があったり，教師の関心も低かったりで，永久

歯の萌出時期等の発育過程も考慮した総合的な歯

科保健教育の充実が目標になった。

3　実　践

　歯・口の健康は全身の健康にも密接な関連があ

り発育段階から見えてくる課題に加えて，生活リ

ズムや食生活等の生活習慣・生活行動の確立をめ

ざした総合的な健康っくりが必要である。本校で

は，歯科検診結果や実態調査結果から見えてくる

生徒の実態を基に，本校の歯科保健目標r生命を

尊び，基本的な生活習慣を確立させ，健康の自主

管理できる実践力を持った生徒を育成する。』

の，自主管理力の育成を生徒にどのように認識さ

歯・ロの保健指導目標と指導内容
　　　1目　標

指　　導　　内　　容
爾と口の発育と特徴

懸状態の馴 みがき方 食煙’舌

歯や日の 永久歯が生えそろ 　　　　　　　1・ むし幽，歯肉 ・ 効果的な歯垢清捲 ・ 間食の選択

釦の課題 い水久歯の咬合か 炎の原因と予 の仕方と用具を㌔II と食へ方の

を解決し 完成する、 防の1乃かわ り，自分にあった r把管理が
毎日の生 ・永久歯のむし歯が かる。 みがた方を1夫す できる．

盾に’1か 多発しやすい時期 ・不正攻会が健 ることがてきる、1 ・食’｛．王の改

すことか 歯肉炎にかかる’1 康に及ほす影 歯みがきで歯肉炎1 善ζrに管
できる． 徒が増加し．症状 響についてわ 力改善できること 理かでき

に個人差がみられ かる。 かわかり，毎日の る、

る。 口臭の原因と 案賎に役立てるこ
1 予防のll方か とができる

l　　　　l わかる　1
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せるかを，校内で検討した。その中で，幼稚園・

小学校とも連携し，学校から地域へと広がる歯科

保健活動を通して，生徒が地域の一員として「健

康つくり　を自覚する取り組みを中心に実践を進

M）ることにした。

（1）生徒への実態調査（検診の待ち時間に実施）

　二歯磨きの実態調査および治療に行かない理由

00

90

80

70

60

0
0
0
0
0

％　　（図2）歯みがきは？
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■1日3回

ー
圏 一 一
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・ 歯磨きは11i2回以ヒ60～

90％と定着。

女r・に1日3回磨く者多い。

・むし歯の治療に行くつもり

がない者約2割

・男r・に治療へ行かないと回

答した者やや多い

・治療に行かない理由一行く

ひまがない一が多い

（2）教職員の研修や歯科健康相談（検診含む）

　①　歯科保健研修

　　　平成4・6年度，学校歯科医の紹介で大阪

　　から歯科衛生士を招き，歯磨き指導を含めた

　　成人歯科保健にっいて研修を深めた。　（昼食

　　後の歯磨き姿が増えてきたが，生徒への働き

　　かけは弱く感じた。）

　②　歯科健康相談（検診）

　　　平成7年度から教職員の希望もあり，学校

　　歯科医の同意を得て，生徒の検診終了後実

　　施。

　　一歯磨きは良くしている．と胸張っていた人

　に歯石・歯肉炎があったり，片側の噛み合わせ

　の摩耗が目立った人，一歯には自信ない。親の

　歯質もひどいから．と渋っていた人がア歯質・

　手入れとも良い』とおほめにあずかったり，時

　間は長い人で10分程度。以後の歯科保健活動

　推進時にこの検診を受けた教職員は協力的で，

　8020運動の必要性を共感できたと感想を聞

　いた。

（3）歯磨き指導

　①個別指導・グループ指導

　　ア．CO・GOへの歯磨き指導（平成7年度）
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　本校の検診実態と学校歯科医の指摘で，3

年生を中心に個別指導を計画した。

う歯

327人

止咬念2

16

歯肉炎（2）

42

歯垢（2）

2

歯肉炎｛2）

72

歯垢（2｝

41

CO3年のみ｛2｝

18

イ．CO・GOへの健康相談（10年度）

受検者数

873人

CO　　歯垢1　歯垢2

203　　　64 22

GO　　　G
83 46

　　　　歯科衛生士と連携し，唾液pHテストを

　　　使用して，歯磨きの大切さを視覚に訴え

　　　る。

　②全体指導（2年生の学年指導講話）

　　ア．歯科保健講話と歯磨き指導

　　　　学級指導1時間をとり，毎年2年生を対

　　　象に専門家を招いてビデオ教材等を活用し

　　　歯磨き指導（歯ブラシ・糸ようじ）を含む

　　　歯科保健指導を実施した。

（4）生徒保健委員会の指導

　①啓発ポスターの作成

　　　歯の標語と合わせ，一歯の衛生週間∫文化

　　祭一に掲示

　②紙芝居作成

　　　施設訪問で幼稚園での活動時に，生徒が活

　　用できるよう，歯と健康の話題を3部作成。

　　幼稚園以外に，小学校にも貸出し活用でき

　　た。

　③文化祭で歯科保健教材を掲示

　　　歯科保健パネルや「学年テーマー資料を掲

　　示，位相差顕微鏡で口腔内細菌，咀囑回数の

　　多い食品の試食等を実施。

　④歯磨き指導実習

（5）施設・園訪問による「歯科保健指導一体験

　　1年生が2学期に施設訪問（学区を中心に幼

　稚園・保育園・養護学校・老人ホーム等）し，

　交流を通して人間理解を深める実践活動の中

　で，歯科保健指導実習を体験させた。

　c平成8年度（組ごとに訪問先が決定）
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　二平成9年度（4幼稚園すべて訪問）

（6）歯科保健授業

　　学力向上推進会議が組織する健康教育部会

　で，歯と口の健康をテーマに研究を進あてき

　た。小学校では学校歯科医から小6年を対象に

　歯科保健講話があるが，中学校では進展がな

　い。中学生を対象に学校歯科医による研究授業

　を設定し，今後の足掛かりを探ってみた。

　実施日：平成8年11月13日（水）13：40～14：20

　クラスニ2－8組

4　おわりに

　本校では平成7年から3年間「歯・口の健康つ

くり推進事業一を窓口に，学校教育の中で身近な

話題である歯科保健を通し，「健康の自主管理で

きる生徒の育成一をめざしてきた。その成果と課

題をあげると下記の通りである。

（1）成　果

　①教職員の歯科保健に対する意識の向上がみ

　　られ健康管理にも前向きな姿勢がみられる。

　②生徒のう歯保有率は横這い状態であるが，

　　学年のう歯保有率差は縮まっている。

　③歯科保健授業を2年生に位置づけてきた。

　④地域との連携の中で生徒に活躍場面を持た

　　せその活動を通して，r精神的な自立と人間

　　形成」を促す体験を得ることができた。

　⑤　校区の教職員との連携で，幼・小での歯科

　　保健指導の足並みが揃い，中学校での指導が

　　展開しやすくなった。

（2）課　題

　①CO，　GOへの個別指導時間が短かすぎ，

　　う歯になるまでに歯磨き指導の回数と工夫が

　　必要である。

　②　昼食後の歯磨きを小学校と同様に日課に組

　　み入れることができなかった。　（個々に人前

　　を避け実施）環境整備も改善の余地がある。

　③保護者対象への働きかけが弱かった。



第9課題　研究発表■

見つめよう心と体

共につくろう歯っぴいライ7

～歯・ロの健康つくりの実践を通して～

宮城県米山町立善王寺小学校教諭 高　橋　由紀子

1　はじめに

　本校では，　児童一人一人の個性や能力を大切

にし，豊かな人間性と感情，創造性に満ち，健康

で実践力のある児童の育成一をあざし日々の実践

を進めている。特に，’F成9・10年度は健康教育

の観点からその具現化のために努めている。

　児童は，むし歯の被患率が高い（96．8％）上に未処

置児童も多く，歯肉炎では低学年からその発現がみ

られる。保護者は，児童の健康にっいての関心は高

いがその保持増進にっいての実践が伴わない。

　また，生活環境や生活様式などの様々な問題を

背景とした病気や異常が増加しており，社会的に

も歯や歯肉の病気の予防が強く望まれている。

2　研究の内容

1）歯や口の健康に関する自らの問題を解決する

保健指導

（1）歯や口の保健指導年間指導計画の作成

　　歯や口の指導要素を洗いだし，6っの基本

　要素を踏まえ，各学年で指導する要素表を作

　成した。それに基づき，年間指導計画を作成

　　した。指導時間は，学級活動の1単位時間

　　（45分）を2～3回，業前20分程度の時間を

　　7～8回設定している。

（2）教科・道徳・特別活動と関連させた指導

　　本校では，　歯・口の健康っくり、を健康

　教育の入り口にとらえ，指導の効率化，定着

　化を図るために教科・道徳・特別活動の観点

　からその関連を洗いだし，歯・口に関する学

　級活動の内容を横断的・総合的にとらえ指導

　計画を作成している。歯・口の健康つくりの

　学級活動を核とし，各教科との関連によって

　認識を深あ，それを日常活動で実践に生か

　し，さらに道徳の時間で意識化を図ることに

　よって行動へとっなぐことをねらっている。

学年テーマ

合

⑧　問題解決的学習過程の工夫

　　歯・口の健康問題は，一問題の気づき一や

　N問題の解決一が具体的で分かりやすく，児

　童の問題を解決する能力を育てるのに適した

　教材であると考え，学級活動の指導の中に問
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　題解決的学習過程を取り入れて実践した。

