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歯科医療組織と治療計画

—計画診療の原点と条件を明らかにする —

【計画診療の原点】

ここ数年来、 日本歯科医師会は歯科診療をよくするためにいろいろな努力をして来まし

たが、 特に最近、 「計画診療」という問題をとりあげるに至りました。 私は歯科医師会会長

の中原 実先生に何回かお会いし、 計画診療についてお話をしましたが、 計画診療と言う

のは健康保険の問題とも関連して来て、 やはり、 健康保険があると歯科診療に対してのあ

る程度の制限があると言われています。 完全な計画診療、 治療計画と言いますがそれがど

う言う意味か、 その言葉を考える必要があります。 良く完全な治療計画とかFull Mouthの

治療計画と言われますが、 この場合の「完全な」とはどう言う意味を指すのか、 また計画

を立てる、 或いは計画とはどう言う意味かを考える必要があります。 まず、 計画を立てる

ためには何が必要であるか、 そして計画を立てる歯科医と立てない歯科医との差はどうな

のか。 このことを考えてみるには、 まず、 その分析方法を考えなければならないと思いま

す。

分析をする為には、 その原点、 或いは物差しになるような出発点、 或いは基準がなけれ

ばなりません。 それを明確化しなければ分析はできません。 それはどういうことかと言い

ますと、 この治療に何が必要か、 何が不必要かと言うことになります。

［患者にとっての価値】

歯科治療において、或いは歯科診療において、いわゆる治療のやり過ぎ(Over treatment) 

或いは治療が足りない(Under treatment)と言うのは非常に小さな差なのです。 まず、最

初に患者様が医院に来るわけですが、 患者様というのは新しい歯科の先生に行くときは、

必ず何か問題を抱えています。 どこも悪いところがないのに歯科に来ることはまずありえ

ないと言えます。もし、歯科医が自分のやっていることに本当に興味を持っているならば、

患者様の将来の問題をも考慮するでしょう。 つまり、 患者様がここだけ、 ここが悪いと言

ったところを治すのではなく、 将来問題が起きないような予防を致します。 本当に真面目

な責任感のある歯科医の先生と言うのは、 患者様がここが問題である、 ここが悪いと訴え

る前に、 治療をするか或いはそのような治療を防ごうと思う。 つまり、 予防しようと思い

ます。 ではここで患者様に対して治療を行う際、 何が患者様にとって価値があって、 何が

価値がないかを考えてみたいと思います。 それを考える際に目標となるのは、 或いは目的

となるのは何でしょうか。 そのイメ ー ジ、 言葉な何でしょうか。

[4つの治療目的】

治療目的が何であるか、 何の為に治療をするのかと言うことを患者様に教えますが、 そ

の際に最も根本的で最も簡単な言葉が良いと思います。 良く使われる言葉ですが衛生

(hygiene)と言う言葉があります。 これが、 最初の言葉でありまして、 治療目的の第1は

衛生状態を確立し、 保持することであります。
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＜衛生状態の懺立と保持＞

