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医科歯科連携が進んでいない現状

• 医科歯科連携の重要性が叫ばれているものの
 十分に医科と歯科の連携が進んでいるとはい

 えない現状がある

• 在宅患者の健康やケアマネジメントを担当して
 いる在宅医や訪問看護師、ケアマネジャーは

 歯科が専門ではなく、担当している患者の口腔
 ケアニーズに気づいていない

• そもそも依頼がなければ歯科がその力を発揮
 することはできない



バリアの存在と専門家の介入という方略

• 緩和ケアチームへの依頼が少ないから
 当院にはがんの痛みで苦しんでいる患
 者さんはあまりいないのかも・・・

• こんな重症の患者さんはとても在宅で療
 養するなんて無理だよね・・・

現場を熟知している当該領域の専門家
 の介入が必要不可欠



在宅医が病院に足を運ぶ病診連携

“こんな患者は在宅では療養できないだろう”

“この患者は人生の最後の時期をどこで

過ごしたいと思っているのだろうか”

“入院”の本来の目的は“退院”のはず

“地域という病棟に転院する”と考えれば

医学管理の難易度や病態の重篤さは無関係





歯科衛生士による医科歯科連携促進

• 連携拠点が歯科衛生士を確保して医師の
 訪問診療に同行してもらう

• 歯科衛生士は患者の口腔アセスメントを的確
 に行い、歯科介入が必要な患者を抽出する

• 患者からの歯科診療の依頼を受けて、医師
 から歯科医師へ診療情報提供を行い、訪問
 歯科診療が開始となる



松戸市歯科医師会の活動

○口腔ケアセンター

約40カ所の歯科医院が登録され訪問歯科診療
 の受付窓口として設置されているセンター

→すべての歯科医院と「顔の見える関係」を構築
 することは連携拠点としても容易でなかった



松戸歯科医師会の新たな活動

○特殊歯科特別委員会

2011年5月、歯科医師が狭義の歯科治療に
 とどまらず、口腔ケア、さらには摂食嚥下リハ
 ビリテーション等の在宅患者ニーズに継続的
 に対応するための委員会が立ち上げられた

荒木誠先生（あらき歯科）

黒川昭彦先生（くろかわ歯科）

中村均先生（中村歯科六高台診療所）



歯科医師が医師の訪問診療に同行する

• 連携開始にあたり研修目的で医師の訪問診療
 に歯科医師が同行したところ、同行した6名す

 べてに歯科治療や口腔ケアの適応があった

• すでに歯科治療を受けていた2名と直後に入院
 となった1名をのぞき、3名から医師の訪問診療
 のその場で直接診療申込がなされた

→特殊歯科特別委員会の3名の歯科医師が休
 診日等を利用して医師の訪問診療に同行し、
 歯科スクリーニングを行うという形態に発展



歯科介入必要度の高い患者の例

¬嚥下機能に障害を有する患者

誤嚥性肺炎の既往を有する患者

経管栄養管理下の患者

神経難病を有する患者

¬口腔ケアが十分に行われていない患者

セルフケアの不足

介護者によるケアの不足

¬歯科・口腔内の疾患を有する患者









歯科介入必要度の評価項目案

• 要介護度（日常生活自立度）

• 認知機能障害（認知症自立度）

• 嚥下障害（唾液のムセ、食事のムセ）

• 誤嚥性肺炎の既往

• 経管栄養管理 や 神経難病の診断

• セルフケアの不足

• 介護者によるケアの不足

• 歯科疾患の有無

• 歯科介入の有無



歯科介入必要度 5～4



歯科介入必要度 3



歯科介入必要度 2～1



これまでのｽｸﾘｰﾆﾝｸﾞ結果の概要

歯科・口腔疾患を有する患者
 

45％

既に歯科が介入している患者
 

25％
（うち現在歯科疾患を有する患者

 
50％）

介入必要度3以上の患者
 

68％
＊既に歯科介入ありの患者は必要度1～5
すべてに分布している



松戸歯科医師会との今後の活動

• 訪問歯科診療の対象患者の増加を見据えて
 委員会の活動に参画するメンバーを歯科医師

 会内で増やしていく必要がある

• 連携拠点を担う医科診療所の在宅患者のみ
 ならず、松戸市医師会に所属する医科診療所

 の在宅患者全体に歯科スクリーニングの活動
 対象を拡げていくことをも視野に入れている



歯科への期待：在宅患者への貢献

• 口腔ケアの専門家である歯科医師や歯科衛生
 士が医科診療所の診療に関与する

• 的確な情報共有や治療ケア方針のすりあわせ
 が可能な連携体制を構築する

• 医師や訪問看護師、ケアマネジャーに口腔ケ
 アの重要性を啓蒙していく

一人でも多くの在宅患者が歯科治療や口腔ケ
 アを受け、QOLの向上や肺炎リスクの減少、

 摂食嚥下機能の回復等の恩恵を受けてほしい
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