（4）支援の工夫

　　学習過程の各段階のねらいを明らかにして

　段階ごとの具体的な支援の手立てを考えて授

　業に望んだ。

　　　専門的な知識や技能を有する人材の活用

　　（養護教諭，歯科医師，歯科衛生士，栄養

　士，保健婦等）

2）特別活動や日常の学校生活における解決への支援

（1）歯科健診結果によるCO，　GOの児童に対

　する養護教諭による個別指導（歯っぴい教

　室）を実施している。

（2）特別活動における自主的実践的な活動

　　児童会，委員会活動の中に「歯・口の健康

　つくり」に関する活動を取り入れ，児童の創

　意を生かしながら活動している。

（3）日常の学校生活における自主的実践的な活動

　①歯磨きタイムの常設

　　　給食後10分間を歯みがきの時間としてタ

　　　イムテーブルに位置付け，学校独自の音楽

　　　に合わせて歯みがきを実施している。

　②歯ブラシの保管

　　　清潔にできるだけ経費をかけずに保管で

　　　きる方法を考えた。週末には，持ち帰るこ

　　　とを徹底し，毛先が開いた歯ブラシの交換

　　　を勧めるカードを発行している。

　　③口腔写真の撮影（歯・歯肉）

　　　　全校児童の口腔写真を撮影して個人ファ

　　　イルに綴じ込み活用している。

　　④歯みがきカレンダー

　　　　児童から募集した図柄を使用し，家庭で

　　　の歯みがきのようすを児童が記録できるよ

　　　うにしている。また，提出されたものは，

　　　担任や養護教諭がコメントを加えて励ま

　　　し，個人ファイルに綴じ込んでいる。

　　⑤個人ファイル（歯っぴいファイル）

　　　　児童一人一人がファイルをもち，歯の地

　　　図口腔写真，健診結果，歯みがきカレン

　　　ダーなど個人情報を累積して，自分の歯・

　　　口の様子を振り返ることができるようにし
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　　ている。

3）生涯にわたる健康っくりにっながる家庭・地

域との連携

（1）家庭・地域への啓発活動

　　①歯・口の健康だより「歯っぴいニュー

　　　ス」の発行

　　　地域の人びとの歯や口への関心を高め，

　　生涯にわたり健康な生活をともに作り上げ

　　　て行く第一歩として「歯っぴいニュースt

　　　を発行し地区内の全家庭に配布している。

　②PTAでの取り組み
　　　　PTA活動の中に一歯・口の健康っく

　　　り」を位置付け，それぞれの専門部会で創

　　意ある活動を考え取り組んでいる。

②　学校歯科医等関係諸機関との連携

　　　歯・口の健康つくりをより効果的に進める

　　たあに関係諸機関との連携を重視している。

　①学校歯科医を招き，歯科医学研修会や全

　　　校児童への歯みがき指導

　②授業における学校歯科医，給食センター

　　栄養士の参加

　　③地区学習会における学校歯科医，歯科衛

　　　生士の指導

　　④学年PTAにおける町保健婦，栄養士の指導

　　⑤地区学習会における地区区長，食生活改

　　　善保健推進委員，民生児童委員の協力

（3）幼稚園との連携

　　　歯・口の健康つくりはできるだけ早期に予

　　防推進し，よい生活習慣を身にっけさせてお

　　くことが大切である。この観点から幼稚園と

　　の連携を重視して，研究を進めている。

3　まとめと今後の課題

●児童の知識・理解が深まり・歯・口の健康に対

する意識が高まってきている。日常的に取り組

　む児童の姿や，学校から発信する情報により，

保護者の意識が高まってきている。

●地域全体で継続して健康つくりに取り組んでい

　けるように学校が発信源となる必要がある。



第48回学校保健研究大会に参加して■

第48回

全国学校保健研究大会に参加して

学校保健研究大会第9課題

中学校の学校歯科保健の

ための副読本の作成

　宮城県仙台市で開催された第48回全国学校保健研究大

会に群馬県より出席させて頂きました。この大会には山

梨県甲府市で開催された第42回大会より7年続けて出席

しておりますが，毎年素晴らしい研究発表を楽しみに聴

いてまいりました。

　課題別研究協議会の第9課題は，’歯・口の健康つく

りをめざす学校歯科保健活動の進め方、というテーマの

もとに3っの研究発表と，日本大学歯学部赤坂守人教授

の講義が行われました。地元の学校歯科医玉野井先生の

発表は歯と口の構造から，病気，予防，食生活に至るま

で幅広い内容の副読本づくりとそれを活用した授業の実

際にっいて話されました。問題はあるものの「カリエス

リスクーという視点を採り入れる事など，大変参考にな

りました。2番目の滋賀県の中学校山本養護教諭の発表

は，まず教職員の健康診断をふくめた研修会をスタート

させたことと，生徒に幼稚園を見学させた一歯科保健指

導一の体験をお聴きしました。宮城県の小学校の高橋教

諭からは一横断的，総合的な学習一という新しい視点か

ら生涯の健康っくりの基礎を培う，という取り組みにつ

いて学びました。

　赤坂教授の講義では，改正された学校健康診断の考え

方をもとに，日本独自の一リスクファクター．の必要性

や，咀囎の育成に至るまで幅広い展望について学ばせて

いただきました。

　　　　　　　　　　　　　　　　（群馬県　黒田真右）

実践発表3つ，

　　「生きる力」を育む発表内容

　第9課題歯・口の健康つくりをめざす学校保健活動

の進め方一には200人以上の出席者を迎えて宮城県歯科

医師会館において開催された。研究協議題設定の趣旨と

研究協議の内容にっいての記載は省くが，3名の先生方

の発表からはヘルスプロモーションの理念を基盤とした

上で一生きるカーを目標とした保健教育の実績が伝わっ

てきた。第一発表者の宮城県柴田町立船岡中学校学校歯

科医玉野井先生は抜去歯牙の除石実習や唾液緩衝能テス

トなどの体験学習を通して，単に甘いもの→プラーク→

カリエス，歯肉炎→ブラッシングといったパターンに留

まらずカリエスリスクの諸因子を踏まえた健康教育をす

べきだという発表内容であった。会場からは時期早尚と

の反論もあったが，方向性としては妥当ではないかと同

感であった。講師の日本大学歯学部教授赤坂守人先生か

らも北欧の考え方を一気には日本では受け入れられない

が，出来るところから採り入れてゆきべきだという示唆が

あった。第2発表者の滋賀県大津市立日吉中学校教諭の山

本先生の発表は，学区に4幼稚園，4ノ」岸校を抱える日吉

中学校がゼロから出発した保健教育，保健活動についての

話であった。推進指定校になって最初の壁は教職員であっ

た。

　中学校の性格からして歯科保健は幼稚園や小学校でや

ることとの意識が強く，まずここからモチベーションが

始まり，その後いろいろ工夫を重ねて先生方も変容して

きて，生徒も施設や幼稚園の訪問による「歯科保健指

導　を体験して徐々に成果が上がってきたという報告で

あった。突然指定校になった学校側の驚きと，戸惑いが

よく理解出来た。

　第三の発表者は宮城県米山町立善王寺小学校教諭高橋

先生であった。70人余りの小規模校の特質を良く活かし
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学校全体が一丸となってm気づく一→「考える」→1解

決する一→一意欲をもっ一といった問題意識をもち，そ

れを解決，実践するという横断的」総合的学習の先駆け

として素晴らしい取り組みであった，それはまさに「生

きる力　を育む発表であった。

　　　　　　　　　　　　　　　（東京都　伊從　明）

隈講種の活性化を

　大会2日目の第9課題は，歯・口の健康っくりをめざ

す学校歯科保健活動の進め方、をテーマに宮城県歯科医師

会館2F大ホールにおいて行われました。指導助言者の木

暮校長先生より学校歯科保健は，生きる力を育てることに

直結する教育をめざしている等の御挨拶があり開会されま

した。

　その後に学校歯科医，養護教諭，小学校教諭による研

究発表と質問がありました。幼稚園と小中学校3校連携

の事業展開の難しさや行政との連携にっいても述べられ

ておりました。また生涯にわたる健康つくりへの構想や

横断的，総合的学習などにっいても発表されました。

　その中で，学校歯科医の玉野ガ・修先生が今回作成した

中学生向けの副読本の効用とカリエスリスクについて述

べられたことが，印象的でありました。カリエスリスク

にっいては，全国より参加された方々より活発に協議さ

れました。私もカリオスタット等中学校以降の学校歯科

保健に取り入れてみたいと思いました。また抜去歯を用

いた歯石除去体験学習などにっいても述べられ大変参考

になる研究発表でありました。

　最後に第9課題のテーマで日本大学の赤坂守人教授より

講義が行われました。主に新しい学校歯科健康診断や咀囎

の育成にっいて講義されました。

　今回初めて研究大会に参加させていただき，満席の会

場と熱心に協議される場を見て感銘をうけてまいりまし

た。発表された実践例を参考に，地域での歯科保健活動

のより一層の充実に取り組みたいと思っています。

　　　　　　　　　　　　　　　（宮城県・谷津善昭）

幼・小・中の

　　　連携の必要性を強調

主題として　生涯を通じて心豊かに逞しく生きる力を
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育む健康教育の推進，とし，別題として“健康教育21世

