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『経済財政運営と改革の基本方針2024』より

(⻭科関連箇所抜粋 ・・・・・・）

全身の健康と口腔の健康に関する科学的根拠の活用と国⺠へ の適切
な情報提供、生涯を通じた⻭科健診 (いわゆる国⺠皆⻭科健診) に向
けた具体的な取組の推進、オーラルフレイル対策・疾病の重症化予
防 につながる⻭科専門職による口腔健康管理の充実、⻭科医療機
関・医⻭薬連携を始めとする多職種間の連携、⻭科衛生士・⻭科技
工士等の人材確保 の必要性を踏まえた対応、⻭科領域におけるICT
の活用の推進、各分野 等における⻭科医師の適切な配置の推進によ
り、⻭科保健医療提供体制の 構築と強化に取り組むとともに、有効
性・安全性が認められた新技術・新 材料の保険導入を推進す
る。・・・・・・

『骨太の方針2024』に
8年連続「歯科」の文言記載





どんな時に歯科との連携
が思い浮かびますか？

悪性腫瘍に対する化学療法の前？
全身麻酔予定で前歯がぐらぐらする時？

骨粗鬆症でBP製剤の投薬開始時？

普段の診療で治療計画に歯科治療を組み込むことで
心筋梗塞のリスクや糖尿病のお薬を一錠減らすことが
できるかもしれません。



歯周病とは

歯槽膿漏

歯ぐき病

Periodontal Disease

Gum Disease



歯槽骨

歯肉
（歯ぐき）

歯肉溝
(１～２㎜)

初期の歯周病 歯肉炎とは？

歯肉炎

歯肉溝が深くなり
歯肉ポケットへ
（3ｍｍ～）

プラーク

健康

治療

・ピンク色
・出血なし

・赤く腫れる
・出血

歯ぐきが腫れる

プラークが
歯石になる
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進行した歯周病 歯周炎とは？

歯肉炎

・歯と歯ぐきが
はがれる

・ポケットが
深くなる

   歯周ポケット

・骨が溶ける

・歯が抜ける

・膿が出る
・口臭が強くなる

・歯がグラつく
・歯並びが悪くなる

歯肉ポケット

歯周炎

・赤く腫れる
・出血

歯周ポケット
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そうは
言ってもな～

歯科は痛い時
に通うもので

しょう。



歯周病の認識

歯みがきすればいいんでしょ

ちゃちゃっと抗生物質で
やっつけられないの？

ちゃんと食べられている
からいいじゃない

うがい薬で殺菌すれば
大丈夫じゃないの？



歯周病に罹っている人の割合は？

歯周炎

歯肉炎

成人の約８割が歯周病（歯肉炎か歯周炎）

約４割が歯周炎 約１割が重篤な歯周炎

歯科衛生士教本
歯周病学 第2版 より



かごしま口腔保健協会「歯周病事典」より



かごしま口腔保健協会「歯周病事典」より



かごしま口腔保健協会「歯周病事典」より



加藤歯科医院ブログより



９９％殺菌！の
うがい薬ってどう？

歯周病菌P.gingivalisは、３時間で２倍に増殖

６時間後には４％、９時間で８％
１２時間で１６％、１５時間で３２％
１８時間で６４％、２１時間で１２８％

１％生き残ったら３時間後には２％、



Silent disease

Self management

知らない間に、痛みもなく
進行していくので、歯科での
定期的な健診が大切になる



歯周炎の歯肉の中で起きていること

ポケットに
プラークがたまる

⇩
歯肉の

表面が壊れる

⇩
歯周病菌が
歯肉に入る

歯周病菌、毒素
炎症物質

全身へ⇒毛細血管内へ⇒

⇩
免疫細胞が

血管から出てくる

⇩
細菌と免疫細胞
との戦いが起きる

⇩
免疫細胞などが
炎症物質をつくる

⇩
歯周組織破壊
歯槽骨吸収

⇒全身の病気に影響
17

慢性炎症

歯周病菌



歯垢（プラーク）
とは何でしょう

１．食べかす

2. 唾液のねばついた塊

３．細菌の塊

４．白血球の死骸



歯垢（プラーク）
とは何でしょう

細菌の塊です。

１gあたり１０００億個
です。

バイオフィルムという
形を作っています。



歯周病(歯ぐき病）の原因は何でしょう



PISA(Periodontal inflamed surface area)