ここで確立させて保持すると言いましたが、 この確立と保持の2つの言葉を使った意味

は確立させるということは、 「衛生状態を良い状態にする、 悪い影響を与える要素を無くす

る。」と言うことです。 保持(maintenance)すると言うことは何回も何回も後でチェック

して、 衛生状態が良くなっているかどうかを確かめる。 と言うことです。 もちろん保持す

ると言うことに対しては患者様自身が出きる限り、 可能な限り協力すると言うことが必要

になります。

衛生と言う言葉が何を意味するかと言いますと、 それは「口腔内の組織に悪い反応を起

こす形、形態、 物質が存在しないこと。」になります。 ここで私たち歯科医が自覚しなけれ

ばいけないことがあります。 私たちが口腔内を見て口腔内の衛生状態が良いか悪いか、 正

常な状態であるのか、 異常な状態なのかがはっきり判るでしょうか。 それをする為には鋭

い観察眼を必要としますし、 また、 私たちが口腔内で見た物を確実に記録に取ることが必

要になってきます。 また、 私たちが口腔内の衛生状態を今の状態より悪化させるような補

綴物やクラウンをいれてはいけないと言う事になります。

＜組織の抵抗力の増加＞

2番目の治療目的と致しましては、 口腔内の組織の抵抗力を増加させ、それを維持するこ

とですが、 これには弗化物を使ったり、 或いは水酸化カルシュウムでキャッピングをおこ

なったり、 或いは食餌療法が上げられます。 勿論、 この組織の健康な状態を維持するとい

う事は非常に基礎的な治療であります。 歯科医は患者様の口の衛生状態に非常に神経質で

あって、 患者様に 一つのプログラムを作り、 或いは伝達をおこなって、 衛生状態を良くす

ることに努めているわけであります。 また、 患者様の口腔内の組織の問題に敏感であると

すれば、 この歯科医はその町、 その一つの共同体にとって非常に価値ある人になるわけで

す。

く口腔の力と外観＞

その次に、 目的の3と4が上げられますが、 この目的を実行するためには、 そのドクタ

ーの高度なより複雑な医療というものが必要になってきます。 1と2は基礎的なものでし

たが、 3と4はそれ以上のものになってきます。

3番目の目的としては、 口腔内の好ましい力を確立し、 それを維持すると言うこと。

4番目は普通、人から見られる部分に自然な外観を作り、 それを保持すると言うことであり

ます。

く口腔内の正確な観察と記録＞

さて、 ここでもう少し基礎的な、或いは一番根本的な問題に話しを進めたいと思います。

これは現在の世界の歯科医学が抱えている 一番大きな問題だと思いますが、 歯科医と言う

のは口腔内にある形を正確に見たり、 触ったりすることを教わっていない。 もし、 全ての

歯科医がそのような教育を受けていたならば、 現在の歯科診療は非常に違った形を持って

いたと思われます。

完全な治療計画をするためには、 私たちは口腔内の物を正確に見、 感じ、 それを記録に

2 



とらなければなりません。 しかしながら非常に多くの場合、 私たちが実際に見ていること

と、 私たちが頭の中に持っている知識には差があると言うことがあります。 また、 しばし

ば患者様が訴えること、 或いは患者様の感覚的な感じと歯科医が感じることには差がある

ことも日常の診療で経験なさっていることと思います。 多くの場合、 患者様は歯科に対す

る専門知識は無いのだから、 私たちの感じることと違っても当たり前と考えることが出来

るかも しれません。 しか しながら実際はそうでないことが多いと思います。 つまり、 歯科

医の感覚と言うのはそれほど正確でない。 見たり触ったりしていることがそれ程正確でな

いということが出来ます。歯科診療は人間が非常に正確に小さなモノ、或いはImm以下の

ものを観察 し、 それを解釈しなければならないわけです。 そして、 それを自分の知識で解

釈します。 このような作業を何時間も繰り返 し行う場合は、 人間と言うものは全くリラッ

クスした状態でなければ正確に行うことは出来ません。 つまり、 小さなモノを解釈する場

合、 知覚、 動きが伴います。 あるいは動いては行けない場合もあるわけです。 動作を維持

しなければならない場合もありますし、 動作を変えなければならない場合もあります。

【歯科医療の知覚】

このようなものを十分感知 しながらおこなうためには、 リラックスしなければなりませ

ん。 つまり、 私は治療計画というのは必ず最初に歯科医が自分自身の目的を果たさなけれ

ばいけないと思います。 つまり、 私たちは本当に正確に形を感覚と して受け取ることがで

きるか、 つまり、感じて、 見て、触れて、正確に行うことが出来るかと言うこと、 そして、

このように精密なモノの解釈を数時間にわたり、 行うことが出来るかということを考えな

ければならないと思います。

［リラックスした姿勢J

この部屋におられるドクタ ー で今のようにリラックス した状態で患者様を診ている方は

いますか。 その治療計画が完全であるかどうか、 或いはそれが上手く行くかどうかという

のは、歯科医がリラックスしているかどうかにかかると言っても良いと思います。つまり、

今、 ノ ー トをとったり、 話 しを聞いておられる姿勢ではなく、 一部の先生が習慣的に治療

の時にとる典型的な不自然な姿勢をとったらどうでしょう。 この意味はもし、 治療計画を

先生が完全にやろうと思ったならば、 まず頭を曲げる状態、 或いは肘を上げたり、 或いは

身体を曲げた状態で行うことは不可能だと思います。 つまり、 バ ランスの取れた位置で治

療をしない限り、 完全な治療計画と言うのは難しいと思います。 そうしてこそ初めて我々

は治療計画をはっきりプランニングすることが出来ます。そして、 2番目に細かな作業だと

か、 或いは細かい治療を可能になるだけではなくてそのような作業を楽しむことができる

ようになります。 このことに関しては、 8時間でも40時間でも話 ししたいのですが、

はこの程度に致しまして次の問題に移りたいと思います。

【口腔の正確な観察と記録）

さて、 最初に私たちは口腔内を見て、 口腔内の状態がどういうものであるか、 正確に感

じ取ることが出来、 どのような計画を立てれば良いか、 或はどこを出発点としたら良いか

ということを理解 します。
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2番目の段階と致しまして、口腔内の状態を正確に記録にとらなければなりません。その