紀への挑戦”と掲げて学校保健の充実発展を期待しての

大会が行われた。開会式の後に表彰式が行われ，長年に

亘り学校安全及び学校保健の普及と向ヒのために活躍さ

れ，多大な功績を挙げられた個人及び団体が文部大臣表

彰されました。

　本大会は昭和26年に第1回目を福岡市で開催し，今回

は2巡目となる記念すべき大会となり，受賞者の方々の

晴れやかな姿に感銘しました。

　2日目11月6日（金）の課題別研究協議会では第9課

題として，宮城県歯科医師会館を会場に研究協議題を

　歯，口の健康つくりをめざす学校歯科保健活動の進め

方一として，1番目宮城県柴田町立船岡中学校歯科校医

玉野井修先生の発表の中で印象的であったのは，単一校

の幼稚園，小学校，中学校の3校を指定し，その連携を

図り事業を行ったという点でした。又体験学習として抜

去歯牙にて歯石を取る事，唾液の緩衝能テストを行った

事でした。

　2番目の滋賀県大津市立日吉中学校養護教諭山本裕子

先生の発表では中学校が幼稚園に行って園児と一緒に歯

磨きをして，歯科保健指導実習を体験する事です。

　3番目に宮城県米山町立善王寺小学校教諭高橋由紀子

先生の発表では体験学習の中で歯，口に関する学校活動

の内容を横断的，総合的学習教育として実践していると

の事です。又コンピュータの導入及びTTを盛んに行っ

ている。

　今回の発表で三者共，幼稚園，小学校，中学校の連携

の必要性を唱っている点に私も常々考えていた点であり

意を強くし，今後も校医として精進したいと思っており

ます。

　　　　　　　　　　　　　　　　（埼玉県　大島正秀）

　唾液の

　　　緩衝能テストに興味

　宮城県の船岡中学校，善王寺小学校，滋賀県の日吉台

中学校の3校から，健康教育や健康相談活動，個別指導

等の実践の内容や成果などの研究発表が行われた。いず

れも，幼稚園・小学校・中学校との連携，又，家庭や地

域との連携を図りながら，健康教育を充実させ，実践に

結びつけ，効果を上げている様子が印象に残った。船岡

中学校でカリエスリスクの指導として行ったという唾液

の緩衡能テストも興味深かった。会場からも意見や質問



が出て，講師の赤坂守人先生の指導助言を戴くことに

なったが，リスクファクターをどうするかを考える時

は，日本の現状に合ったものをということで，歯垢の染

めだしやカリオスタット等が挙げられた。文京区でも，

歯と口の健康っくりを研究しており，カリオスタットを

実施しているが，現状に合った検査であることがわかり

心強く思った。また，協議会終r後には，同席していた

他県の校医さんからその他の検査方法を教えていただく

など，嬉しい交流もあった。

　講獅の先生から，健康づくりを一層発展させるために

は，・ブラッシングだけではなく歯に関する知識を子ど

も達に伝えていく。・歯の健康を通してすべての健康づ

くりを進めるというビジョンでやっていく。。PTAや

町ぐるみ，行政ぐるみで取り組んでいくのがいい等の助

言を戴き，歯科保健を推進していく上での心構えができ

たような気がする。

　休憩を取った後，講師の赤坂先生から，学校保健の基

本概念や新しい学校歯科検診の特徴とその対応にっい

て，また，UHngや食事の仕方等について，詳しく具体的

に講義して戴いた。

　　　　　　　　　　　　　　　（東京都・乙部啓子）

総合学習は

　　　3年以上に組み込む

　滋賀県大津市立日吉中学校の研究発表では，地域環境

が異なった4小学校が進学してくる，ハンディを負いな

がらも，又生徒数が多いという中学校での発表でした。

平成7年度より導入された。GO，　CO　への指導につ

いては，かなり集団的指導がなされ充実しているが，個

人的に指導がもう一歩ふみ込んだ指導がなされていな

かった様に思えます。教職員の歯科保健に対する意識の

向上が認められたがs更にその点から，子供に伝わって

教室内で展開されなかった様である。又事後措置の在り

方にっいて課題を残している感じがする。

　施設，園訪問を行う報告がなされていました。これは

非常に，子供達自身にとって健康相談及び健康相談活

動：個別指導を自らが行う為に貴重な体験になり，自分

の健康を見直す良い授業であったと思われます。

　宮城県米山町立善王寺小学校の発表では，教科，道

徳特別活動といった授業の中で関連づけさせた指導

第48回学校保健研究大会に参加して■

は，今後更に，全国的に展開されてゆく内容であると思

われますし，活動の支援と1夫として，T・Tによる支

援というものも，非常に学外の生の話を聞かせる事で意

義があると思われます。そして、それが地域全体で継

続して，取り組んでいける様になれば波及効果は大き

い。

　文部省の総合学習の時間が小学校の3学年以ヒに組み

込まれる様です。外国語の学習を始める事も必要かもし

れませんが，健康という点にっいても子供達に問題解決

をさせる総合学習であってもらいたいものです。

　　　　　　　　　　　　　　　　（岐阜県　林　時晴）

　推進事業の成果を

　　　それぞれに発表

　自分の歯や口に関心を持ち，自ら課題にっいて考え解

決する能力や態度を育てることが必要である。その為の

歯・口の健康つくりをめざした学校歯科保健活動の進め

方を協議する趣旨で第9課題が開催された。

　3名の先生方からはそれぞれ次のような内容の研究発

表がなされた。工宮城県柴田町立船岡中学校学校歯科医

玉野井修先生からは，好奇心旺盛の中学生に対応して口

腔疾患の副読本を作り上げ，授業に活用して成績を上げ

た，②滋賀県大津市立日占中学校養護教諭山本裕子先生

は，3年間の推進事業の成果として教職員全員が歯科保

健に対する関心がたかまった．3宮城県米山町立善ヨ寺

小学校教諭高橋由紀P先生から，結果として児壷，保護

者の歯・口に対する関心が高まってきている。これから

も地域全体で継続して健康っくりに取り組んでいけるよ

うに学校が情報の発信源となる必要があると考える。

　次いで，講師として日本大学歯学部赤坂守人教授はヘ

ルスプロモーションの理念と今後の学校保健について，

学校歯科健康診断改正の基本的な考え方はヘルスプロ

モーションの考え方を基盤にしており，ここから自らの

健康状態を把握し，自分の問題として捉え，自律的な健

康つくりに役立てることを目標にしている，と話されて

いる。

　学校歯科医はオフィスから地域に出て積極的に相談を

受けたり，専門家として指導を行ったりすることの重要

性を再確認した。

　　　　　　　　　　　　　　　　（千葉県　奈良文雄）
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第86回

磯 FDI年次世界歯科大会
バルセロナ市（スペイン）

　　　　　　　　　　報　告

　　　　　　　　　　　1998年

　　　　　　　　　　　昌叢縷賛駿員長田中建吾

◆◆第86回FDI年次世界歯科大会◆◆

開催国　スペイン

会　　期　1998年10月8日～10月12日

開催場所　バルセロナ市パラシオ・デ・コングレ

　　　　　ソス，ホテルフィラパレス

　　　　　　　　報　　告

参加国106ヶ国

登録数15，000名

参加企業　　　270社

〈開会式＞　10月9日（金）19：00

　　　　　Palau　Sant　Jordi

　　　　　（サンジョルディ邸）15，000人収容

　　　　　参加人員10，000人以上

　　　　　BGMの流れの中，司会（スペイン女

　　　　　性アナウンサー）登場

　国名点呼（司会）　各国国旗入場

　役員入場

　開会挨拶　スペイン歯科医師会会長

　　　　　　Dr！Manuel　Alfonso　Villa　Vigil

　会長挨拶　FDI会長　鶴巻克雄博士

　　要　旨　　（第86回大会開催に際し全世界から

　　　　　　の同業の参加と協力団体の御支援，
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　　　　　先輩諸氏の御指導，組織委員会の御

　　　　　尽力に感謝する。FDIは加盟歯科

　　　　　医師会120を超え，協力団体の加盟

　　　　　29，個人会員も3万人に増加し，全

　　　　　世界からの期待に喜びと共に責任を

　　　　　大いに痛感している。今FDIは全

　　　　　会員の民主的権利の擁護を目的とし

　　　　　て着実に審議を行いその成果が大い

　　　　　に実っている事を報告申し上げる。

　　　　　殊に発展途上国の口腔保健や口腔医

　　　　　療を支援する事を優先課題として

　　　　　「FDI特別基金」の設立を提案し

　　　　　ている。又，西暦2000年のFDI創

　　　　　立100周年を期して企画を進ある所

　　　　　存である。会長として益々のFDI

　　　　　の発展を祈念するものである。）

　祝辞バルセロナ市長

　　　　　Pasqual　Maragall氏

閉会挨拶　大会開催国組織委員会委員長

　　　　　Dr．　Jos6　Luis　Navano　Majo

式典終了（宣言）　司会

歓迎行事

●スペイン儀｛丈騎兵隊の行進，馬術披露

　（スペインの歴史的馬術の披露は同国におけ



　る最も大いなる歓待である）

●前衛劇団による特別企画ショー上演

　（世界的にも有名な劇団，照明，音響，花

　火，演劇の組合せによる）

会場全員による花火が参加国の国旗を華やかに

彩り歓迎式は終了

⑨総会
総会A　10月8日（木）9：00～17：00

総会B　10月12日（月）9：00～12：00

　バルセロナ　ホテルフィラパレス　ヴェル

　ディー会場

　日本代表：村上　勝，菊地　豊，蒲生　洵

　　　　　　吉田直人，岩崎重信

　予備代表：大山萬夫，石黒慶一，須田英明

　　　　　　住友雅人，下野正基

　議　長：Dr。　Reg　Hession

　　　　　　（オーストラリア）

　会長：鶴巻克雄博士（日本）

　　総会A　会長報告より

　　　1）会員数（加盟歯科医師会数，個人会員

　　　　数）の増加

　　　2）常置委員会　プロジェクト25を盛り込

　　　　む

　　　3）発展途上国に対する支援（FDI特別

　　　　基金の設定）

　　　4）FDI創立100周年行事（西暦2000

　　　　年，パリ大会に向け）

　審議の要点

　●新加盟国の承認

　　正会員歯科医師会（4）

　　　ボスニア・ヘルツェゴビナ歯科医師会

　　　デンマーク公衆衛生歯科医師会

　　　エルサルバドル歯科医師会

　　　ウクライナ歯科医師会

　　準会員歯科医師会（3）

　　　ガボン歯科医師会

　　　　　　　　FDI年次世界歯科大会報告■

　　グルジア歯科医師会

　ハンガリー医師会歯科部会

　　ブルキナフアソ歯科医師会

●協力団体の承認

口腔保健同盟

●地域機構報告の承認

　1）アフリカ地域機構

　2）アジア太平洋地域機構

　3）ヨーロツパ地域機構

　4）南アメリカ地域機構

　　（北アメリカ地域機構の報告は無し）

●総会マニュアルの承認

協議事項

　1）議事進行について確認

　2）報告書と決議の提出について確認

　3）総会会員について確認

　4）総会の権限と任務について確認

　5）会議の議事手続きについて確認

●FDI定款に関する討議から

一国で複数の会員歯科医師会にっいて

　現在複数の会員歯科医師会を認めている国は

次の9ヶ国である。

　　オーストリア，ベルギー，チェコ共和国，

　　フィンランド，ギリシャ

　　イタリア，ペルー，ポーランド，ポルトガ

　　ル

　　FDIとしては代表を効果的に派遣出来る

　　よう各々の国内委員会を設置することが望

　　ましい。

●FDI声明に関して

承認されたFDI声明リスト

　1）　「歯科出版物倫理規程ガイドライン．に

　　関する声明

　2）一歯科技工所に勤務する技工士」に関す

　　る声明

　3）　「歯科専門職と第三者キャリアの関係」

　　に関する声明

　4）「トルイディン・ブルー一に関する声明
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　●FDIの行動案件（アジェンダ・フォー・ア

