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災害時の歯科保健医療

• 役割と根拠

• 体制と研修

• 大学（支援・教育）

• 東京都市部における課題

• 今後に向けて

役割と根拠

• 災害時の歯科の役割

• 災害時の法律

災害時の歯科の役割(1)

歯科大学、歯科医師会、病院歯科が連
携して2か月半に渡って応急歯科診療を
提供した

北海道医療大学により、奥尻島の津波犠
牲者に対する即時義歯治療が提供された

1995, 阪神淡路大震災

1985, 日本航空123便墜落事故

1993, 北海道南西沖地震

犠牲者 520名

1994, 中華航空140便墜落事故
犠牲者 264名

身元確認

応急歯科診療

身元確認

応急歯科診療



う歯, 26%

歯髄炎, 4%
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膿瘍・顎炎, 9%粘膜疾患, 2%

外傷, 2%

義歯紛失・欠損, 
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義歯不適合, 

19%

脱離, 

9%

その他, 3%

巡回診療における病名分類
1995 1/21-3/31

出典：阪神・淡路大震災と歯科医療（兵庫県病院歯科医会）P24～26

総数：1764人（1925件）

阪神・淡路大震災
避難所巡回診療における応急歯科診療

歯の痛み

歯ぐきが腫れた・口内炎

いれ歯

歯髄炎・歯周

病等の歯の

痛み, 33, 

24%

粘膜炎, 

41, 30%

智歯・歯肉の腫

れ, 7, 5%

義歯紛失・

破損・脱離, 

31, 22%

その他（相

談を含む）, 

27, 19%

炎症・腫れ

避難場所：神戸市東灘区８か所
避難人口：延べ15,630人

大阪歯科大学 西川ら

出典：阪神・淡路大震災と歯科医療（兵庫県病院歯科医会）

歯科保健医療支援活動の需要

阪神・淡路大震災での初期（4～5日目）の調査（139名）

4～5日目（1/21〜1/22）
n=139

義歯

痛み

阪神・淡路大震災における
災害関連死

24%

肺炎

心不全

心筋梗塞等

呼吸不全等

脳梗塞

脳出血

腎不全

肝硬変等

気管支炎

その他

災害関連死: 921

神戸新聞, 2004.5.14

全犠牲者数: 6402

口腔ケアにより特別養護老人ホームに
おける肺炎の発症率が低下した

2年間の肺炎発症率

特に高齢者や障害者などの要支援者に対して、
口腔ケアが提供されるようになった

Lancet

１９９９



（不顕性）誤嚥

⼝腔ケアの不備
⽔不⾜ ↓ ⼝腔乾燥

⼝腔内細菌の増加

災害時肺炎の成因

低栄養・体⼒低下

誤嚥性肺炎

服薬・⾷事療法困難による
糖尿病・⾼⾎圧の悪化
↓ ←脱水・ストレス

(無症候性)脳梗塞の発症・増悪

義⻭紛失・不調
摂⾷困難な⾷事

動かない→廃用
⽣活不活発
フレイル

⻭科 関連

医科 関連

多職種連携
医科・⻭科連携

嚥下補助
栄養確保
のための
義⻭治療

福
祉
避
難
所
の

介
護
力
低
下

口腔ケア・啓発

足立了平，災害歯科医学（医歯薬出版）第3刷 より改変追記

災害時の歯科の役割(2)

応急歯科診療

2004, 新潟県中越地震

2007, 新潟県中越沖地震

2011, 東日本大震災

犠牲者15名

身元確認応急歯科診療

口腔ケア

口腔ケア

応急歯科診療口腔ケア全犠牲者 68名のうち、災
害関連死52名、うち肺炎8

名 (15%)

全犠牲者2万名以上のうち
災害関連死3089名
直後の避難者47万人

歯科保健活動（口腔清掃の啓発・指導／口腔ケア／口腔機能・健康管理）

災害時の歯科の活動

身元確認 応急歯科診療 口腔ケア

パ

応急歯科診療

身元確認身元確認

災害後の体調不良

直後に多い！
だんだん減ってくる

しばらくたってから
だんだん増えてくる

呼吸器感染症、
胃腸炎等の
急性疾患

（発災〜１ヶ月）

高血圧、腰痛、
皮膚炎、不眠症等の

慢性疾患

（発災後１ヶ月〜）



肺炎の発生率は、3ヵ月間有意に増加
最大の増加を示したのは震災後2週間

• 90%は65歳以上の高齢者

• 避難所・介護施設からの入院患者数が多かった

• 死亡率は、介護施設からの入院は45％！
Daito H, et. al., Impact of the Tohoku earthquake and tsunami on pneumonia hospitalisations and mortality among adults in 

northern Miyagi, Japan: a multicentre observational study. Thorax. 2013 Jun;68(6):544-50. doi: 10.1136