記録というものは、 今だけ判るやり方ではなく5年後に見てもはっきりとすぐどういう状

態であったか判るような記録でなければなりません。

中原先生とお話した時、 先生がおっしゃった ことですが、 これから歯科診療に計画診療

を取り上げて行くのならば、 現在の保険の記録の取り方 というのは全く変えなければなら

ない。 正 しいものに しなければならないとおっしゃっていました。 私もその通りだと思い

ます。 完全に計画診療、 治療のプランニングをしようとする場合には、 現在使われている

ようなカルテ、 記録の取り方では難しいと思います。 何年か後に患者をもう一度チェック

する場合には、 非常にやり難くなります。 私たちにとって記録というのは、 今だけ使うの

でなく、 5年後、 10年後にみても正確にはっきりと判らなければならないのです。

情報を解釈することは人間の感覚、 この場合、 視覚を使うわけですが、 視覚が認識でき

る範囲は決まっているわけで10cm平方位の大きさのモノが、 一度に見てそこに入って

いる情報というものを全て関係付け解釈することができる限界になります。

また、 書く場合も、 この範囲に書くことが重要になってきます。 そ して、 言葉は使わな

いで出来るだけ、 簡単で判り易いシンボルで書くのが良いわけです。 そして、 1つのチャ

ートに根管治療から歯周病、 保存、 補綴、 全ての情報を全部書いてしまいます。 そうすれ

ば一度見て口腔内のどこが問題かが全て判ります。

【患者様の理解を得るには】

次の段階としては患者様の理解を得なければなりません。

治療を必要とするならば、 患者様自身に支持してもらい、 感謝してもらい、 承諾をして

もらわなければならないと言うことになります。 そのためには、 患者様と話す、 或いは説

明する状況、 条件と言うものが必要になってきます。 ここにいらっしゃる先生方で、診療

所に治療室以外の場所で患者様と座って会話が出来るようなスペース、 或いは場所を持っ

ている先生はどのくらいいらっしゃいますか。 この患者様と座って話し合える場所と言う

のは歯科医療の中で非常に大切な場所だと思います。 皆さんが計画診療をなさろうと思う

ならばやはり患者様の理解を得るために このようなスペースがどうしても必要になってき

ます。 スペースを設けず理解を得ようとしても難しいと思います。 理解を得ずに治療を始

めようとすれば、 患者様との間に問題が起らないとも限りません。 それは治療の良し悪し

ではなく、 患者様が理解しなかったと言うことで問題になると思います。

そこで、 患者様の計画的診療、 治療計画が始まるとします。 この場合、 口腔内の力の関

係だとか、 外観の問題というものを取り上げるとなれば、 患者様の習慣、 癖、 或いは行動

様式、 行動体系というものを知らなければなりません。 この人間行動に対しての理解の欠

如ということは、 やはり歯科医にとって大きな問題だと思います。 歯科医の直面している

問題が実は技術の問題ではなくしばしば人間行動が原因での問題が多いわけですが、 私た

ち歯科医は歯科大学では教わらなかった事だと思います。

（衛生保持のためのスペース］

もう一つの問題として、 衛生状態を保持するプログラムというものがどうしても必要に

なってきます。 治療計画を始めますと、 その衛生の保持ということを組織的に解釈できな
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ければならなくなりま す。 そのためには固有のそのためのスペースが必要 になりま すが、

ここにいらっしゃ る 先生方で衛生のためにだけ使っているスペースをお持ちの先生はいら

っ しゃいますか。 衛生保持を行うためのスペースと しては最低 1 0 吋は必要だと思いま す。

（診療時間 の コ ン ト ロ ール）

次の条件、 こ れは非常に大切な条件ですが、 計画診療を行う場合には、 治療 のスケ ジ ュ
ール を確実に 立 て る 方法でありますけれ ど も 、 こ れをする 為 に は完全に組織化 された約束

