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はじめに

2050年の日本の平均寿命は女性90歳、男性84歳と

いわれています。医学の急速な発達は高度な医療を

提供し、さらに治療の進化速度を高めました。医学、

科学の進歩は常に医療の形を変えます。

JAOSは歯科治療においても全人的に患者を観察、

診断と治療を行うべきとの考えから歯科での総合診

療をテーマに研修セミナーを実施しています。全人

的治療とは、特定の部位や疾患に限定せず、患者の

心理や社会的なども含めて幅広く考慮しながら、

個々人に合った総合的な疾病予防や診断・治療をす

る医療と説明されています。

そこで「総合診療歯科医養成コース」の大きなテ

に観察し診療する、病気の予防にも携わる医師を

General Practitionerといいます。

GPの考えはイギリスから始まりました。それま

で、歴史的に総合診療医の立ち位置は明確ではあり

ませんでしたが、1950年代に総合診療医は一つの専

門領域として認知されました。1978年アルマ・アタ

宣言により、今日のプライマリケアおよび総合診療

医としての地位が確立され、現在では家庭医 （family 

doctor）やプライマリケア医（primary care doctor）

のような意味合いとなっています。歯科においても

同様と考え、本コースを立ち上げ、総合診療歯科医

の養成につながりました。2018年、カザフスタン共

和国でWHOユニセフ主催「プライマリ・ヘルス・

ケアに関する国際会議（アルマ・アタ）」が開催され

図１　アルマ・アタ宣言（Institute of Medicine・米国医学研究所）

キーワード： 総合診療歯科養成コース、ホメオスタシス、マイクロバイオーム、漢方

ーマは精神と身体・炎症と免疫、細菌感

染と免疫応答としました。そのため、本

コースは、精神は口腔心身症・顎関節症、

体を理解すること、正常とは何かを理解

するために漢方を、そして恒常性を維持

するための身体防御反応は免疫を取りあ

げています。

総合診療医は、特定臓器だけでなく全

人的に精神的にも、社会的にも環境を含

め、その患者の立場で、全体的な健康問

題に向き合って治療を行う医師をいいま

す。そして、病気を心身両面から全体的
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ました。

今回、そこでは「アスタナ宣言」が採択されました。

この会議は、1978年の「アルマ・アタ宣言」で世界戦略

としてプライマリ・ヘルス・ケアという理念を打ち出

したことを受け、すべての人に必要とする高い医療と

効果的な保健医療サービスを提供することを支援す

るために開催された経緯があります（図 1）。

プライマリケアとは、下記の条項をもとに考えら

れた保健医療の在り方です。これは単に医学だけで

はなく、人類の在り方や、人の思考に対しても医学

的アプローチを研究手段として行うようになり、そ

の医療の背景には哲学的思考、社会学的理念などに

裏打ちされたものになってきました。

1）歯科医師のプライマリケア

自身を環境に適応させ安定させるための機能に

「ホメオスタシス（生体恒常性）」という自然に備わ

った生体反応があります。ホメオスタシスの研究は、

不明確な経験に基づくものから医学研究により、多

くがエビデンスとしても解明されてきました。

体の働きを調整する「自律神経」、ホルモン分泌を

つかさどる「内分泌」、外部からの異物を防止、感染

を防ぎ生体を守る「免疫」、この 3つの働きのバラン

スを保つことで健康を維持しています。ホメオスタ

シスの 3つのシステムが「自律神経」「内分泌」「免

疫」であり、このバランスをストレス（ストレッサ

ー）が崩していくと考えられています。これを理解

するためには、体の正常は何かを知り、細菌感染と

免疫応答を理解する必要があります。

歯科領域・口腔内は粘膜に覆われており、好気性

環境下に歯周ポケットなど嫌気性環境があることで

す。そこに咬合が絡み、歯や顎関節、歯周組織に外

傷が生じやすくなります。即ち、好気性菌で感染し

やすく、嫌気性菌が組織を破壊し、咬合が顎の偏位

を誘導する。恒常性環境を維持するにはそれらを総

合的に観察し、日々の臨床に向き合う必要があります。

図２　咬合チャート
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咬み合わせについては患者の精神的立ち位置や環境