歯周病の出血は自然には止まらない

出典 ２１世紀のペリオドントロジー ダイジェスト



医科歯科連携でもっと上手く行く
糖尿病・歯周病診療





内臓脂肪が悪さをするメカニズム



医科歯科連携でもっと上手く行く
糖尿病・歯周病診療



月刊 糖尿病







糖尿病患者における
歯周病の割合



ポケット深度4mm以上を有する割合
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糖尿病患者のみ2,302名

Tanaka, Yamamoto, Yokoyama et.al. Diabetol Int 2019 e-pub ahead
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ポケット深度6mm以上を有する割合
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ポケット深度6mm以上を有する割合
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歯周病を治すと 糖尿病も治る！

歯周病の治療で、
糖尿病の状態が改善するとの報告が多数あり。

糖尿病の
状態を表す
数値も改善

歯周治療で
ポケットの深
さは減少
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生活習慣病（糖尿病）
の患者が来院したら

普段の診療で治療計画に
⻭科治療を組み込むことで
⻭科も先生方の診療に貢献
できるかもしれません。
医⻭薬連携でみんなで
患者をサポート出来たらと思います



糖尿病連携手帳に
健診時、毎回

歯肉の炎症度合い
（BOP率）も
記載する。

糖尿病連携手帳を活用について





歯科医師会としての取り組み



医科への紹介状と返書の書式（市医師会会員ホームページに掲載）





歯科紹介



医科返書



医科診療所・病院

歯科診療所

糖尿病と診断

診療情報連携共有料Ⅰ（情共：120点）

患者の病状や治療内容を医師に問い合わせる文書

明らかな歯周病 or 歯周病疑い
⇒ 歯科受診勧奨

歯周病と診断

歯周病の治療・重症化予防

口頭での受診勧奨+連携手帳

歯周病と診断

診療情報提供料（Ⅰ）（250点）+連携手帳
患者の検査・診断・治療等をお願いする依頼状

（要情報）

検査結果
治療内容など

診療情報連携共有料Ⅰ（情共：120点）

患者の病状や治療内容の経過報告書

医科より文書にて糖尿病患者の歯周病加療依頼を行なった場合は
歯科で以下の算定および算定回数の増加が可能となる。
※医科側での情Ⅰ算定の有無については言及されていないが、診療情報提供書に準ずる書式が望ましいと思われる。

① 医科側が糖尿病を持つ人に歯科受診を勧める場合
には、可能な限り診療情報提供書を添えることが、
迅速かつ円滑な歯周病処置、治療を進めることに
つながる。

② 歯科からの連携情報連携共有書での情報提供の依頼
があった場合は、要点をまとめた返書を速やかに
返すことが、迅速かつ円滑な歯周病安定期治療に
つながる。

医科側からの歯科受診勧奨後の流れ

① 歯周病処置：P処（糖）（※①のみ診療情報提供書に準ずる書式が必要とされる）
（糖尿病を有し、歯周ポケットが4㎜以上の歯周疾患を有する患者に歯周基本治療と
並行して計画的に１月間、特定薬剤を注入した場合に算定する）

（※通常は歯周基本治療終了後から）
② 機械的歯面清掃処置
（歯科医師or衛生士が実施．糖尿病を持つ人は毎月算定可能）（※通常は2月に1回）

③ 歯周病安定期治療（SPT）歯周病ハイリスク患者加算
（糖尿病を持つ人について実施する場合（月に1回、毎月80点加算））

④ 歯周病安定期治療（SPT）の算定回数増加（口管強（旧か強診）
施設基準の非取得医院でも毎月算定可能になる）（※通常は3月に1回）

社会医療法人シマダ嶋田病院 内科部長
佐賀大学医学部臨床教授
赤司 朋之 先生  提供



診療報酬上の医科側のメリット

一見、診療報酬上は、医科側にはメリットが少ないように感じられるが、
実際には大きなメリットが隠れている！！

① 歯科側にとって、診療情報を持たせてくれる医療機関の方が、そうでない

医療機関よりも情報共有がしやすい。

⇒ チーム医療を組みやすい医療機関として位置付ける。

② 歯科治療に来院された患者さんたちの中で、必要があっても

医科の治療を受けていない方や、医科の治療をドロップアウト

した患者さんが混じる。

⇒ 歯科医が診察した時には、医療機関を紹介（あるいは受診勧奨）する

⇒ 当然、情報共有がしやすい医療機関への受診を促す。

社会医療法人シマダ嶋田
病院 内科部長
佐賀大学医学部臨床教授
赤司 朋之 先生  提供





これからの歯科医院

健康を守るために行くところ



医科歯科連携のススメ

ご清聴ありがとうございました

定期的に歯科
健診に行って
るね？
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