　　クション）

　　1990年に承認されたFDIの使命声明を再確

　　認する。

　　使命声明の第二項に基づき行動案件の優先川頁

　　位として「発展途上国の口腔保健と口腔医

　　療　に対するFDIの全般的支援計画が承認

　　された。

　●FDI創立100周年に関するプログラム

　　西暦2000年8月15日　大会をパリで開催

　　出版物，全世界における行事，メッセージ等

　　を企画

　●財　務

　　1998年度決算　収　入　2，131，392ポンド

　　　　　　　　　支出2，084，204ポンド

　　　　　　　　　剰余金　　47，188ポンド

　　（1997年度の剰余金　117，571ポンド）

　　1999年度予算　最低限度100ポンド

　　　　　　　　　最大限度70，000ポンド

　　　　　　　　　乗数×0．045　会費増額なし

　●褒　賞

　名誉会員

　　Dr．　Runo　Cronstrom（スウェーデン）

　　Dr．　Arthur　A．　Dugoni（米国）

　功労賞

　　Prof．　Umberto　Bar（イタリア）

　　Prof．　Stephen　Moss（米国）

　　Dr．　Adolf　Schneider（ドイツ）

　　Dr．　Tin　Chun　Wong（香港）

　●役職選挙および指名

　会計責任者

　　Dr．　Heung　Ryul　Yoon（韓国）

　理　事

　　Dr．　Brent　Stanley（ニュージーランド）

　　Dr　Fritz－Josef　Willmes（ドィッ）

　　菊地　豊博士（日本）

　ヨーロッパ代表理事

　　Dr．　Erik　Schmφker（デンマーク）
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常置委員会委員

　Dr．　Ricardo　Jus6　Parodi（アルゼンチン）

●次期開催

　メキシコ　メキシコシティ

　1999年10月28日～11月1日

く学術プログラム〉（ホテルフィラパレス）

10月9日～10月12日まで

●シンポジウム　31会場

●学術講演会　　14会場

●基調講演

　製品と材料（売れ行きの良いものと悪いもの

　は何か）

　西暦2000年に向けて

　優れた修復治療の達成（予測可能なアプローチ）

●ラウンド・テーブル・ディスカッション

　歯科法医学（責務の専門歯科診療）

　社会歯科学（先進国の歯科医師数が国民の口

　腔保健に与える影響）

●定員制講座

　10月7日及び8日　7会場（有料，定員制）

●フリー・コミュニケーション，テーブル・ク

　リニック，ポスター・プレゼンテーション

　　（パラシオ・デ・コングレソス）

●歯科技工士プログラム　10月9日及び10日

●歯科看護婦，歯科衛生士プログラム

　10月11日及び12日

く参加者による美術展〉

　（パラシオ・デ・コングレソス　1Leb1）

参加者の芸術作品を集めた極あてユニークな美

術展

日本学校歯科医会が展示した児童による5点の

ポスターが非常な反響を呼んだ。特に英国の

Dr．　John　Murrayから厚生省石井課長にスラ

イドの要請があった。

＜展示会＞

10月9日（金）～10月12日（月）

パラシオ・デ・コングレソス展示会場　8展

590ブース　出展商社250社（日本6社）



ジーシー，ヨシダ，モリタ，ショーフー，オサ

ダ，ナカニシ

かなり広いスペースでゆったりしていた。

〈社交行事〉

ウェルカム・セレモニー（別記）

スペイン音楽コンサート

スペインの夕べ

FDI正晩餐会
各国レセプション・ランチョン（韓国他）

ジャパンナイト

　10月9日（金）ホテルアーツ・バルセロナ

　　　　　　　　FDI年次世界歯科大会報告■

主催
　日歯，GC，モリタ，松風，ヨシダ（共催）

　例年の通り好評であった。

　スペインはすでにFDI年次大会を3回開

催しており，スペイン第2の国際都市バルセ

ロナ市も1992年にオリンピックの経験もあり

華美とはいえないが実質的に極あて円滑に運

営された。今回は旧ソ連からの諸国及び東欧

からの参加が目立ち喜ばしい事と感じた。
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「会誌・広報の今日と明日」

　●開催日時：平成10年12月10日（木）午後2時

　●開催場所：㈱日本学校歯科医会事務所分室

山
貫
谷
本
ロ
川

片
佐
菅
塚
出
古

出席者

会誌・広報編集委員会

公平委員

直通委員

和夫委員

　　ゐ　　予委員

和邦委員

　　正委員　　一五＋音順一

●オブザーバー

　中田　郁平会誌・広報担当常務理事

●司会進行／野溝

　　　　　佐藤

正志理事
貞彦委員長
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　会誌・広報の現在と，その将来像に

ついて編集委員長，6名の編集委員そ

して担当役員に出席願いお話し頂きま

した。西暦2001年には，本会社団設立

30周年を迎え，次年度からはその準備

に入ることになりますが，これを一つ

の契機にこの座談会を企画いたしまし

た。会員の先生方にいつも情報を提供

している側の「編集委員座談会」は初

めての企画ですが，委員の先生方のお

顔が見えてくると会誌・広報誌も大変

身近な存在になってくるものと思われ

ます。

中田常務本会は，近く学校歯科医制度70周

年そして日学歯社団設立30年を迎えます。来

年度からはその準備に入ると思いますが，一

っの節目を迎えるに当たって，会員の先生方

への情報源である会誌・広報の編集に永年尽

力されてきた編集委員の皆さんに忌揮のない

ご意見をお伺いするチャンスをつくらせてい

ただきました。毎号編集後記でお名前だけは

ご存じの編集委員の先生方は，どの様なお考

えで編集に携わっておられるのか，そして21

世紀をまじかに控えてこれからどうありたい



座談会

のか，皆さん大いに関心があると思います。

　そもそも，本会の会誌は今から40年前の昭

和32年に第20回全国学校歯科医大会（現在の

全国学校歯科保健研究大会）と総会を掲載し

て，第1号として発行されました。また，広

報紙日学歯は昭和52年9月に創刊，年4回の

発行となり，これを契機に会誌も年2回の発

行となって，現在に至っております。本会主

催の全国学校歯科保健研究大会の特集，更に

時機をえた学術的な特集を組んでおります。

　本日は，会誌・広報座談会にお集まり頂き

まして有難うございます。まず，これから司

会進行をお願いいたします野溝理事，佐藤委

員長から自己紹介を兼ねた広報関係の履歴を

お願いいたします。

自己紹介を

かねた

編集歴

野溝理事　私は日学歯

の役員を仰せつかって

4期目になりますが，

会誌・広報担当理事に

なりましたのは今期が

初めてです。従いまして未だ2年目の新米で
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耳

瀞 脚
野溝正志理事

す。私が係わりました広報紙　日学歯　は第

76号（第50回総会特集号）からで．この時に

中田常務と共に西連寺会長のインタビューを

担当致しました。その際会長の本会運営上

の基本姿勢，学校歯科保健の将来展望等をお

伺いして，その温かみのある真摯なご発言に

大変感銘を受けました。あのインタビュー記

事では会長のお気持ちを会員の皆様に充分に

お伝え出来たものと自負しております。

　会誌は第78号，第79号の2冊の発行の関わ

りからスタート致しました。いずれも本会主

催・後援の大会，協議会の報告で，2万余り

の会員の殆どは大会，協議会に参加しておら

れないので，貴重な情報源になっているもの

と確信しております。内容的には今までの会

誌をみますと多くの学術論文も掲載されてお

り，まさに社団法人口本学校歯科医会の機関

誌に相応しい読みごたえのある内容だと思っ

ております。

　本目は大変お忙しいところを恐縮ですが，

会誌・広報を編集されているお立場からいろ

いろなご意見等をお伺いしたいと思います。

中田常務も申されたとおり，編集委員の先生

方のお顔が見えてくると，会誌・広報も会員
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にとってより身近なものになってくるものと