を理解する必要があります。患者の病気への不安や

痛みは過去の経験に遡ります。そして、患者の心理

的情緒の考察は予知性のある診療につながります。

現在、厚生労働省主管のもと、歯科医師を日本専

門医機構でこの総合診療の専門医として追加しよう

とする動きがあります（図 2）。まさに今後、歯科医

師が全人的に診療を求められていると思われます。

本コースは東洋医学の入門編として漢方講義に多

くの時間をとっています。西洋医学的臨床手段は患

者身体の異常の発見に重点がおかれます。したがっ

て、検査が重要になります。東洋医学は、正常であ

ることは何かを理解していなければ進むことができ

ません。歯科領域では咬合の問題が複雑に絡み合い、

生体の反応は他科と同じように取り扱うことができ

ないのが実地臨床です。

特に、インプラントや歯周病、補綴に関しても、

その特殊性から、歯科医学の治療の経験値が多岐に

わたり必要になります。近年では心身的問題がクロ

ーズアップされ、歯科（口腔）心身症、顎関節につ

いても知識が必須となりました。そのため、身体の

恒常性は免疫応答の理解が重要となり、歯科医師の

プライマリケアの意義はここにあります。

2）歯科治療のイノベーション（図 3）

医学における治療は、2001年以前から遺伝子解析

技術が進み、現在では細胞からDNA情報を読み取

り、人の体質、疾病、将来の病気についての可能性

をも知ることができるようになりました。これをゲ

ノム解析といいます。ゲノムとは生物を構成してい

る遺伝子の総称です。現在、ゲノム上の遺伝子は何

が、いつ、どこで、どのよう機能しているのかがわ

かってきました。それにより医療技術は急速に進歩

しています。

1865年、メンデルは遺伝子の存在を発見し、生物

の遺伝は作られることを予言しましたが、現代にお

いてそれが真実であることが証明されました。そし

て、DNA解析技術、シークエンシングの確立によ

り、RNAやタンパク質の塩基配列を調べることが迅

速かつ簡単にできるようになり、人類学、生物学、

分子生物学、医学、歯学の重要な研究開発手段とな

りました。そして、さらに発展させるために、個々

単独のものから、それらの関連性を明確にするシス

テムバイオロジーの考え方が出てきました。システ

ムバイオロジーの研究はまだ緒に就いたばかりです

が、システム工学の考え方を生物学や医学に当ては

図３　総合診療歯科治療のための細菌学・免疫学講座
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めるとわかりやすく、将来ゲノム解析のビッグデー