制 を し なければ無理だと思われます。

そ して、 1 日 の患者様の数に限界が生 じ て き ま す。 これは一人の先生が診る人数ですが

1 5 分以上かか る 患者様が 1 5 人くらいだと思いま す。

また、 治療において 一番気遣う点は 「力の関係」 を細かくチェック しなければなりま せ

ん。

ここでの問題は、 計画診療をは じめて も その開発段階においては患者様の数は現在よ り

少 なくなって しまいま す。 一度診療が全部終って 、 治療 さ れたものを保持 して 行く状態に

入ったならば、 患者様の数は段 々 増 えていくことと思われます。

患者様は大体 1 週間 2 回 く ら い の来院が望 ま し いと いわれています。 例 え ば、 月 曜 日 と

木曜 日 、 火曜 日 と 金曜 日 、 水曜 日 と土曜 日 、 これ も やはり約束制でないと、 どうして も ス

ケ ジ ュ ールの面でうま く いかない ようになって しまい ます。 私 ど も は治療計画のポ シ ビ リ

テ ィ （可能性） を検討していますが、 ここでは主に力の関係の問題、 外観の関係の問題な

ど細かいところま で取り上げています。 その他に も 治療計画の中で、 キ ャス ト パー シ ャル、

或いは治療計画と根管治療のコ ースも行っていま すけれど も 、 完全に全部の ものを行うに

は 1 週間以上かかります。

（計画診療の問題点）

ここで今先生方が計画診療をする際に、 一番悩んでおられるだろうことについてお話を

したいと思います。

まず、 歯髄を どうように処置するかの問題です。

私どもは 「抜髄」 は ど う しても必要なもので ないと考えています。

それから局部麻酔を 日 常の診療で毎回 、 毎回使う事が必要です。

亜砒酸は使わないのが望 ま しいです。 何故か と も う します と 根管治療ばかりをやっ てい

る先生は計画診療、 或いは完全な計画診療 は出来ない事になって しまいます。 つま り、 歯

科医の貴重な時間 と いう も の はもう少し予防的な治療に割かれるべ き だ と 思います。

［歯髄炎 について）

歯髄の診断

勿論、 歯牙が悪くな っ てい るわけで あります。

痛みがなければ、 壊死化 している わけですが、 大体過敏、 敏感であるという こ と で あれ

ば、 歯髄は残して おく。 その歯の知覚では歯が悪くなっている のか、 見 える場合 と 見えな

い場合が あり ま す。 患者様が痛いとい う だけ で、 外観は ど う に も なって い な い湯合があり

ますが、 まず、 見える場合には形成をします。 こ の場合、 歯髄が露出しているか、 いない
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かの 2 つにな る と 思います。 出ていない場合はそのまま修復します。 そして、 露髄した場