5.7倍

8.9倍死亡入院
阪神淡路
大震災

1995 2004

新潟県
中越地震

2011

東日本
大震災

2016

熊本地震

33.6％ 23.1％ 31.3％ 28.4％

2004年4月14日
神戸新聞

2009年10月21日
消防庁発表

2021年3月13日

河北新報，帝京大学
（石巻市）

2017年12月末現在
熊本県まとめ

310 ／922 56／19712／52 86／275

災害関連疾病の予防を目的とした災害時
要配慮者等に対する健康支援活動が重要

呼吸器疾患＝災害関連死の30％

避難所の歯科保健の重要性，地域保健，2022年7月号，P36より改変

口腔健康管理/口腔機能管理

口腔ケア 口腔体操

肺炎/続発症予防・適切な栄養摂取

歯科疾患の予防

口腔内の感染症の予防

適切な咀嚼/摂食/嚥下
機能維持

口腔内細菌 増殖予防 唾液分泌量/筋力維持

(適切な栄養摂取可な状態)

歯科治療

口腔健康/機能管理 しっかり噛んで
飲み込める！

清潔を保って
疾病予防！

【寄稿】能登半島地震による被災者の口腔への影響と，地域で連携した「食べる」支援の継続
2025.04.08 医学界新聞：第3572号，https://www.igaku-shoin.co.jp/paper/archive/y2025/3572_05

連携対象役割

個人識別
への協力

歯科医療
活動

歯科保健
活動

災害時の口腔保健，口腔保健・予防歯科学（第2版），P315，医歯薬出版，東京，2023

犠牲者

歯・口腔の健康問題を抱える人
痛みのある人
義歯破損・不適合の人
通院中だった人

歯・口腔の健康問題のない人
特に重要なのは要配慮者
高齢者（摂食・嚥下障害）
有病者（糖尿病など）
乳幼児・小児 など

災害拠点病院
DMAT / JMAT

日本赤十字社

災害医療コーディ
ネーター など

警察
海上保安庁
監察医 など

自治体／保健所
保健センター
地域の事業所

地域包括支援セン
ター など

歯科診療所

へのアクセ
スが無い

大きな

人口集団が
発生

災害時の歯科の役割



災害時の歯科の役割

• ご遺体の歯科的所見を採取する
• 生前歯科所見を収集する
• 照合して意見書を書く

身元
確認

歯科
医療

歯科
保健

連携先

警察
海上保安庁

監察医
など…

災害拠点Hp

DMAT／JMAT

日本赤十字社
災害医療Co

など…

自治体／保健所
保健センター
地域の事業所

地域包括支援セ
ンター、など…

• 歯科医療提供体制を継続・なるべく
早く復旧する

• 新たなニーズに対する応急歯科対
応をする（救護所・避難所など）

• 地域の歯科保健管理を継続する

• 新たなニーズに対する歯科保健活
動を行う（避難所・介護福祉施設・
仮設住宅など）

災害時の歯科の役割と変遷／災害支援における歯科衛生士の役割, 災害歯科保健，DH-KEN，2020

災害対策基本法

準備・予防 復旧・復興対応・救護発災

(6) 医療および助産
① 医療

災害発生の日から

14日以内

地域防災計画（含：医療救護計画）

災害救助法

災害対策・対応の法律

南海地震
1946

伊勢湾
台風1959 被災者生活再建支援法

阪神・淡
路大震災
1995

がん、脳卒中、急性心筋梗塞、糖尿病、精神疾患５疾病

救急医療、災害時における医療、へき地の医療、周産
期医療、小児救急医療を含む小児医療（その他）、新
興感染症等の感染拡大時における医療

６事業

医療法・・・5疾病・6事業

災害救助法の適用（役割）

市町村 都道府県

救助の実施主体
（基本法5条）

救助の後方支援・
総合調整

（基本法4条）

救助の実施主体
（法2条）

都道府県の補助
（法13条2項）

費用負担なし
（法21条）

費用の最大100分の
50（残りは国負担）

（法21条）

災害対策
基本法

（災害救助法
非適用）

災害
救助法

適用

https://www.bousai.go.jp/oyakudachi/pdf/kyuujo_a7.pdf
災害救助法の概要（令和５年６月）内閣府政策統括官（防災担当）



https://www.bousai.go.jp/oyakudachi/pdf/kyuujo_a7.pdf
災害救助法の概要（令和５年６月）内閣府政策統括官（防災担当）

