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昭和大学
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口腔ケアセンターの

歯科医・歯科衛生士が

医師・看護師等と連携して

患者の歯科疾患の治療・

口腔内管理を行う

歯科のない病院
病棟へ直接チーム参加
歯科医師・歯科衛生士

横浜北部病院

藤が三
リハ病院

チーム医療(院内・地域連携、学部教育 )
当大学附属病院口腔ケアセンター

1.チーム医療の実践
大学付属8病院の入院患者様の口腔内管理(器質的ケア、機能的ケア)

の徹底を図ることで誤囁性肺炎や窒息事故等の発生を防止し、その後の

医療を円滑に行うことに貢献するとともに、摂食・嘩下障害や口臭などに

対する専門的な医療対応を病棟の医師、看護師、薬剤師等のスタツフの

協力を得て行います。

医系総合大学の昭和大学へのチーム医療の教育の場として、病棟における

口腱ケア等が昭和大学の学生及び臨床研修医等の研修・実習に資するもの

とします。

3。 地域医療連携
昭和大学4学部8病院のチーム医療の口腔ケアセンターが核の一つとなり、

入院患者様の入院中の00Lの向上を目指しますが、同時に退院後も生活

する場(在宅、施設など)における地域連携パスに繋ぎ、日腔の医療面から

の地域医療に貢献します。                    4



急性期(周術期 )警土

昭和大学病院

医科歯科連携
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入院時連絡
(病棟→歯科)

病棟での

歯科疾患の管理
(※バスヘの記載 )

手術日撻
(胸部外科―

ヨ絡
→歯科 )

同意書

歯科受診および

歯科治療の必要性について
Ｌ
、 歯科受診③

(手術前日)鶴
3日 以内

歯科受診②
治療計画

◎胸部外科学会のガイドラインに基づきt
出血を伴う処置(CPlなど)に抗生物質の
前投薬を行う。

躙 爛羅馳 談与ρ

歯科受診①
回腔内診査 口腔内管理の指導記録

ベツドサイドのフロ…シート
・病棟カルテに入れる

退院時連絡
(病棟→歯科 )

歯科受診④
(退院数日前 )
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歯周治療前 歯周治療後
91歳女性 (脳梗塞)

一般的な回腔清掃だけでは

歯科疾患に対応することが

できない : !

歯科衛生士でなくても歯みがきなどの一般的な口腔清掃であれば

可能である。しかし、歯石を取るなど器機を用いた専門的な口腔

清掃は歯科疾患に対する歯科医療行為であり、歯科医師の指示が

必要となる。したがつて、歯科医師がチーム医療に参画しなければ、

歯科衛生士は歯科専門職としての専門性を発揮することができない。

慢性期

地域在宅訪間医療 (地域医療)における

チーム医療の現状

昭和大学学部連携地域医療実習

かかりつけ医

(医療機関)
理学療法士

訪問リハビリ
かかりつけ歯科

歯科医療機関

患者
(家族 )

歯科衛生士

歯科医療機関

保健師、社会福祉士、ケアマネージャー

地域包括支援センター



チニム医療の教育

チーム医療を担う人材育成 昭和大学
学部連携教育

チーム医療を参加型で学習する体系的力I′キュラムの構築

(平成 ,8年度～)

・医系綿合大学

・教育理念

学部の枠を超えて共に学び、

患者に真Iふをこめて医療を行う

01年次の全寮制教育

・千―ム医療を千―ムで学べる環境

チーム医療の教育

チーム医療学習の体系的・

段階的カリキュラム

>低学年での基盤作り
大学内での学習0体験学習
PBLチュートリアル

シミュレーション実習

早期体験学習 など

0
>高学年での実践力の修得

医療施設・地域社会での実践的学習

病棟実習

地域医療実習

専門領域別実習       ι 「
実習体験に基づくPBLチュートリアル

鰤駆



4年

「高度な専門性に基づくチニム医療を実現する」

専門領域別アドバンスト病院実習

爾 瀧 覇 を する」会で患著

学部連携地域医療実習

学部連携病棟実習

「 チ…ム医療実践の基盤を構築する」

病棟シミュレーシヨン

学部連携型PBLチュートリアル

「チーム医療で患者と薬に目を向ける」

学部連携型PBLチュートリアル

救急・外科医療体験実習

「医療・福祉のプロセスを体験する」

外来診療・病棟看護体験学習

福祉・介護体験学習

「医療人マインドの獲得と共感」

学部連携型PBLチュートリアル
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一̈地域病院診療所
歯科診療所