思いますので宜しくお願い申しヒげます。

佐藤委員長　平成6年（1994年）の10月頃

だったと思いますが，任期の途中から会誌の

編集委員に任命されて，会誌71号から編集の

お手伝いをすることになりました。高校時代

に新聞部に入っていたりで，こういう仕事は

決して嫌いではありませんでしたので今まで

地元の会の会誌編集には20年位係わってきた

り，日本歯科医師会の広報紙づくりに携わっ

てきました。日学歯の会誌のような学術スタ

イルは初めてなので大変戸惑ってしまったよ

うに覚えています。その頃は会誌と広報の編

集委員会は別になっておりましたが平成7年

4月から統合されて会誌・広報編集委員会と

なり，束ね役，世話役として委員長を拝命し

て現在に至っております。ベテランの委員の

先生方をはじめ，事務局の皆さんのお陰をも

ちまして，なんとか務めさせて戴いております。

　それでは，今回新しく委員になられた先生

もおられますし，今度は委員の先生方から自

己紹介を併せて編集委員歴をお願いいたしま

す。まず，キャリアの長い出口委員，菅谷委

員からお願いいたします。

出ロ委員　私は大阪府学校歯科医会に属して

おります。大阪歯科大学を昭和36年に卒業し

て，学校歯科医になったのは昭和40年4月か

らです。人阪の組織について…寸ご説明しま

すと公立の小，中，高校の全部の学校歯科医

で組織されたのが，大阪府学校歯科医会で

（会員1，555名），その中で大阪府立高等学校

の学校歯科医で組織された会が人阪府立高等

学校歯科医会（会員196名）であります。そ

の会の会長であった宮脇祖順先生が，日学歯

の広報担当常務に就任されたとき，私に会誌

の編集を手伝ってくれるように依頼され東京



に出向いたことを覚えています。その頃はコ

ンピューターやワープロもまだ普及していな

い時期でしたので，上がってきた一ゲラ　を

校正し，一字一字目を通して誤植を訂正する

仕事でした。確か，日学歯の事務局で机を借

りて作業をしたこと，細かい作業で大変に疲

れたことを覚えています。残った原稿を大阪

の自宅まで持ちかえって校正して東京に郵送

したりしておりました。

　編集委員として正式に委嘱されたのは昭和

62年6月20目付けで，前会長加藤増夫先生か

ら辞令を頂きました。原稿は当時の専務，常

務理事が書かれていた様です。一世印刷さん

には現在同様，その頃から大変お世話になっ

ておりました。現在のように編集後記を・人

一人自由に書くようになったのは現在副会長

の桜井善忠先生が担当の時からで，“仕事が

増えましたねえ……”と笑ったものでした。

“

だけど他にない発想ですからねえ……”で

した。

佐藤委員長　それでは菅谷委員，お願いいた

します。

菅谷委員　私は東京・荒川区の菅谷です。下

町ですが，下町のよさというものがあって子

どもの診療をしていてもお母さんとのふれ合

いの中でそんな感じが致します。開業歴44

年，学校歯科医歴は34年，練馬区の石川　実

先生のご紹介で編集委員になりました。平成

5年4月1日付けで前会長加藤先生の時から

で，会誌の担当として入りましたので，会誌

と広報が一緒になったときには広報の短い文

で，分かりやすく知らしめる使命感と戸惑い

が交錯しましたが，最近ではやっと慣れてき

ました。会誌は，表紙が図面ポスターコン

クール入選の作品によって飾られる様になっ

てから，会誌に対する近親感が出てきたと

霧一

佐藤貞彦委員長

、

思っております。会誌の大会特集と「Z行して

の学術誌は目新しい論文の発表等を多く載せ

ればきっと会員の先生方の好評を得られるの

ではないかと思いますが，これが統計学，病

理学的に偏りすぎるとあまり面白く無くなっ

て会員の先生方からソッポを向かれる危険が

あります。

佐藤委員長　また，後ほどお聞きすることも

出てくると思いますが，lii’川先生お願いいた

します。

古川委員　私の父は代々磐梯山麓の地方の長

を務めた家系に生れ，野口英世との地縁が

あって歯科医になりました。その厳父の勧め

もあって，西ドイツボン大学（1962－63）で

シュレーダー教授に師事，一度母校に戻って

学位取得後，教授の招きでヴュルツブルク大

学（1969－70）に教員として勤務し，帰国後

東歯大助教授，国立東京第2病院医長を経

て，昭和50年亡父の診療所を継いで開業と同

時に，第二亀戸小学校の学校歯科医になりま

した。

　母校同窓会会誌編集委員，社会保険審査委
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員の時にご指導を戴いた桜井善忠副会長のこ

推挙で昭和62年広報編集委員に任命され，12

年間委員を務めております。

　日学歯広報37号を最初に手掛けました。当

時は一新聞一と呼ばれ，タテ組で段に数を合

わせ字を入れていく訳で大変細かい仕事でし

た。平成3年から一世印刷がデザインを担当

するようになってアカぬけて来たことを思い

出します。平成5年の62号からヨコ組に改ま

り，ほぼ，現在の原型が出来上がったように

思います。紙面も一層改善されて来ました

が，これはこれまで紙面に携わってこられた

方々の当時のご苦心と汗が結晶したものと受

け止あ，任務の重さをひしひしと感じていま

す。

佐藤委員長　それでは，塚本先生よろしくお

願いいたします。

塚本委員　東京は葛飾区で開業しております

塚本です。rフーテンのトラさん一のゆかり

の地です。早いものでもう10年になります

が，平成元年4月から広報編集委員を仰せっ

かり，平成7年からは会誌にも携わる様にな
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片山公平委員
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り現在に至っております。広報では，他の会

務と重複することが多く，主に日学歯総会の

取材を中心に編集に参画させて戴いておりま

す。中田常務とは昭和46年卒で同級生です。

総会の取材も以前は速記の人がいなかったの

で，自分でテープおこしをして原稿を書いた

ことも懐かしく思い出しました。

佐藤委員長　っついて片山先生お願いいたし

ます。片山先生には広報74号の表紙になりま

した，第60回全国学校歯科保健研究大会の写

真を撮られた苦心の思い出も含めてお話しく

ださい。

片山委員　静岡から来ております片山です。

私は静岡市に開業いたしまして34年，学校歯

科医として約30年になります。静岡県歯科医

師会発行の7県歯報一の編集委員を10年余り

やって参りました関係もあり，平成5年4月

から広報担当理事として2期4年のあと，平

成9年4月からは会誌・広報編集委員として

務めさせて頂いております。その間いろいろ

な思い出がありますが，　番の思い出は平成

8年11月に東京で開催された秋篠宮同妃両殿

下ご臨席の第60回全国学校歯科保健研究大会

での写真撮影についてです。写真撮影に関し

てはお出迎えを含め，式典のほうもかなり厳

しく制限されておりました。かなり離れた2

階の報道指定席からでしたので早めに席を確

保して待機しておりました。いよいよ式のス

タートでチャンス到来とはやる心をおさえな

がらシャッターを押していきました。檀上か

らの距離iは40～50メートルはありそうで，300

ミリの望遠レンズを三脚に載せたり，20ミリ

超広角レンズで会場全体を捉えたり，大いそ

がしで緊張の連続でした。今回は第60回東京

大会の，しかも宮様のご臨席を仰いだ記念す

べきこの大会に，大好きなカメラを通して参



加出来た喜びと，その上に広報誌の表紙に写

真を掲載して頂く栄に浴したことに感謝申し

上げたいと思います。

佐藤委員長　それでは，佐貫先生お願いいた

します。佐貫先生は，この委員のなかで一番

若く，一番新しい委員ですので，それを踏ま

えて～。

佐貫委員　栃木県宇都宮市で開業して20年，

学校歯科医になって5年，編集委員として会

誌・広報の編集に携わるようになったのが平

成9年4月からで，駆け出しです。佐貫直通

と申します。諸先輩に教えを受けながら一生

懸命頑張っているところです。今までは日学

歯の一会員として送られてくる会誌，広報誌

を漠然と目を通していた，というのが正直な

ところです。学校歯科医としてキャリアを積

んでいるわけではありませんので，たまた

ま，時間があって会誌など手にとる機会があ

ると小学校養護教諭の実践発表，指定校の研

究発表など現場の情報として参考になっては

おりました。お名前だけは存じあげている教

授の論文などを読むと，その内容に触発され

て，これが学校歯科医としての自覚を高める

刺激剤としての効果もありました。それが今

度は会誌・広報誌を会員の先生方にお送りし

ていく編集のスタッフの一員としてガラリと

立場が変わってしまったので，戸惑いもあり

ましたが時間が経っにっれてひしひしと責任

の重さを感じております。編集委員会に出席

して和気あいあいの雰囲気のなかにも各委員

の先生方の非常に熱心な，真摯な編集への取

り組みの姿勢に接しているうちに感化された

ものと思われます。

佐藤委員長　西連寺会長になられてから，会

誌と広報が一緒になり，まず，分かりやすい

　　　　　　　　　　紙面作り，会員の声を　座談会

まず会誌から聞き瀾かれた読ま

その内容に　　れる会誌．広報にして

ついて　　　　頂きたい，とのお考え

　　　　　　　　　　に添って，その実現に

委員一同努力して参りました。いま，4年が

過ぎようとしていますが，この4年間の会誌

・ 広報の内容にっいては如何ですか。まず，

会誌について出口先生からお願いします。

出口委員新しく会誌の表紙が，児童生徒の

図面ポスターコンクール入選作品から選んで

変えたことは，非常にに良いことだったと思

います。全国的にも良い評価を頂きました。

また，広報と会誌の委員会を合同にしていた

だいた事も結構なことで，お互いに情報交換

が出来てムダなくやりやすくなりました。会

誌発行のきっかけは，中田常務理事のご挨拶

にもありましたが全国大会の内容を記録し，

全国の会員にお知らせしよう，との意図から

でたと聴いています。これは大切なことだと

思います。全国大会の内容を会誌に載せると

き，紙面の都合で分厚い大会要項をどの様に

内容をそこねないで，カットして編集しよう

佐貫直通委員
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の情報を採りヒげてもいいのかな，と思いま

す。斬新な編集が会員の先生方に喜ばれ，　一

番効果的だと思います。

古川委員　会誌でこれだけ分厚い雑誌を年2

回っくる仕事は大変なものだと思いっっ従事

しております。表紙から紙面内容の隅々まで

ムダひとっない充実した一冊を会員に提供で

きることは，日学歯の実力であり，西連寺会

長以下日学歯の総力がここに集約されている

ことは素晴らしいことだと思います。この編

集に参画させて戴いている幸せを感じており

ます。

かと，常に編集委員会で議論しますが，大会

に参加されなかった多くの会員の先生方に出

来るだけ詳しく大会の内容を載せてお知らせ

すべきだと思います。　・冊柵を紐解いて読

んでみますと非常に為になる教養雑誌の要素

も持ち合わせているのですが，あまり読まれ

ていないようなのが残念です。若い先生など

にお聞きしてみると，これが読みたいと言う

のがない，という返事が返ってきました。

じっくり読んでいくと濃い内容なのは判るの

ですが，字が小さいからA4にしたら……と

思ったこともありました。

佐藤委員長　それでは菅谷先生は如何です

か。

菅谷委員　広報はコンパクトながら新しい大

会記事や海外ニュースなど斬新な盛り上げと

ワークショップ，全国大会，協議会などへの

参加者の声など索晴らしい出来だと思いま

す。また，会誌の大会の記録の方は地方色豊

かな彩りが滲み出ていて，それなりの苦労も

見えて楽しいと思います。都学歯が広報で各

地区のニュースをとりあげていますが，各県
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佐藤委員長　次に広報にっいて塚本委員，片