合には、 赤い血が 出る場合と出ない場合があ る と 思います。 赤い血が出 る 場合は水酸カル

シ ュ ウ ムを入れて患者様には 「 1 ヶ 月 く らいは水だ と か、 或いは熱いものに対 し て敏感に

な り ます。 こ の治療方法は場合によっては成功しない事もありま す。 成功しない場合はも

う 一度治療を しなけらばなり ません。 」 とい う 風に説明 します。 勿論、 上手く 行かなかっ た

場合は歯髄が壊死しているわ け ですから、 処置 をす る 事に なります。 現在、 根管治療の時

間が 5 0 ％ く らいならば、 このよ う な シス テ ム を採用 することにより、 4 0 ％か ら 3 0 %

最後には1 0 ％以 下に なる と 思われます。 勿論、 根管治療が完全にな く なるものではあ り

ませんが 、 理想的 には歯科医の時間 と 言 う ものは根管治療ではなく、 保存や予防的な処置

に使われるべ きだと思われます。

例 え ば、 同 じ時間で保存ならば歯を 5 本保護或いは維持する こ と が出 来ますが、 根管治

療だと 1 本になってしまいます。

I患者様へのサー ビス】

患者様に と って歯科医の時間というのは有効的に使ってこそ本 当 のサー ビスに なる と 思

います。 先ほ ど 口 腔内の好ま し い力を回復する 意義 と い う こ と を話 しま し たが、 好 ま し い

力とは一体なんだ と 思われたことでし ょ う。 何が好ま しく、 何が好ましく無い。 こ の力の

関係を正確に理解して い る か、 理解していないか。 解釈において、 それを感覚として受取

る、 視覚 と してきちんと見れるのか、 見れないのかによっ て先生の治療状態 も 非常に違っ

て き ます。 つまり、 もし正確にそれを観察す る ことが で き なかった ら 患者様は何回も何回

も来院しても ‘‘
痛い

”
或いは ‘‘悪い’' ということになって先生の時間は有効に使えない と

思います。 場合によっては力の関係が原因で非常に歯に激痛がき て、 結局、 抜髄をしてし

まうこと もあり ま す。 そして口腔内の望ましい力というのは歯牙にかかる どのような力で

も、 結果的には歯槽骨 に直角 に、 垂直にかからなければいけないと言われていますが、 こ

う い う ふ う に言 う のは容易いこ と で あ り ますが、 実際にそ う い う 力 が ど う い う も の で ある

か と 言う こ と を判断するのは非常 に難しいこ と だと思われます。

（歯牙のかた ち の分析］

右側の犬歯が左側の第1大臼歯に影響を与えるとか、 或いは又その逆 も あ るわけで あ り

ます。 こ の こ とは ど う 言 う ことかと申 しま す と 歯牙或いは口腔内の表面の角 度が変わ る 或

いは表面の連続性が変わ る と いう こ とが 問題になるわけであります。 つまり、 歯牙だとか

歯肉 だとか或いは歯髄の 「かたち」 が変わ る と い う こ とが問題に なると言 う こ と です。 「か

たち」 と いう こ と が、 その力関係、 或いは歯牙の衛生の問題、 或いは外観に影響 し て く る

わけです。 全 く それは 「かた ち」 であ るとい う こ と が 出来る と 思います。 ですか ら 歯科医

療における全ての問題は「かたち」 か ら出ていると言っても過言ではないで しょう。 例 え

ば一番多く見 ら れる問題として、 カ リエスがあ り ま すけれ どもカリエスの発生率が一番高

い と ころ と いうのは、 表面の角度が極端に変わる と ころ、 つま り 、 表面の連続性が失われ

たり 、 変わった り する ところ、 一つの「かたち」 と別の「かたち」 が出会うと こ ろ、 つま

り接触 してい る よ う な と ころに 一番多く見られるわけであります。 このよ う なと こ ろにで

き るカ リエスは大体9 8 ％になるか、 多分それ以上かも知れません。
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（口腔内の ち か ら 】