体制と研修

• 体制（ＪＤＡＴ）

• 研修

• 東京都の体制

• 中野区の体制

保健医療活動チーム（DMAT、

日本赤十字社の救護班、
JMAT、国立病院機構の医療
班、AMAT、日本災害歯科支
援チーム（JDAT）、薬剤師

チーム、看護師チーム、保健
師チーム、管理栄養士チー
ム、JDA-DAT、DPAT、JDRAT、
その他）

保健医療福祉活動に係る関
係機関、災害福祉支援ネット
ワーク本部（DWAT本部）

大規模災害時の保健医療 活動に係る体制の整備について

保健所

DHEAT

市町村

避難所

福祉

福祉
民生

主管課

大規模災害時の保健医療福祉活動に係る体制の整備について，令和4年7月22日

福祉

日本災害歯科保健医療連絡協議会

連絡

協議会

歯科
医師会

病院

大学

自治体

保健所

研修

中立的な議論

医療 保健

福祉 生活

行動指針

歯科保健医療

NGO

個人

２０１５年４月～

歯科衛生士
会・歯科技

工士会

歯科商
工協会

座談会：災害歯科保健医療の体制構築と研修のあり方，新聞QUINT，第329号，2023年5月10日

窓口

情報



日本災害歯科保健医療連絡協議会 ※平成２７年４月設置

＜目的＞ ＜参画団体＞

大規模震災後の避難所・仮設住
宅、被災者等への歯科保健医療
の提供は、（急性期から慢性期に）
に至るまで、様々な歯科関係職種
の継続的な支援が必要である。

そのため、日本歯科医師会主導
の下、歯科関係団体同士の連携
や災害対応に関する認識の共通
化を図るとともに、各歯科団体独
自の行動計画等の情報集約や共
有を促し、有事に際して国や都道
府県との連携調整を行い、被災地
の歯科医療救護や被災者の歯科
支援活動を迅速に効率よく行うべく、
協議していく。

①日本歯科医師会
②日本歯科医学会
③日本私立歯科大学協会
④国立大学歯学部長・歯学部附
属病院長会議
⑤全国医学部附属病院歯科口腔
外科科長会議
⑥日本病院歯科口腔外科協議会
⑦日本歯科衛生士会
⑧日本歯科技工士会
⑨全国行政歯科技術職連絡会
⑩日本歯科商工協会

※オブザーバー：内閣府、厚生労働省、
日本医師会（JMAT関係者）、防衛省ほか

行動指針 共通書式
災害歯科保健医療

標準テキスト（第2版）
ＪＤＡＴ

活動要領

平成28年熊本地震
歯科支援 外部派遣チーム一覧

5月15日
～22日

5月8日
～15日

5月1日
～8日

4月23日
～5月1日

南阿蘇
村

益城町

西原村

その他

福岡県の3大学

兵庫ＪＭＡＴの歯科（兵庫県病院歯科医会）

山口県歯科医師会

鹿児島ＪＭＡＴ

鹿児島大学（全国知事会）

山口
ＪＭＡＴ

佐賀県歯 長崎県歯 鹿児島県歯 沖縄県歯

福岡県歯 大分県歯 宮崎県歯 福岡県歯

福島
ＪＭＡＴ

統括ＪＭＡＴ

地域歯科コーディ
ネーター役

避難所対応

先遣隊
需要把握
応急対応

コーディネー
ター

迅速支援

応急診療

専門的支援 歯科
支援

ＪＭＡＴ
歯科

連
携

ＪＤＡＴ

【目的・趣旨】
JDAT（Japan Dental Alliance Team︓⽇本災害⻭

科支援チーム）は、災害発生後おおむね72時間以降に
地域⻭科保健医療専門職により⾏われる、避難所等に
おける応急⻭科診療や口腔衛⽣を中心とした公衆衛⽣
活動を支援することを通じて被災者の健康を守り、地
域⻭科医療の復旧を支援すること等を目的としている。