山委員，佐貫委員の順にご発言をお願いいた

します。

塚本委員　広報は年4回なので速報性の面で

は業界紙に遅れることも考えられますが，日

学歯総会中心に編集を担当しております。他

の会務とかち合うときが多く心苦しく思って

おりますが，代表会員の先生方の発誘内容の

要約も大切ですので出来るだけ掲載しており

ます。

片山委員　広報は会誌とは違った意味での速

報性，ニュース性が求められると思います。

そして，文字の羅列だけというよりも視覚に

訴えることが重要になってきます。数年前か

ら文字の配列も縦組から横組に変更され，ス

ペースに写真を多く採り入れる今のスタイル

になりました。会員の声を採り入れたことも

本誌の内容充実に繋がっているものと思われ

ます。

佐貫委員　広報日学歯にっいて，年4回発行

といっても固定的にそのうちの2回は3月と



6月に開かれる本会の予算総会，決算総会の

報告に当てられます。これは2万2千余人を

越す会員の皆さんに口学歯の活動状況を知っ

ていただくただ一つの媒体として大切な役割

を背負っております。しかし，後の2回の広

報は新しい斬新な企画が入り込む余地が充分

にあると思います。16ページ建てで読みやす

いこと，会誌に比べての速報性を生かした企

画を新しい角度から提案していきたいと思っ

ています。

明日の

会誌・広報は

どうあったら

野溝理事　現状につい

て，今口的なお話をお

伺いいたしました。こ

れから現状を踏まえて

会誌・広報はどうあっ

たらいいのか。明日の会誌・広報についてお

話しドさい。同じ順番で恐縮ですが，再び出

口委員からお願いいたします。

出口委員　最近の会誌も広報も発刊ごとに充

実してきたように自負しています。明日の会

誌・広報といっても，急に変わるわけではあ

りません。ただ，思いますのに私達の団体は

学校歯科保健を目的とした学術団体の筈で

す。目まぐるしく変わってゆく社会（子ども

達を含めて）に対応して，私達の認識も改め

て行かなければなりません。明日の会誌・広

報の基本姿勢を考えるに当たり，私達を含め

明日の学校歯科医はどうあるべきか，特にこ

れからの学校歯科医は専門職としての使命感

を要求されてきています。一般会員の先生が

どの様に認識しておられるのか，その辺を踏

まえて明日の会誌・広報を考える必要がある

と思います。21世紀をむかえる児童生徒の健

康を視野に入れて，われわれ学校歯科医はど

うあるべきか，会誌も広報もそのあたりを

しっかり認識して日々研鑛に励んでゆくべき

塚本　亨委員

ではないでしょうか。ただ，決して忘れては

ならないことは，会誌・広報が一人歩きしな

いように絶えず会員と一・緒になって行動する

心構えが必要だ，ということです。此れから

も充実した紙面づくりに頑張っていきたいと

考えております。

菅谷委員　具体的になりますが，会誌の学術

論文集など執筆の先生方には交代して書いて

いただくとか，テーマについて，社会，学校

保健の今日的問題点，将来展望に敏感に反応

して行きたいと思います。常に斬新さを出し

ていきたい。また，本会の第一一，第二，第三

学術委員会委員長が出席されての座談会企画

なども，学校歯科医が期待していることが聴

かれるかも知れませんので，よろしくお願い

します。

古川委員　これからも記録性と格調を崩さな

いためにもあまり週刊誌的に変革はしたくな

いと思います。そして，読者にもっとオープ

ンであって欲しい，かなと思うときもありま

す。しかし，これからも現在のパターンが基

調になっていくものと考えます。毎号のパ

1
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夕一ンが決まってしまい，マンネリ化して個

性や活性を失っていくことには気をつけてい

かないと記録性ばかりに比重が増してタイム

カプセルになってしまいやすい，と思いま

す。

　この傾向を常に見張っていかなければなら

ないので，やはり会員の声とか，外からの厳

しい目を受け入れる素地がないといけないと

思います。現在の内容もその時代時代を反映

したものをこれからも出していくっもりなの

で，今はこれでよいと思います。これに歴史

的見地から名著を紹介するとか，若い先生方

のご意見や論調，学術誌からセレクトされた

記事などを加えて多方面に展開できる可能性

を秘めているので編集も楽しみは多いです

ね。

塚本委員年2回発行の会誌，年4回発行の

広報誌を通して，今日本学校歯科医会はどう

動いているか，今後どのように進んでいかな

ければならないか，という視点でより一層編

集に取り組んで行きたいと考えております。

と申しますのは今日的な社会環境経済環境

から全国的な受診率の低下が見られています

灘　　
　
ρ

し，各組織体での未加入率も高くなって来て

おります。組織の体質を強化し，リーダー

シップを発揮していくために，先生方との強

い絆を築いていくためにも，会員の先生方の

「個人の声、が充分発揮出来るような広報活

動を目指して行きたいと考えております。具

体的には，加盟団体だよりの扱い方も工夫が

いりますし，学校歯科医の先生方が直ぐに学

校現場で活用できる資料を中心に編集してい

きたいと思います。編集の年間計画も出来て

おりますので，次回はこんな記事が掲載され

ますよ，というような予告編も先生方に期待

を持って戴くのに効果的かもしれません。

片山委員　会誌の方は今年度から年1回は学

術誌として発行されるようになり，今後も時

期を得たテーマで特集を組んでいけたらと思

います。これから回を重ねてゆきますと，

テーマと共に執筆される先生方の選択が難し

くなってくるものと予想されます。広報誌

は，見やすい，親しみやすい紙面づくりをこ

れからも続けて行きたいと考えております。

今後の学術論文特集誌の編集に当たり，執筆

陣の人脈づくりが編集委員全員の大切な仕事

の一つになってくるものと考えられます。

野溝理事　それでは最後になりますが，佐貫

先生よろしくお願いいたします。

ノ

1，1　　　コ　　　　　　　　　　　　　　にじt＿　－－

一，瓢：』陰
　　　　出ロ和邦委員
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佐貫委員　歯科界もご多分にもれず厳しい環

境のなかで生きていかなければなりません。

これから学校歯科に係わっでくる問題とし

て，エイズ問題いじめの問題，健康管理，

少子化，介護制度の実施とわれわれにとって

も厳しい環境がまっています。また，学校現

場での完全週休2日制の実施に伴って，学校

サイドはどう変わっていくのか，学校保健委

員会や養護教諭への対応など，私たち学校歯



科医の明日を知るための情報を少しでも先取

りして掲載していけたらと考えております。

中田常務理事　どうも先生方有難うございま

した。それで最後になりますが，野溝理事が

今年度から担当になられ，本日は司会を担当

されました。その感想をまずお願いいたしま

す。

野溝理事　先生方どうも貴重なご意見をお聞

かせ戴きまして誠に有難うございました。

今，委員の先生方のお話をお伺いして先ず感

じたことは，皆さん永いこと会誌・広報の編

集に大変なご尽力，お骨折りを戴いておると

ころですが，そのバックボーンには学校歯科

保健に対する深いご理解と日学歯の発展を願

う暖かなお気持ちが溢れている，ということ

です。

　申すまでもなく，会誌・広報は会と会員を

直接結ぶパイプ役であり多くの役割が求めら

れています。編集に携われば携わるほど，そ

の責任の重さを実感させられているところで

す。しかし，会員の皆様にお読みいただき，

それなりの評価をしていただいた時にはなに

よりも嬉しく，編集者冥利につきるものがあ

ります。西連寺会長が常々1開かれた会一・
一

会員の為の会、を説かれています。この言

葉を肝に銘じて「読まれる会誌．一会員の為

の会誌．づくりに取り組んでいきたいと思っ

ております。

　まだまだ，内容的にも技術的にも創意工

夫，改善をしていく努力は必要ですが，21世

紀を迎えて児童生徒の健康，ひいては国民の

健康を守るという日学歯の目的，学校歯科医

の使命を常に忘れることなく，会誌・広報づ

くりに取り組んでいく基本姿勢が大切だと思

います。インターネットの活用も視野にい

れ，常に時代を先取りした紙面で会員の期待

に応えていかなければ，と思いを新たにして座談会

いるところです。委員の先生方の一一層のご協

力を重ねてお願い申し上げます。

　そして，最後になりましたが今までご執筆

にご協力を戴いております多くの先生方にこ

の場をお借りして心より厚く御礼を申し上げ

ます。今後とも宜しくお願い申しhげます。

中田常務理事　有難iうございました。佐藤委

員長，委員長として4年間本当にありがとう

ございました。よろしくお願いいたします。

佐藤委員長　言い古された事ですが，会誌・

広報は日学歯と会員とのパイプ役であり，学

校歯科の発展に役立っことを目的とした機関

誌だと思います。それにはまず第一・に、会員

に読まれなければなりません。読まれる紙面

つくりは一永遠のテーマーであり，その為の

努力もまた永遠であり，限りがないかもしれ

ません。最近の多様化しているニーズのどこ

に焦点をあわせるか，難しい問題も多いと思

います。会員に読まれる機関誌に求められる

ものとして，正確な記事を出来るだけ速く一

いわゆる正確性・速報性とでもいいますか一

古川　正委員
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中田郁平常務理事

会務の現況報告，或いは学校歯科保健を取り

巻く諸問題の報告，会員相勾1の情報交換など

があげられるとおもいます。然し，IE確な記

事を出来るだけ速くといっても，正確に会員

に周知し，理解を得るためには速報性を阻害

する部分があっても仕方ないと思われ，ま

た，1年に2回の会誌，4回の広報に速報性

を期待するのは無理があると思います。たま

たま，会誌・広報の発行日とタイミングが合

えば，速報されることもあるかもしれません

が，いっをもって速報とするか，その定義に

もよります。日学歯執行部からの指導的立場

からの記事や，最近，会計担当役員の記事を

掲載するようになりましたが，まだまだ，役

員の一論説．のような記事が少ない，と思っ

たりしています。現在の総会とか，いろいろ

な大会や，協議会，或いは学術的なもの，な

どの記録性を中心にした編集方針は大事なこ

とですので，今後も続けて行かなければなり

ませんが，我々学校歯科医が専門職としての

非常勤講師ということからも文部省などの関

連機関の情報，国際情報も掲載出来たら，と

考えております。
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中田常務理事　私も会誌・広報を担当いたし