タとAIが情報を交換することで医療はさらに進化

すると思われます。細胞や構成される組織はそれぞ

れ、そのレベルでのシステムを営んでいるが、同時

にそのシステムとしての要素が絡み合って、相互に

関連し合い総合的に理解するものです。このような

裏付けで口腔内のマイクロバイオームを考えると理

解できると思います。マイクロバイオームは、今ま

での感染が健康を阻害する要因だけでなく、健康維

持に欠かせない共生する細菌叢です。この細菌叢の

免疫応答への理解が総合診療に欠かせず、今回のセ

ミナー講演の背景にあることがわかりました。

3）マイクロバイオーム

大量の遺伝子の配列解析ができる次世代シークエ

ンス技術により、人と共生する微生物が機能的に関

連しているかが分かってきました。それは腸内細菌

叢の研究から始まり、集団細菌叢をゲノム解析する

ことで必要な微生物がどのように人の健康に関係し

ているか研究されました。同時に疾患を引き起こす

微生物も宿主に共生することがわかり、脳内の伝達

物質にも影響があることが判明しました。

口腔内では歯、歯周ポケット、舌、頰粘膜など、

口腔領域においても異なる部位に特徴的なマイクロ

バイオーム（細菌叢）を形成し、そのマイクロバイ

オームは免疫機能と相互に作用し、全身の健康と密

接に関係していることがわかっています。特に唾液

由来の微生物が腸内細菌叢に存在し、病気の発現に

大きく関わっていることがわかりました。

唾液由来の細菌が腸内で何をしているのかを免疫

的アプローチで調べたところ、免疫物質の誘導が認

められました。通常、唾液細菌叢の中の特定された

微生物が腸管に入っても、普通は腸管細菌叢がある

ので防御されます。ところが、腸内を抗生物質で処

理すると歯周病菌が腸管で炎症を誘導することがわ

かりました。即ち、歯科医が歯周病患者に抗生物質

を投薬すると、ノーマルな腸管細菌叢バランスを崩

し、唾液性細菌が免疫系を刺激します。その結果、

炎症発現を誘導すると考えられています。そのため、

歯科医師は安易に抗生剤を使うこと避けることが必

要です。このような考えが総合診療歯科医には大切

であり、診療の免疫応答の理解を深めるためのコー

スを企画しました。

今回はその一連のテーマの中で、

・インプラント治療で考える免疫応答（高橋）

・漢方からアプローチできる免疫と疾患（山口）

・口腔内感染と免疫機構（浜田）

・歯周病治療と免疫応答（齋藤）

について、特集する機会をいただきました。

4）インプラント治療で考える免疫応答

奥羽大学・高橋慶壮教授には、インプラントにつ

いてお話ししていただきました。

インプラントは自然免疫系に保護されており、好

中球が免疫応答することで術後の維持ができていま

す。しかし、いったん炎症が起きるとその活動が盛

んになり炎症が拡大し、時間経過とともにマクロフ

ァージなどの貪食細胞が歯槽骨を破壊します。その

ためメインテナンスの重要性をお話ししていただき

ました。今後、インプラント治療において、高齢者

対応が多くなると思われます。その患者の状態を把

握して、全身的背景を知り、予知性のある歯科治療

が行われます。今後は全人的医療が大切であり、メ

インテナンスにおいても、口腔内のマイクロバイオ

ームの炎症マーカーとなり得る所見や天然物、漢方

処方で精神領域を含めた生体の反応を周知すること

が明日への臨床につながることをお話しされました。

5）漢方からアプローチできる免疫と疾患

昭和大学医学部客員教授である山口孝二郎先生に

は、全身的対応としての免疫応答を漢方という立場

からお話ししていただきました。
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歯科領域での免疫応答は、これに咬合の問題が複

雑に絡み合うことで治療を困難にしています。応答

が良い方向へ動いて治療環境を良くすることができ

ます。しかし、応答反応が強すぎると治療環境だけ

でなく、口腔内の健康健全な環境維持ができなくな

る。口腔内の環境保持には身体の免疫能が関与して

います。局所の免疫能は全身的背景でその姿が変化

します。漢方を処方することで免疫応答の過剰反応

をコントロールできることをお話ししていただきま

した。

6）口腔内感染と免疫機構

神奈川歯科大学感染制御分野・浜田信城教授には、

歯周病の治療においての口腔内の健康的環境と、関

連する口腔マイクロバイオームの重要性についてお

話ししていただきました。

維持するホメオスタシス（生体恒常性）には目標

が置かれています。その環境とは「細菌」と「生体

反応」のバランスの状態として理解されています。

ヒトの口腔内細菌叢に関してはヒトオーラルマイク

ロバイオームの情報がある程度わかっており、口腔・

咽頭・鼻腔・副鼻腔および食道の細菌叢（微生物の

集団；マイクロバイオーム）の研究が進められてい

ます。非運動性菌と運動性菌の比率が98： 2である

のに対して、歯周病ではその比率が （50：50）とな

り、運動性菌が増加することがわかっており、今後

はPCR検査などの細菌検査を行い、細菌種を同定す

るための細菌検査が臨床の場では重要であることを

お話ししていただきました。

7）歯周病治療と免疫応答

東京歯科大学齋藤淳教授には、マイクロバイオー

ムと免疫応答についての解説、将来的に抗体発現に

必要な補体を利用した治療の展望についてお話しし

ていただきました。

口腔内の病原細菌に起因する肺炎や血管炎に伴

い、循環器障害が生じることは明らかにされていま

す。最近の知見では、食道がん・大腸がん・認知症

の患者からも病原細菌が発見されています。さらに

免疫学的考察として局所の免疫・全身の免疫の関連

性、それに対応する細胞性免疫と体液性免疫、そし

て獲得免疫と自然免疫についてお話ししていただ

き、マイクロバイオームの重要性について解説して

いただきました。特に口腔内のインプラントについ

ては慢性的な炎症については自然免疫系が重要であ

るとのことで、そこに漢方のアプローチで恒常性が

回復できればインプラントを含め、歯周病治療の対

応がまた変わってくると考えられました。

読者におかれましては「総合診療歯科医師」の在

り方を含め、ご考察いただければ幸いです。また、

今回の「総合診療歯科医養成コース」セミナーを受

講された先生には、新たな歯科開業医の立ち位置と

歯科治療の新しいデザインを作っていただけること

を希望いたします。
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