Japan Dental Alliance Team
（JDAT、日本災害歯科支援チーム）

JDAT（Japan Dental Alliance Team：日本災害歯科支援チーム）活動要領（第2版）

令和4年（2022年）3月2日正式発足



これらの支援を通じて、被災した地域が日常を取り戻すためのお手伝

いをさせていただきます。歯や口に関することで、お困りのことやご希望

がありましたら、遠慮なくご相談ください。歯みがき用品の提供を含め、

全て無料です。

を、おひとりおひとりの状態にあわせてご紹介・ご説
明し、必要な歯みがき用品をご提供します。

災害時のお口のケアが、肺炎などのからだの病気
を予防することなども、あわせてお伝えします。

• お水が少ない時の歯みがきの工夫
• お口が乾きやすい時のマッサージ方法

皆さんがお集まりの場所
で、歯や口からの健康の保
ち方をご説明したり、お口
の体操をしたりします。

• お口の体操
• 歯や口と健康 講和

近隣の歯科診療所が再開する
までの間、痛みをとる、食べやすく
する、などの応急治療を行います。

• 歯が痛い、口内炎ができた
• 入れ歯が痛い、ゆるい
• 歯の詰め物がとれた
• 食事が食べにくい、むせる

• JDAT (日本災害歯科支援チーム)は、歯科医師・歯科衛生士・
歯科技工士などによるチームです。

• 避難所や高齢者施設等において、応急歯科治療や口腔衛生
の確保・口腔機能の維持をサポートします。

地域の歯科診療所の再開
状況にあわせて、治療が必
要な方を診療所に繋ぎます。

歯科保健活動
【集団】

お口の
健康づくり歯や口のお困りごとなどを確認し、

災害時の生活における工夫の仕方

地域の歯科医療
提供体制の再構築

歯科相談
応急歯科治療

災害歯研 Ver1.2（202504）

＜連絡先＞ ＊＊歯科医師会 ＊＊＊－＊＊＊－＊＊＊＊

令和4年度厚生労働行政推進調査 http://jsdphd.umin.jp/pdf/22IA2006.nkkk.booklet.4p.pdf

令和4年度厚生労働行政推進調査 http://jsdphd.umin.jp/pdf/22IA2006.nkkk.booklet.4p.pdf

○都道府県は、災害派遣医療チーム（ＤＭＡＴ）による活動と並行し
て、また、災害派遣医療チーム（ＤＭＡＴ）活動の終了以降、日本医
師会災害医療チーム（ＪＭＡＴ）、日本赤十字社、独立行政法人国
立病院機構、独立行政法人地域医療機能推進機構、国立大学病
院、日本災害歯科支援チーム（ＪＤＡＴ）、日本薬剤師会、日本看護
協会、民間医療機関等からの医療チーム派遣等の協力を得て、指
定避難所等、救護所も含め、被災地における医療提供体制の確
保・継続を図るものとし、その調整に当たり、災害医療コーディネー
ターは、都道府県に対して適宜助言及び支援を行うものとする。そ
の際、都道府県は、医療チーム等の交代により医療情報が断絶す
ることのないよう、被災地における診療情報の引継ぎが適切に実
施されるよう、努めるものとする。

防災基本計画 令和5年5月 P73～74

第２編 各災害に共通する対策編
第２章 災害応急対策 第４節 救助・救急、医療及び消火活動
２ 医療活動 (2) 被災地域外からの災害派遣医療チーム（ＤＭＡＴ）等の派遣

https://www.soumu.go.jp/main_content/000650514.pdf
※改正前の記載は「日本歯科医師会」



(6) 保健医療活動チーム

災害が沈静化した後においても、被災地の医療提供体制が復旧
するまでの間、避難所や救護所等に避難した住民等に対する健康
管理を中心とした医療が必要となる ため、様々な保健医療活動チー
ム（日本医師会災害医療チーム（JMAT）、日本赤十字社の救護班、
独立行政法人国立病院機構の医療班、全日本病院医療支援班
（AMAT）、日本災害歯科支援チーム（JDAT）、薬剤師チーム、看護師

チーム（被災都道府県以外の都道府県、市町村、日本看護協会等
の関係団体や医療機関から派遣さ れた看護職員を含む）、保健師
チーム、管理栄養士チーム、日本栄養士会災害支援 チーム（JDA-

DAT）、日本災害リハビリテーション支援チーム(JRAT)、その他の災害
医療に係る保健医療活動を行うチーム）が、DMAT、DPATとも連携し
つつ、引き続いて活動を行っている。