まして来年の3月で4年になりますが，まず

日本学校歯科医会誌としてなにをやらなけれ

ばいけないのか，を頭にいれました。広報は

読みやすくなければいけない，基本として，

読んでいただいて日学歯を理解して戴かなく

てはならない。その為には，会員の先生方の

声を出来るだけ多く載せることも大切なこと

だと考えました。会誌は，大会，協議会の圧

縮が今まででしたが，80号からは少し変えよ

う，ということで学術論文をまとめました。

現在，学校歯科医にとって何が必要なのか，

例えば怪我をしたときの対応，顎関節，C

O，GO，マウスガードの問題などで会員の

先生方に会誌・広報誌を通してご理解して頂

ければ，と考えております。また，今日戴い

た先生方の貴重なご意見は是非今後の会誌・

広報の編集に生かしていきたいと思います。

常に日学歯をiEしく理解していただく努力と

ともに会員の先生方によろこんで戴ける紙面

づくりをしていきたいと思います。また，今

日見えている一・世印刷さんのおかげで会誌・

広報も良くなった，といえると思いますの

で，ここでお礼申しヒげて，本口の座談会の

締めといたします。



平成10年度学校保健統計調査速報

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（％）
　　（男女合計）　　　　　　　　　　　　　（男）　　　　　　　　　　　　　（女）

歯・口腔 歯・口腔 歯・口腔
歯 歯 歯

区　分
むし歯（う歯）

1
むし歯（う歯） むし歯（う歯）

計

i処完

　了
置者

未の
処あ
置る
歯者

そ歯

の
他疾

の患

屋
の
疾
病
異
常
計

処完

　ア

置者

未の
処あ
置る
歯者

そ歯

の
他疾

の患

屡
覆
病
異
常
計

処完

　了

置者

未の
処あ
置る
歯者

そ歯

の
他疾

の患

屡
の
疾
病
異
常

幼稚園　5歳 67．73 25．71 42．02 1．98 0．51 68，4425．43　　1

43．Ol 1．91 0．55 67．00 26．00 41．00 2．05 0．47

82．07 40．08 41．99 11．72 0．68 82．28 39．23 43．05 11．88 0．68 81．84 40．97 40．87 11．57 0．68

76．02 29．27 46．76 7．81 0．43 76．60 29．07 47．53 7．57 0．41 75．42 29．47 45．95 8．06 0．46

81．33
3
4
．
7
9
：

46．54 9．50　0．54
　　1

81．23 34．31 46．91 9．25 0．56 81．44 35．29 46．15 9．75 0．52

　　　計

　　6歳
小　　7歳

学　　8歳

　　9歳校　　10歳

　　11歳

86．03
140．18

45．85 11．60 0．70 86．05 39．18 46．86 11．64 0．65 86．02 41．22 44．80 11．56 0．74

86．55 43．Ol 43．54 13．21 0．67 86．96 41．68 45．28 13．17 0．70 86．11 44．40 41．71 ］3．26 0．64

83．23 45．55

一

37．68 14．31 0．76 83．90 44．85 39．04 14．55 0．70 82．52 46．28 36．24 14．06 0．83

79．1146．22 32．89 13．37 0．93 78．82 44．89 33．92 14．42 1．02 79．42 47．61 31．81 12．27 0．85

81．89 45．78 36．11 11．04 0．60 80．06 43．78 36．28 11．89 0．59 83．80 47．86 35．94 10．15 0．61

79．36 45．74 33．61 12．45 0．60 77．62 44．05 33．57 13．62 0．60 81．17 47．52 33．66 11．23 0．60

　　　計

中　　12歳

学　　13歳校　　14歳

82．22145．90　　1 36．32 10．75 0．53 80．50 44．17 36．33 11．53 0．51 84．02 47．7036．32 9．94 0．56

83．95 45．69 38．26 9．98 0．66 81．93 43．15 38．78 10．61 0．65 86．05 48．34 37．71 9．33 0．67

88．18 50．00 38．18 7．93
　
0
．
7
8
1

86．23 47．14 39．09 8．13 0．78 90．14 52．88 37．26 7．72 0．77

86．45 49．43 37．02 7・7710・81 84．37 46．81 37．56 7．87 0．84 88．58 52．11 36．47 7．66 0．78

　　　計
高等　15歳

学　16歳校　　17歳

88．44 50．68 37．76 8．09 0．78 86．59 47．66 38．93 8．26 0．76 90．30 53．71 36．59 7．93 0．80

89．75 49．92 39．83 7．93 0．74 87．87 46．97 40．90 8．30 0．75 91．62 52．85 38．77 7．57 0．72

永久歯の一人当たり平均う歯数 永久歯の一人当たり平均う歯数 永久歯の一人当たり平均う歯数

う　　歯 う　　歯 う　　歯

区　分 計　　i

（本）　　1

喪
失
歯
数
（
本
）

計
（
本
）

処歯

置数
（本）

未歯
処
置数
（本）

計
（
本
）

喪
失
歯
数
（
本
）

計
（
本
）

処歯

置数
（本）

未歯
処
置数
（本）

計

（本）

喪
失
歯
数
（
本
）

計

（本）

処歯

置数
（本）

未歯
処
置数
（本）

3．10 0．04 3．06 2．25 0．81 2．85 0．03 2．82 2．04 0．78 3．35 0．04 3．31 2．46 0．85計
1
2
歳

3．10 0．04 3．06 2．25 0．81 2．85 0．03 2．82 2．04 0．78 3．35 0．04 3．31 2．46 0．85

（文部省）
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　　　　　　　　　　　　　　　　調　査　の　概　要

▲1　調査の目的　　　　　　　　　　　　　　▲4　調査事項
　　　児童，生徒及び幼児の発育及び健康状　　　（1）児童，生徒及び幼児の発育状態（身
　　態を明らかにし，学校保健行政上の基礎　　　　長，体重及び座高）
　　資料を得ることを目的とする。　　　　　　　（2）児童，生徒及び幼児の健康状態（栄養
▲2　調査の周期・期日　　　　　　　　　　　　　状態，脊柱・胸郭の疾病・異常の有無，
　　　周期　昭和23年度より毎年実施（昭和　　　　視力、色覚，聴力，眼の疾病・異常の有
　　23年度から昭和34年度までは，統計の名　　　　無，耳鼻咽頭疾患・皮膚疾患の有無，歯
　　称を「学校衛生統計一として実施）。　　　　　　・口腔の疾病・異常の有無，結核の有
　　　期日　平成10年4月1日から6月30日　　　　無，心臓の疾病・異常の有無，尿，寄生
　　までの間に実施された学校保健法による　　　　虫卵の有無，その他の疾病・異常の有無
　　健康診断の結果に基づき調査。　　　　　　　　及びツベルクリン反応検査）

▲3　調査の対象
　　　調査実施学校数，調査対象者数及び抽
　　出率は，次のとおりである。　　　調査対象者数

1

調査対象者数
区　　分 調査実施学校数 健　康状　態

発育状態
学級　数　　　実　人数

幼　稚　園

小　学　校1　　2，820（校）

中　学　校　　　　1，880

高等学校：　　2，820

　　　　　　1，645

270，720（人）

225，600

126，900

72，380

11，280

8，460

3，290

16，920（学級）1　520，334（人）　　　　　　　　　1　　　　　391，062

　　　　　211，353
　　　　　　79，828

計 9，165 695，600 39，950 1，202，577

抽　出　率 鎧謙灘出1全臆生徒及び幼肌％を抽些

（注）発育状態の調査は，調査実施校に在籍する児竜，生徒及び幼児のうちから年齢別男女別に
　抽lilされた者を対象とし．健康状態の調査は，凋査実施校の4学級のうちから各学年毎に，
　抽出された学級の全員を対象としている。

第63回全国学校歯科保健研究大会

▲1

▲2

▲3

▲4

▲5

▲6

催

主　題
　21世紀の学校歯科保健一

　生涯に通ずる確かな健康観の

　　　　　　育成をめざして
主催文部省（予定）
㈱日本学校歯科医会，㈲日本学校保健会，

㈱北海道歯科医師会，北海道，北海道教育
委員会，札幌市，札幌市教育委員会

共催㈱札幌歯科医師会，札幌歯科医師
会学校歯科医会
期　日

平成11年9月30日（木）～10月1日（金）

会　場
ロイトン札幌札幌市中央区北1条西11丁目

TEL　O11－271－2711　FAX　O11－207－3344

参加者　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
者，学校・幼稚園・保育所の教職員，学校

予

▲7

▲8

報

医，学校薬剤師，歯科技工士，歯科衛生
士，PTA会員，その他歯科保健関係者
参加費

A．学校歯科医・歯科医師・歯科教育関係者

　　8，000円（大会要項・昼食2食分・懇親
　　会費を含む）

B．上記以外の参加者　8，000円（大会要
　　項・昼食2食分・懇親会費を含む）
　　3，000円（大会要項・昼食2食分を含む）

問い合わせ先

大会に関する問い合わせは，下記へお願い
します。

〒102－0073東京都千代田区九段北4－1－20

　　　　㈹日本学校歯科医会　事務局
TEL　O3－32639330　FAX　O3－3263－9634
〒060－0031札幌市中央区北1条東9丁目11番地

　　　　㈲北海道歯科医師会　事務局
TEL　O11－2310945　FAX　O11271－7514
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編集後記■