口腔内の力の原因となると こ ろは、 頬、 舌、 各個々 の歯牙、 隣の歯牙だとか、 いろいろ

あるわけでありま すけれ ども、 共通 して言え る こ とは口腔内の力とい う ものは回転したり

或いは角 度のついている力では一般的に好 ま しくないわけであります。 つまり、 歯槽骨 と

いうのは上から回転 さ れて力 が伝 えられる のではなくて、 上から垂直に積み重なっ た よう

な形で伝えられる力のために出来ている わけであります。 ですから回転している力 と か或

い は角度がついてい る 力 に対しては弱いわけでありましてこ の伝えられ る 力 に対しては何

も 長軸を必ず通 っ て行かなければならないと言う も のではありま せん。 私たちが治療を行

う場合は「手」 で行うわけで ありますが、 私たちの「手」 の動 き と いうのは、 口腔内のあ

る 「かたち」 を保持するか或いは変えるために動いているわけでありま す。 多くの場合 に

は私たちの「手」 は口腔内の「かたち」 を変 えているわけでありま す。 ですから、 非常に

責任が重大なわけであります。 ひとつの「かたち」 を変えるということは口腔内 の全体の

「かたち」 に影響を与え ま す。 特に咬合面の 「かたち」 を変え る 場合は非常に気をつけな

ければなりません。 その他にまた私たちが口腔内の 「かたち」 を変 えることによっ て患者

様の顎の動きを変えてしま うことがあるわけです。 しかし、 これは時として必要なことで

も ありま すので、 患者様には理解 し て も ら わな ければな り ません。 これは歯科医療の根本

的な問題に係 っ て来ることになると思いますが、 患者様に対しては悪いク ラ ウ ンを絶対に

しないこと。 つ まり、 選択を 与 えないこ とが 必要であります。

【治療費と治療内容】

例えばバンド ク ラ ウ ンだとかモリソ ンク ラ ウ ン等の場合にはどうしてもその「かたち」

のために口腔内の衛生だとか力の関係を好ま しいものにす る ことは で き ま せん。 歯科医療

の本当の目的を信 じているならば、 その目的をこれらのク ラ ウ ンによって果たすことはで

きません。 完全は治療計画をする際には患者様 は ク ラ ウ ンに 関して選択を持 っ てはいけな

いのです。 つ ま り、 こ れは一番費用の安い 下の ク ラ ウ ンです。 こ れは中位の ク ラ ウ ンです。

こ れは一番良いク ラ ウ ンです。 と いうようなこ と は治療計画に おいてはあり得ないわけで

あります。 では費用 に関してであ り ますが、 費用或い は治療費 と いうのは治療 をする 際に

治療に必要な時間または期間 に影響を与えることはあっても治療の内容 に影響を与えるこ

とがあ っ てはいけないのです。 ど う 言 う ことかと 申 します と 費用という の は例えばこの治

療をするのに費用が足 り ないので期間を長くかけてやる と いうことがあっ ても、 費用がな

いから下級のタ イ プの治療を行うというのはあっ てはいけない こ とです。 患者様 に対 し て

これをキ ャス ト ク ラ ウ ンでする或いはバンド ク ラ ウ ンでする。 これは金でする。 或いは銀

でする 。 プラチナ、 プラ チナ合金でする と いうような こ と は全く意味の無い こ と でありま

す。

（ 患者様の興味 と 歯科医の興味）

患者様にとっ て大切なこ と は、 治療目的に矛盾しない治療を行 っ て も らう、 つまり、 治

療目的に適っ た治療 を し て も ら う と言 う こ とであって、 どのよ う な材料 を使 う か、 どの よ

うな タ イ プの ク ラ ウ ンにするか と 言う こ と では決 してないわけです。 私たちが口腔内の 「か

たち」 を変え る 際 に も 、 あ く ま で も 歯科医の手で持っ て それを感 じ 取りそれを 見、 それを
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解釈 し て行うように しな ければいけま せん。 であ り ますから患者様に治療計画の話 をす る