P98

２ 災害医療の提供

第１ 災害医療の現状
災害時における医療体制の構築に係る指針

医政地発0331第14号
令和５年3月31日

最終改正 医政地発0629第３号
令和５年６月29日

疾病・事業及び在宅医療に係る医療体制について

各都道府県衛生主管部（局）長 殿
https://www.mhlw.go.jp/content/001103126.pdf

厚生労働省医政局地域医療計画課長

© 2024 DPHD
災害時の保健医療福祉に関する横断的な支援体制の構築について，
「令和６年度健康危機における保健活動推進会議」令和７年１月21日

災害時の保健医療福祉に関する横断的な支援体制の構築について，
「令和６年度健康危機における保健活動推進会議」令和７年１月21日

災害時の保健医療福祉に関する横断的な支援体制の構築について，
「令和６年度健康危機における保健活動推進会議」令和７年１月21日



P147-150

歯科口腔保健の推進に関する基本的事項
（R6年度～）

第六 その他歯科口腔保健の推進に関する重要事項

三 大規模災害時の歯科口腔保健に関する事項

災害発生時には、避難生活等における口腔内の清掃不良等により
リスクが高くなる誤嚥性肺炎の発症等の二次的な健康被害を予防する
ことが重要であり、平時から国民や歯科口腔保健の関係者に対して、
災害時における歯科口腔保健の重要性について普及啓発活動に努め
る必要がある。

また、地方公共団体においては、大規模災害時に必要な歯科保健
サービスを提供できる体制構築に平時から努める必要があり、災害時
に対応できる歯科専門職や災害発生時の歯科保健活動ニーズを把握
する人材の育成に努めるとともに、地域の職能団体等の関係団体と連
携するように努めることとする。なお、大規模災害時の歯科口腔保健等
に関する活動の指針等を策定する等の対応を行うことが望ましい。

「歯科口腔保健の推進に関する法律」（平成２３年法律第９５号）第１２条第１項

【官報】歯科口腔保健の推進に関する基本的事項（厚生労働省告示第289号）

（下線は追記）

第一 都道府県及び保健所における歯科保健医療業務
２ 地域歯科医療提供体制の構築について
（６） 災害時歯科保健医療体制の確保

都道府県は、大規模災害時における歯科医療の確保、避難所等に
おける口腔衛生管理の対応等を迅速に行うため、歯科医師会、歯科
衛生士会、歯科技工士会、大学歯学部等と連携し、災害時対応の共
有や人材育成等の体制整備に努めることまた、災害時対応マニュア
ルの作成や人材育成等に努めること。

第二 市町村における歯科保健業
２ 歯科保健事業等の実施について
（９）地域の特性に応じた歯科保健事業

市町村は、上記の（１）～（８）に示した事業の他、外国人対応、離
島・中山間地域等の無歯科医地区対応、生活困窮者対応等、地域の
特性に応じ、必要な歯科保健事業の実施に努めること。