編集後　記

◆　「守礼の国」沖縄県での第62回全国学校歯科保健研究大会及び平成10年度学校歯科保健研究協議会

は盛会裡に終わりました。沖縄県では歯科関連の全国大会開催は初めてということでしたが，沖縄県歯

科医師会の大会対応は設営や進行など万全であり，大変ご苦労されたことが垣間見えたような気がしま
す。

　文部大臣の諮問機関である中央教育審議会（中教審）では教育制度のあり方を中心に答申を出してき

ましたが，この度，大臣からの諮問はありませんが，少子化問題を取り上げることにしました。これ

は，今年6月に答申を提出した一幼児期からの心の教育のあり方一の議論の中で「少子化を教育問題と

してきちんと議論しておくべきだ」との声が審議会委員の多くから上がったからと言われています。少

子化を背景とする兄弟間の喧嘩を経験する子どもが減り，異年齢の子どもが群れて遊ぶ姿も見ることが

なくなり，幼い頃からの人間関係の希薄さが，不登校やいじめの遠因にあると言われています。子ども

の急激な変化の背景にある「育ち」の激変を直視した上で，教育政策を提言すべきという中教審の積極

的な少子化問題への取り組み方が注目されるところです。　　　　　　　　　　　　　（佐藤貞彦）

◆　年の瀬を迎えると，その一年を振り返って様々な事柄がニュースとなり，新聞紙上をにぎわしてい

る。重大ニュース，流行語大賞，各界でのベストドレッサー賞，等々……。

　そんな中でその一年を総括し，文字に表わして，今年の漢字，世相漢字を奉納する行事が京都清水寺

で行われた。本年は7毒2の一文字，確か，阪神淡路大震災の年には贋ご，昨年は：倒』と記憶して

いる。如何に世情を反映しているものとは言え，ここ数年どうも明るい文字が見当たらない。

　長野冬季オリンピックでのスケート競技の清水選手の爽やかな笑顔で年明けのはずだったのに，相変

わらずの先行きの見えない経済は，まさに世紀末の様相を呈している。

　確実に迎える超高齢社会での，次代の担い手となる児童生徒に接する我々学校歯科医の手で一ハッ

ピー・スマイルーを取り戻したいものです。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（塚本　亨）

◆年2回発行の会誌の中，前回の80号の学術を主とした内容のものから，本81号は一転して従来のス

タイルにもどり，全国大会の報告を含めた内容となりました。

　本誌は特に第62回の沖縄での研究大会の模様にっいて詳細に亘り，臨場感溢れる内容となっていま

す。ともすると，学校へは年1回歯科健診に出向けばそれで事足りると云う学校歯科医の感覚から，現

代に生きる児童生徒と共に時代のニーズに沿って歩んで行かなくてはならない時期に来ています。その

意味からも今期の任期を終了するにあたり，長年に亘り活躍されている編集委員による座談会が行わ

れ，本誌に掲載されることは大変意義ある企画と思っております。どうぞ，今後共ご愛読下さるよう宜

しくお願いいたします。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（片山公平）

◆　羽田午前8時15分発沖縄へ発った。

　那覇空港は二度目。最初の訪問時には涙が出て仕方なかった。戦争を知っていて残酷なまでに修羅場

と化した沖縄。50年経った今も知らず知らずの涙だった。今回の表記大会は取材もあって緊張して空港

に降り立った。木枯第1号が吹いた東京に比べると暖かった。

　早速大会々場の沖縄コンベンションセンターに直行。受付では笑顔で気持良く手続をして頂いた，当

地の先生方の細かい気配りに感謝。

　記念講演は地質学的に面白かったが，遠過ぎてはつきり解らない部分があった様です。またシンポジ

ウムはヘルスプロモーション，健康づくりについて三人の先生方のそれぞれの講演がありました。2日

目の研究協議会の小学校部会では校長先生と教諭の先生が健康づくりにっいて発表。活発な質疑応答に

始終していたのが印象に残りました。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（菅谷和夫）
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◆　第62回全国学校歯科保健研究大会及び平成10年度学校歯科保健研究協議会が美しい海と豊かな自然

に恵まれた沖縄県那覇市で盛大に開催されました。2日間の大会は多くの成果を上げ成功裡に終わりま

した。改めて県の関係者の方々に深く感謝と敬意を表します。また県民の温かい人情が随所で感じ取ら

れ終始きめ細かい配慮がされている事に接し，本当に忘れ得ない大会になりました。全国から1，800余

名の参加者のあったことは全員の熱意はもとより，沖縄大会という特別な魅力があったからだと思いま

す。会場の都合で公開授業がなくなりましたがその時間を，各々の分科会にむけられて充実した協議が

出来ました。

　次回の63回は，日本列島をひとまたぎに，南から北へと会場を移して，平成11年度の大会は，北海道

札幌市と決まりました。札幌では，今回で2回目です。前回は，第20回全国学校歯科医大会として開催

されています。大会内容が初めてのせられた記念すべき会誌の第1号（創刊号）が，記録では，札幌大

会だったそうです。札幌では，今年の大会に向けてすばらしい企画壷案をされておられると思います。

　会誌81号をお届けいたします。沖縄大会と学校歯科保健研究協議会の内容が中心ですが，また私達編

集委員の座談会が初めて掲載されています。ご批判，ご意見が多々あると思いますが，ご琿解の上でご

指導，ご鞭燵下さいますようお願いします。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（出口和邦）

◆　近頃の雑誌を買って読んでみると，イラストをみているだけで何となく瞬時に頁をめくっていっ

て，実に呆気なく一冊分の全数10頁が終わってしまう。この1頁に目を通す数分のユ秒が情報取得の単

位時間とすると，活字のいっぱい詰まった頁を1字1字目で追っていくことは，すごく忍耐が要る仕事

ということになる。

　学問をすることを勉強と言った昔の人の言葉からすると，これも真の勉強であり，それも現代人の大

嫌いな強いられる部分が相当大きなことになる。

　現在の活字離れがさらに進むことは当然の成り行きとすると，そのうちイラストや写真だけの雑誌と

なり，見出しの活字さえ無くなってくる。これではしょうがないので，メディアもほってはおかないだ

ろうから，紙面から音や声が出るようになって，満員電屯の中はすごい騒音になってしまい，車掌さん

が「車内ではケイタイ電話のご使用はご遠慮ドさい。」という代わりに7車内では本の音は消してお読

みください。1なんて放送するようになるかも…。長い編集歴の中にいると変な初夢にうなされること

があります。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（古川　正）

◆　来年（平成12年度）より介護保険制度が実施される事となっていますが，本乍（平成11年度）中に

制度の内容が決定されます。どの様な方にどんな介護プランが用意され，介護を受ける方がどのプラン

を希望し，介護を受けるか……

　特にrl腔に関するケアプランがどのくらい入って来るのか，また介護者が口腔ケアプランを希望する

のか。

　口腔衛生教育を受けた方ならきっと希望するはずですが，子供の時代に学校歯科教育で，口腔衛生の

重要性，必要性を知っていれば，皆さん，必ず希望されると思います。

　WHOのヘルスプロモーションの一病気を治す一という従来の考え方から　健康を作る」という考え

方に向かって学校歯科教育がなされている今，私たち学校歯科医の努力が，一・歩一歩社会に役立ってい

ると感じるし，又，r供の時にしっかりと学校歯科教育を受ける事で高齢者になった時にも，その事が

健康管理に役立つ事を考えると，その時代に合った学校歯科教育の重要性を，再認識させられます。

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（佐貫直通）

◆　平成10年度日学歯最大のイベント・全国学校歯科保健研究大会も無事に，しかも成功裡に終り沖縄

県歯科医師会はじめ大会関係者の皆様に心より感謝申しi二げます。

　本号はその様子を余すところなく網羅しています。どうぞご精読のヒご活用ドさい。来るべき21世紀

の初頭には日学歯は法人創立30周年の節目を迎えることになります。そして少子化，高齢化の進む中で

子供達の心身の健やかな発育が現代教育の最重要課題となっています。残念ながら子供達を取り巻く環

境は年々悪化の一途を辿っていると言わざるを得ません。

　この時に，一日学歯　が，”学校歯科医が何をなすべきか，歯科保健活動を通して何が出来るか常に

問い続けて行かなければならないと思うこの頃です。　　　　　　　　　　　　　　　　（野溝正志）
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編集後記■

◆　第62回全国歯科保健研究大会が，今回初めて沖縄で開催されました。これを機会に沖縄県歯から頂

いた都道府県学校歯科保健略史の資料を拝見しましたが，単治0．25ドル，抜歯1ドル，金冠13ドル，総

義歯30ドル，月収平均700ドルで12時間診療を行い，1967年（昭和42年）3月，38名の歯科医師が参集

してe沖縄学校歯科医会設立総会、を開催，入会金2ドル，年会費2ドルで，会長に山崎友太郎先生が

就任された，とありました。

　通貨がドルの時代で，本土とは違った，米軍統治下という設立当時の大変特殊な地域事情が理解され

ます。翌年には日本学校歯科医会に加盟，4年後には永かった米軍統治から開放され法制面での壁がと

り除かれたのをきっかけに，学校歯科保健活動に拍車がかかったと聞いております。今回の大会の開催

に当たっては，過去のいろいろな事情を振り返って沖縄県において，このような全国大会が開催される

ことが夢のようで感無量のものがある，と主催者の一一人はおっしゃっておりました。

　また，今回初めて行政主催の平成10年度学校歯科保健研究協議会が第62回大会と併催のかたちをとり

ました。初めて，が重なって地元では戸惑いもあったと思われますが結果的に全国から1，800名近い参

加を得ることができ，沖縄県歯のご努力も報われた感じが致します。この成功を来年度の北海道大会

に，是非結び付けていきたいと考えております。　　　　　　　　　　　　　　　　　（中田郁平）
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