地域薬局

灌諏菫ステーシヨン

福祉施設

在宅

4学部教員

医師

歯科医師

薬剤師

看護師

作業療法士

理学療法士

壕編董学習
診療参加実習
体験実習
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調査・発表 など
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事 例  2

(鳥取市立病院 )
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院
内

退院支援
カンフアレンス

歯科スタッフ

歯科医師1名、看護師1名

歯科衛生±1名、医療事務2名
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鳥取市立病院
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。医科と歯科の

'
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現状においてチーム医療を進めるためには
法的な問題 点

1:法的には医師が歯科衛生士にかかわるのは、歯科衛生士が保健指導を
行う際、主治の医師として指示をする場合である。この場合、歯科衛生士は
歯みがき等の一般的な口腔清掃しか実施目指導することができないため、
歯科専門職としての専門性を発揮することができない。

2.歯科衛生士が術後感染症及び術後肺炎等の発現の恐れがある場合に行う
専門的な口腔清掃は、歯科医療行為であり歯科疾患に限定されている。
歯科衛生士が医科疾患に対し、指導・診療の補助を行うことは医行為に

該当するため違法となってしまう。

3.歯科衛生士が「摂食・廉下訓練」を行う場合は、歯科医療行為における
「診療の補助行為」にあたるため、歯科医師の指示の下に実施されている。

4.医科疾患患者の回腔内の疾病や口腔乾燥等の症状に対し、歯科衛生士の行う
療養上の指導や歯科衛生実地指導は、歯科医師の指示が必要となる。

上記の諸点から、医科疾患患者へ歯科医師・歯科衛生士のアクセスを円滑にする
施策が望まれる。
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歯科医師、歯科衛生士等は、脳血管疾患等
(医科疾患)の患者の持つ歯科疾患に対する

歯科治療を実施することで、患者の全身的な

回復等に寄与することができる。

この中で、歯科医師は歯科疾患に対する歯科
医療を行い、歯科衛生士は歯科医師の指示に

基づく診療の補助 (療養上の指導)を行つている。

現場では、歯科医師がいない場合、歯科衛生士
が単独でむし歯、歯周病、入れ歯等の歯科疾患
に対する歯科医療行為を行うことができないので
困惑している場合がある。

■■蒸1産療には歯科1衛生|=たけきなく歯科医1師め参面が必妻‐■1



一般病院 精神科病院

歯科あり

19%歯科あり

28%

最低でも一般病院のうち72%、 精神科病院のうち8可 %は
歯科医療関係職種がいないことが推測できる。

‐II:|・ ‐

現状のままでは、病院内において

歯科医療関係職種がチーム医療に参画していくことは困難

医療施設調査 (平成20年 10月 1日 )
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チーム医療の方向性と歯科医療

～医科・歯科の連携に向けて～



_1。 チTム医療を推進していくためには、医科と歯科の連携が不可欠
である。そのため、歯科に関する職種が配届されていない病院に、
歯科医師および歯科衛生士を配置するための施策、例えば、診療
報酬で評価する、病棟への配置基準を設定する等、が必要である。

2。 歯科衛生士が行う専門的な口腔清掃や摂食・囁下訓練については、
歯科医師の指示の下に歯科医療行為として実施されなければならない。
したがつて、病院等のチニム医療においては、病診連携も含め、
歯科医師が、あるいは、歯科医師と歯科衛生士がともに参画する
ことが必要である。

3。 チーム医療をさらに推進していくためには、医科と歯科を含めた
全ての医療関係職種が、それぞれの立場や役割について理解を
深め、それぞれの専門性を尊重していくことが重要である。
また、患者を中心として、全ての医療関係職種が相互に連携して、
依頼・報告0評価等を円滑に遂行できるシ不テムを構築するには、21
これらに資する教育や研修を継続して行つていく必要がある。

調査進行中 平成22年 11月

目的

調査対象

病院で実施されている「チーム医療」における歯科医療関係職種の

関与の実態把握をし、今後の施策の基礎資料とする。

平成22年 lo月 独立行政法人 福祉医療機構のWAM NE丁に掲載

されている全国病院

調査主体 日本歯科医師会 日本歯科総合研究機構

調査時期 平成22年 11月 (病院実績については10月 診療分)

調査期限 平成22年 12月 8日までに送付
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