地方公共団体における歯科保健医療業務指針
令和６年４月１日 適用

https://www.mhlw.go.jp/content/001267309.pdf

JDAT チーム構成・期間のイメージ

【構成（例）】

歯科医療救護チーム
歯科医師２、事務職１
歯科医師２、歯科衛生士１、歯科技工士１

歯科保健支援チーム
歯科医師２、歯科衛生士２

歯科診療所休診時期（活動開始時）

歯科診療所再開時期

【期間（例）】 4日間程度／チーム

歯科保健支援チーム
歯科医師１、歯科衛生士２～３

日土金木水火月

引
継 引

継

引
継

引
継

チームＡ
チームＢ

チームＣ
チームＤ



被災 市区町村
災害対策本部

被災自治体に対する人的歯科支援（JDAT）

災害歯科保健医療連絡協議会

その他関係
団体・組織大学病院

日本歯科
医師会

厚生労働省

被災 都道府県 歯科医師会 災害歯科対策本部
（災害歯科保健医療連絡協議会）

要請

派遣

割り振り

日本歯科
衛生士会

日本歯科
技工士会

連絡
共有

被災 市区町村
災害対策本部

割り振り割り振り

日本歯科
医学会

支援ＪＤＡＴ

日本医師会
ほか

JDAT支援JDAT

JDAT地域JDAT
JDAT被災地JDAT

JMAT JRAT

DWAT

JDA-DAT

被災 市区町村
災害対策本部

県庁
保健所

連絡
共有

連絡
共有

DHEAT
DPAT

DMAT

JDAT支援JDAT

報告

保健医療･福祉活動チームとJDATとの連携

応急歯科診療

口腔衛生管理、歯科保健指導
口腔感染症・災害関連疾病（誤嚥性肺炎）予防

地域歯科医療再開

地域歯科保健の
再構築

超急性期 急性期 亜急性期 慢性期

被災地での
歯科対応

歯科チーム

先遣JDAT

地域JDAT 支援JDAT

支援JDAT 支援JDAT

歯科支援開始 医療ニーズから
保健フェーズへ

避難所集約・
仮設住宅へ移行

歯科診療所再開
仮設歯科診療所開設（必要時）

支援JDAT 支援JDAT

歯科の
フェーズ

JMAT JRAT

DWAT 社会福祉協議会

DMAT
歯科 歯科

歯科

地域JDAT

統括JDAT

連携・情報共有

連携・情報共有

連携・情報共有

保健医療・福祉活動チームとJDATとの連携

連携・情報共有

復興リハビリテーション

地域ささえ合いセンター

※ 概念図であり、タイミングはこの限りではありません

歯科保健医療

多職種・地域資源

連携・情報共有

（必要時、歯科救護所設置)

JDA-DAT
歯科

連携・情報共有

© 2024 DPHD

保健医療福祉
調整本部

JMAT（医療）

保健師

病院他医療チーム

JDA-DAT(栄養)

日赤救護班

JRAT(リハビリテーション)

災害支援ナース

薬剤師(モバイルファーマシー)

JDAT⻭科支援 DPAT（精神）

統括JMAT地域医師会

医師

⻭科医師

薬剤師

事務職

看護師

日本⻭科医師会
災害⻭科保健医療連絡協議会

日本医師会

医師

⻭科衛⽣⼠

看護師

災害⻭科支援チーム
(JDAT) として派遣

災害保健医療チーム
(JMAT等)として派遣

県⻭科衛⽣⼠会

県⻭科医師会

県⻭科医師会

県医師会

県薬剤師会
県看護協会

県医師会

県看護協会

県⾏政

*3師会/4師会協定

県⻭科技⼯⼠会

市町村⾏政 災害医療
コーディネーター

保健所 保健医療福祉調整会議

NPO他医療チーム

市町村 災害保健医療福祉対策本部

厚⽣労働省 厚⽣労働省

⼤学⻭学部
病院⻭科

⻭科関係団体

県JRAT

県JDAT

⼤学⻭学部
病院⻭科

⻭科関係団体

他JDAT

都道府県 保健医療福祉調整本部

県⻭科医師会

PT・OT・ST

DHEAT

門井謙典，他．平成28年（2016年）熊本地震におけるJMATへの歯科医師参画の経緯とその活動．日本災害医学会誌28:69–76，2023，より
引用改変 （総説）災害歯科保健医療における病院歯科の役割，Hosp. Dent.(Tokyo) Vol.35(2), 2023 in press

発災

コーディネート
内外の人脈

情報

労力
質と量の安定

マネジメント
地域の人脈

動かす

現地災害歯科コーディネーター
（現地支援活動コーディネーター）

現地災害歯科コーディネーター
（外部統括支援コーディネーター）

地域JDAT活動
コーディネーター

JDAT

JDAT統括
コーディネーター



復興

地域支援平常時

支援活動の移行
（災害医療→保険医療，支援活動→地域事業）

災害発生

平常化

災害医療における
歯科支援（JDAT）

地域歯科
医療提供量

平常時

時間経過自院・所の復旧を優先しながら地域歯科のマネジメント

保険診療に移行

災害救助法の適用

ｓ避難所 仮設住宅 復興住宅被災

© 2024 DPHD

生活環境

地域歯科保健活動 （支援→事業）

日歯会員の方は無料
で受講できるはず

ぜひ、スタッフとともに、
ご視聴ください

日歯Eシステム
生涯研修ライブラリー

東京都「災害時歯科医療救護活動
ガイドライン」 平成29年12月

歯科口腔保健のポイント

東京都
西多摩保健所

「市町村災害時保健
活動ガイドライン

～保健師の活動を
中心に～ 」



東京都歯科保健推進計画「いい歯東京」（第一次改定） 2024年4月23日
https://www.hokeniryo.metro.tokyo.lg.jp/iryo/iryo_hoken/shikahoken/mokuhyo/shikakeikaku1kai