と き にここはポーセ レンジ ャ ケ ッ トク ラ ウ ンにします、 或いはポーセ レンの焼きつけにし

ますとい う よ う なことは全 く 意味が無いのです。 つ ま り、 どのよ う な技術、 どのよ う な材

料を使うかということは患者様にとって興味がある こ とではなく、 あ く まで患者様自身に

と っ て それが ど う 言 う よ う な役割 を果た して く れるのか、 自 分に と っ て どの よ う な益 をも

たらすのかということが大切なのです。 勿論、 技術的なことは先生方には非常に興味深い

ことか も 知れませんが、 患者様の興味はそ こ に はないと言 う ことです。 勿論、 歯科医 に と

っては技術という も のは大切で基礎的 な必要条件になると思いま す。 しか しながらそれ以

上に大切なことは歯科医が熟練したスキル (Skill) を持っているということになると思い

ます。 ス キルとテク ニ ッ ク との差については時間があ り ませんので、 細かなことはお話で

き ま せんがいずれにせよ歯科医にとってテク ニ ッ ク というのは大切ではあ り ますが、 患者

様に説明する時にはあくまでも 患者様の立場で私た ちがいくらテク ニック に 興味を持って

いて もそのことを説明するのではな く 、 患者様が何を求めているのか、 患者様の立場に立

って説明 しなければいけない と 思います。 も し、 先生が グルー プなどでこのことに興味を

持って いらっしゃるならばいつで もお話したい と 思いますし、 今 日 のこの会合の後で も 興

味の ある方が いらっ し ゃ る な ら ば、 お話した い と 思い ま す。 いずれにせ よ 、 今 日 歯科医師

会が治療計画をと り あげたと言うことは、 私は非常に良いことだと思いますし、 うれしく

思っ ています。 しか しなが ら 真剣 に治療計画を 取り 上げて 実行す る ためには、 治療計画だ

けを研究するのではなく歯科診療そのも のを根本から考えなおす必要が出てく る と ものと

思います。

【計画診療の条件】

例 えば先生方の診療環境についてスペースが もっと必要になって き ます。 或いはス タ ッ

フ の ト レ ーニングなど も も っと組織化、 体系化して行わなければならなくなっ て き ます。

多分今、 受付秘書がいない場合には、 受付秘書が必要にな る と 思います し、 患者教育 と い

う よ り 、 患者様とのコ ミ ュ ニ ケ ー シ ョ ンに も新しいかたち新しい考え方と言う ものが必要

にな り ます。 そ の他、 い く つかの要素が新しく 加わって く ると思い ます。

治療計画を立てる前にどのような新しい考え方が必要か を考えなければいけない と 思い

ます。 例 え ば、 私 た ち の環境の 中での 「かたち」 人 間 の 「かたち」 の問題、 そ し て 一人 一

人の人間の「かたち」 と も う一人の人間の 「かたち」 との関係などのことを考えなければ

い けなくなって き ます。

（ 日 本文化の原則 と 歯科医療】

では今 日 の最後のコ メ ン ト として 申 し上げたいことがあ り ま す。 私は 日 本に長いことお

り ま し て歯科大学で教鞭を執った り しましたが、 その大学で環境を変 えることを要請され

てその仕事をして き た こ と もあ り ます。 しか し 、 その間は 日 本文化の こ と について 余り 勉

強 をしてきませんでしたが、 最近 にな り まして 日 本文化の技の原則という も のに非常に興

味を持って考える よ うになり ま した。 それは何か と 申 しますと 日 本の文化 と 歯科診療にお

ける感覚或いは知覚ということに非常に深い関係があることが判ったからです。 この 日 本

の文化にはい ろいろな ものがあ り 、 また昔か ら伝統的 に作法に よ り確立 さ れて き て います。
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私は実に正しく人間のいろいろな原則というものを考 えている と 思いま す。 例 え ばお茶 だ

