
所属学会

診療所責任者として

年度

（例：〇〇小学校　〇〇年など）（当学会以外）

No.



小数点1位まで

小数点1位まで



Health Care 

■ 規格性のある口腔内写真の撮影状況

規格と撮影時期、 頻度など（例：初診時すべての患者につき乳歯3枚、 混合歯列3枚十6番の萌出本数分、 永久歯13枚）

■ 歯周精密検査の有無と内容

例：16歳以上に実地：ポケット、 BOP、 PCR(6点法）、 リセッション、 動揺度、 根分岐部、 角化歯肉量

■ エックス線の撮影状況

時期、 撮影時期、 頻度など （例：初診時にパントモ、 歯周検査時に口内法エックス線写真10枚）

■ 疾病リスク評価の基本的な考え方

・問診、 視診、 触診によるリスク評価は、 疾病の診査／診断とともに、 通常すべての患者さんにされていると思われますが、 唾液を用 

いた細菌数簡易検査やポケットプロ ー ビング検査などの貴診療所における実施基準がある場合はこ記入ください。

（年齢、 主訴、 希望、 疾病履歴、 条件などによる対象者のカテゴリーと通常ルー チンに行うリスク検査）

＜例＞ 対象者(3歳以上18歳未満、 う蝕履歴あり） 検査；う蝕原性菌数簡易検査、 睡液緩衝能検査など

＜例＞ 対象者(14歳以上、 歯病出血のある者、 35歳以上全員） 検査；歯周組織基本検査

対象者 検査

対象者 検査

対象者 検査

対象者 検査

■ 口腔内写真を使った患者さんのお口の状態の説明は？

口ほぼすべての患者 □特定の患者（どのような）を除いて

（ ）

■ "知らない
＂

を
＂

知っている
＂

に、 いつ、 どのような方法で

□特定の患者（どのような）のみ

（ ）

「歯科疾患の予防は適切なセルフケアとプロフェッショナルケアによって容易に達成できること」を 「いつ」
「 どのように」伝えていますか。

いつ ・ どのように ・

いっ· どのように ・

いつ ・ どのように ・

いつ ・ どのように ・
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