第１編 震災対策計画
第３部 震災応急対策計画
第７章 医療救護等

中野区地域防災計画 本冊，令和６年修正（第 43 次修正）， 中野区防災会議

第１節 基本方針

中野区地域防災計画 本冊，令和６年修正（第 43 次修正）， 中野区防災会議

第１編 震災対策計画
第３部 震災応急対策計画
第７章 医療救護等

第１節 基本方針 第２節 具体的な取組み
１ 医療救護体制の整備

中野区地域防災計画 本冊，令和６年修正（第 43 次修正）， 中野区防災会議

第１編 震災対策計画
第３部 震災応急対策計画
第７章 医療救護等



第２節 具体的な取組み

２ 医療救護活動
(3) 医療救護隊等の役割
五師会は、以下の役割分担で医療救護活動を行う。

中野区地域防災計画 本冊，令和６年修正（第 43 次修正）， 中野区防災会議

第１編 震災対策計画
第３部 震災応急対策計画
第７章 医療救護等

(設置)

第1条 中野区地域防災計画に基づく災害時における医療救護、防疫及び保健・健
康支援に係る活動(以下「医療救護等活動」という。)について、関係機関の連携の

下、医療救護等活動の有効な実施体制を確保し、医療救護等活動の円滑な運営を
図るため、中野区災害医療連携会議(以下「連携会議」という。)を設置する。

(所掌事項)

第2条 連携会議は、次に掲げる事項を協議する。
(1) 医療救護隊、歯科救護隊、薬剤師隊、柔道整復師隊及び助産師隊(以下「医療

救護隊等」という。)の体制、業務内容、活動場所、輸送、装備及び連携に関する
こと。

(2) 中野区災害医療コーディネーター並びに区内に所在する災害拠点病院及び災
害拠点連携病院との医療救護等活動における連携に関すること。

(3) 医療救護隊等にかかわる指揮命令及び医療救護等活動において連絡調整を
行う場合の区長が指定する者並びにその者の権限に関すること。

(4) 中野区災害薬事コーディネーターとの医薬品の備蓄及び輸送における連携に
関すること。

(5) 合同訓練に関すること。
(6) 前各号に掲げるもののほか、医療救護等活動の円滑な実施に必要な事項に

関すること。
(2019要綱52・一部改正)

中野区災害医療連携会議設置要綱
昭和52年4月28日
要綱第147号

第２節 具体的な取組み

２ 医療救護活動

中野区地域防災計画 本冊，令和６年修正（第 43 次修正）， 中野区防災会議

第１編 震災対策計画
第３部 震災応急対策計画
第７章 医療救護等



第２節 具体的な取組み

２ 医療救護活動
(4) 時系列に応じた医療救護隊の活動方針

中野区地域防災計画 本冊，令和６年修正（第 43 次修正）， 中野区防災会議

第１編 震災対策計画
第３部 震災応急対策計画
第７章 医療救護等

第２節 具体的な取組み
３ 防疫及び保健衛生

中野区地域防災計画 本冊，令和６年修正（第 43 次修正）， 中野区防災会議

第１編 震災対策計画
第３部 震災応急対策計画
第７章 医療救護等

災害時の歯科医療救護活動に
関する協定

都道府県
市町村

歯科医師会

大学
病院

歯科
衛生士会

歯科
技工士会

災害歯科保健医療連絡協議会



R4年度～

https://www.mhlw.go.jp/content/12201000/001459191.pdf https://www.mhlw.go.jp/content/12201000/001459191.pdf



ＪＤＡＴ基礎研修会（2024年度～）

ＪＤＡＴ標準研修会（2018年度～（旧：体制研修会））

ＪＤＡＴアドバンス研修会（2020年度～）

ＪＤＡＴロジスティクス研修会（計画中）
• 各構成団体におけるＪＤＡＴ事務局対象
• 2024年度はロジスティクス基礎研修会をオンライン開催

• 各構成団体よりの推薦者対象
• 東京にて年3回

研修会（2024年度現在）

• ｅラーニング（標準編１時間）による事前研修あり
• 中央開催はオンラインにて年１回、各構成団体よりの推薦者対象
• 地域開催を各構成団体及び傘下団体にて開催可、対象は運営側にて設定可

• ｅラーニングのみ（基礎編２時間３０分）
• どなたでも、いつでも
• ＰＤＦにて修了証発行

厚生労働省補助金 災害医療チーム等養成支援事業

https://www.jda.or.jp/dentist/disaster/ 約2時間30分 約60分
https://www.jda.or.jp/dentist/disaster/