と か生け花がありますが、 その中で現在で も 生きている原則 と いうものがあります。 こ れ

らの 日 本文化がなぜ今 日 ま で生 き て いるかを考 え てみ る こ とも面 白 いのではないで し ょ う

か。 こ のことを歯科医が行っている活動と関係付けてみると私たちが現在抱 えているい ろ

い ろな問題の答 えになるので はないかと思います。 歯科医学とい う のは一種の技術科学で

ありまして、 このこと に関しては西洋から教育方法だとか教材というものが導入されたわ

けであ り ます。 そ のため に 日 本の文化の根本に流れている原則とい う も のが適用 さ れてい

ませんでした。 しかしながら、 その原則をもし上手く適用したならば非常 にいい結果が出

るのではないかと私は思っています。 現在の社会というのは、 あまりに も テク ノ ロ ジーと

いうものに振り回されていて、 混乱している状態であると思います。 しかし、 私たちは一

番根本のところに戻っていかに感覚として捉 えるか、 いかに知覚するかということをもう

一度考 え直さなければいけないと思います。 このことは 日 本文化の原則になっていると私

は思うのです。

（ 自 然 さ と必要性について 〗

非常に注意深く 日 本の古典的な文化 を代表するものを検討する と その基礎となっている

もの、 或 いは基準となってい る ものは 「かた ち 」 であ る と思います。 こ れにはいろいろ な

も のがありますが、 人間そのものの 「かたち」 或いは環境の 「かたち」 或いは人間がある

活動に従事して と る 特別な 「かたち」 こ の ように分 け る ことが 出来ると思います。 これは

きっと数百年前、 或いは数千年く らい前に 日 本で非常に深く研究されたものであると思わ

れますが、 人間が 「かた ち」 を見 る 場合或いは 「かたち」 を感覚と してと ら え る 場合に ど

う言うふうにしてとらえ るか、 非常に洗練されたものができ上がっているのだと思います。

古典的な 日 本の文化である茶道、 華道、 能楽、 相撲、 柔道、 また、 日 本建築におけ る 床

の間な どの共通した点があると思います。 つまり、 日 本の文化にはあくまでも無駄がなく

て単純性を推奨することが上 げられます。 不必要な飾り、 或いはいらないものは全て取っ

てしま って残ったものぎり ぎりのとこ ろということになります。 例 え ば、 日 本の典型的な

花瓶と ロ ーマの花瓶を比べた場合は ロ ーマの花瓶は表面の連続性が途切れていて、 ギザギ

ザになっていた り 、 飾 り がついていた り していると思います。 こ れに比べて 日 本の花瓶は

表面が滑らかで シ ンプルな 「かた ち 」 をしています。 このよ う に不必要な「かた ち」 の変

化だ と か不必要な飾りという ものが無いと思います。

【 「道」 は身体を学ぶ こ と ）

次に 日 本の文化における人間の 「かたち」 が どういう風になっているか考えてみたいと

思います。 剣道で も 或いは柔道でも構いませんが、 例 え ば、 茶道を学ぶとしたら、 最初に

身体のこ とを学ぶでしょう。 剣道 、 茶道、 書道、 これらの こ とを正しく行うためには身体

を動かすための正しい位置、 正しい姿勢でなければなりません。 頭の位置を云々 と良く言

いますが、 そうでない と 正しくモ ノ を観察することが できない、 見ることができない、 或

いは考 え る こ とができません。

古典文化の 最初の 「位置」 「かた ち 」 は姿勢の こ と だろ う と思 い ま す。 ですから最初に 姿

勢を決めて、 その後、 い ろい ろな感覚 （知覚） を使って、 その後に動きがくる よ うになっ

， 



ています。 最初から動きがあるのではなく、 動き は後からなのです。しか も 動 き には不必

要 な動きはなく、 必要な動きだけに限 られています。

【計画診療の原則】

治療計画を完全に行うという こ と も ま さ しくこれであります。 つまり、 身体の位置とい

う ものを確認 して、 次に十分知覚してそ して動きに入ります。 この ように動きは一番後 か

ら であ り 、 そして、 その動きは 1 番少ない ものでな ければなりません。 これは 日 本の文化

と全 く 同 じ であ り ます。 し か し 、 現在の治療と い う のは全 く 逆であって、 動き は沢 山 あっ

て、 知 覚は少なく、 考 えること も 少ない、 要するに知覚や考 えるに必要な時間が少 なくな

っ ています。 本当 に真面目に治療計画 を 取り 上げ る 場合 、 先ず最初 に患者様の 口 腔内の状

態を正確に観察できるように長い時間をかけて勉強いた します。 場合によっては一人の患

者様の治療計画を練るために 6~8 時間の時間を費やすのです。 こ れは患者様の大切 な 口 腔

を相手にする仕事ですから、 早くやってしまって後は忘れて も 良いとい う も のでは ありま

せん。

そ こ で、 長い時間をか けて Perception （知覚） する段階を経るのです。 このような条件を

経た段階で治療目的も はっきりしますし、 ど う いう治療をすれば良いか も判ります。

また、 不必要な治療を し ないですみ ま す。 結果、 10 年間では大 き な差が出て来る こ とに な

ります。 結局 はその方が長 い 目 で見れば時間の節約になります。

その際、 必ず私たちは自分 の 「 手」 「 目 J 持っている 「感覚J 全部を使 っ て 口 腔内の状態

を感じ取るそれを実際に書き出し、 記録を取り、 そしてそれに対して治療を行う。 この よ

う なス テ ッ プ を完全に 行わな ければなりません。 こ の ス テ ッ プが考え る 時間 に あ た る わ け

です。その後、 実際に治療を行いますが、 それほど長い も のではあ り ません。

ですから患者様が来院 さ れた場合に 、 治療を始める前から歯科医が早く治療を終えてしま

いた いとそのように思う こ とは嘆かわしいことであると思います。

（歯科医の価値】
一番大切なこ と は患者様にとっ て歯科医の本 当の価値というのは歯科医がどれだ け感覚、

知覚がで き るかということであります。 一度知覚して正し く 情報を集めたな ら ば、 その後

の処置というのは非常に方法論的に機械的になってくるわ け です。

も う 一つ 日 本文化の大切 な原則はス キル、 即 ち熟練とい う ことを非常に大切にする こと

であります。 熟練を体得す る には先ず自分自身の身体の勉強から始めなければな り ません。

例えば、 「禅」 を みて も判ると思いますが、 禅は座禅を組むとき に、 指の位置だとか、 頭の

位置等非常に細かく言います。 それはどうしてかと言いますと人間がそのような 「かたち」

をとったとき、 つまり、 人間がそのよ う な位置にあ る ときに一番知覚が研ぎ澄ま さ れてい

るからであります。 つまり、 知 覚が一番高度に使え る からであります。 それと同 じ こ と が

歯科医に も 言え る わけです。 私は歯科医 も 出来 る だけそれに近いかたちで行わなければい

けないと思います。歯科医の身体の動きは最小限であるべ き であって、 一番自分が知覚し、

感覚でき る位置において治療を行わなければいけないと思います。

現在先生方が 日 常行っている状態での右上顎第 3 大 臼歯或いは埋伏歯の抜歯、 或いは右上

顎第 2 大臼歯の咬合面の形成の状況を思い浮かべて下 さ い。 これを 見たならば私がどうい
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う こ と を言わん と し て い る かがお判 り いただけ る と 思い ま す。 今 日 は 日 本文化の底 を流れ

て い る原則 について 申 し上げま したが こ れ を一言で言 え ば、 何が 自 然で あ っ て 、 何が必要

で あ る か と い う こ と に な る と 思います。 ぜひ、 私た ち は 日 常行 っ て い る 活動 の 中 で、 日 本

文化 の原則 に矛盾 し て い る か、 或い は合致 して い る かを考えて頂き たい と 思い ま す。 こ の

こ と は治療計画を 立て る 上において も 当 て嵌ま る も ので 、 治療計画において も何が 一番 自

然な方法で何が必要で あ る かを知 ら な ければな り ま せん。

ご静聴有難 う ご ざい ま し た。
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