JDAT 平常時・災害時
平常時

被災時

災害時
• 緊急災害歯科医

療や避難所等に
おける口腔衛生を
中心とした公衆衛
生活動を支援

• JMATなどの医療

チームの歯科との
連携

• 研修と、体制整備

• 地域の災害対策や防災
訓練に積極的に参画

• 地域の情報を繋ぐ

• 必要時は支援チームの
派遣要請を提言

• 現地支援活動コーディ
ネーターとして受援

地域での歯科
保健医療提供
体制の継続

大切なのは「共通化」「統一」

• 共通言語
– 地域内外を繋ぐ

– 組織内外を繋ぐ

– アセスメント・記録 → システム化

• 情報管理・共有
– リスクコミュニケーション

– 積極的

• 組織的対応
– 継続性、画一性



被災自治体における歯科保健医療支援

行政歯科 あり
歯学部 あり

行政歯科 なし
歯学部 なし

行政歯科 あり
歯学部 なし

自治体・保健所

行政歯科職

歯科医師会

大学歯学部
（＆病院歯科）

歯科衛生士会

支援 日本災害歯科支援チーム（JDAT）

歯科技工士会

行政歯科職

歯科医師会

歯科衛生士会

歯科技工士会

保健医療管理課
保健センター
保健師ら

歯科医師会

歯科衛生士会

歯科技工士会

自治体・保健所 自治体・保健所

災害歯科
保健医療

連絡協議会

災害歯科
保健医療

連絡協議会

災害歯科
保健医療

連絡協議会

© 2024 DPHD

水分・塩分
補給

手の清潔

体の運動
食中毒
注意

うがい
歯みがき

十分な
睡眠・休息

マスク着用
薬剤

（体調管理）

妊産婦・乳幼児
特殊食品

災害時要配慮者に対する
“「食べる」支援”の transdisciplinary approach

• 特にフレイル予防、誤嚥性肺炎予防には、被災
直後からの”「食べる」支援” が重要

• それぞれの”「食べる」支援” が連携して補いあって、
はじめて、安全かつ適切に栄養を確保しうる

災害支援ナース、NPOなど

JMAT（日本医師会災害医療チーム）
医師、看護師、薬剤師など

JDAT（日本災害歯科支援チーム）
歯科医師・歯科衛生士など

（災害歯科保健医療連絡協議会）

JDA-DAT（日本栄養士会
災害支援チーム）
管理栄養士など

食料・水
食企業、運送

居住環境（調理環境、
食卓、食具、トイレなど）

「食べる」機能から
見た連携が必要

DPAT（災害派遣精神医療チーム）

精神科医師、精神保健福祉士、
公認心理師など

DWAT（災害福祉支援チーム）
社会福祉士、介護福祉士、
介護支援専門員など

保健所・保健センター、DHEAT

日本災害医学会ニュースレター
2022年11月号

JRAT（日本災害リハビリテーション支援協会）
理学療法士、作業療法士、言語聴覚士、など

受付
研修の目的・意義講義１
わが国の災害保健医療体制講義２
災害時活動の原則（CSCA）講義３
災害時の栄養問題と続発症講義４
休憩
災害食演習（準備）講義５ 演習
歯科からみた「食べる」評価／災害支援講義６ 演習
栄養からみた「食べる」評価／災害支援講義７ 演習
昼食（災害食演習（実食））
災害食演習（実食） まとめ演習

リハビリテーションからみた「食べる」評価／災害支援講義８ 演習

災害時の「食べる」の多面的評価と連携（演習）講義９ 演習
休憩
在宅･施設･地域における対人対応に必要な連携講義１０

被災者の心理や対応、背景講義１１

「食べる」の備蓄とBCP講義１２
総合質疑・討論総合質疑
試験説明、試験
試験解答・解説確認
地域で多職種が連携して取り組む必要性と仕組みづくり講義１３
災害時の多職種多組織での情報共有講義１４
修了式、写真撮影

【対象と方法】
2023年にはプレ

試行コースを東京
で2回、2024年に
は試行コースを3

回（東京・博多・名
古屋で各1回）実施
した。

受講者にGoogle 

Formにて実施した

事後アンケートか
ら、プログラムの
現状と今後の方向
性を検討した。



大学（支援・教育）

• JDATの派遣における大学の役割

• 大学での教育の展開（途上）

近畿北陸

東海信越

関東

九州

中国四国

北海道・東北

東京

日本歯科医師会におけるブロック
×

歯学部
国公立系

私立

教育・研修の課題

コアカリ 国家試験 臨床研修 勤務医 歯科医師会

任意
数年に1回？

→演習の参加

機会はまずま
わってこない？

H26～

「救急・災害時の
歯科保健医療対
策（大規模災害
時を含む）」

→数年に1題
主にトリアージ

H22～

大災害時の歯科保
健医療を説明できる
H28～

災害時の歯科保健
医療の必要性と歯
科医師の役割を説
明できる。
R4～

災害時における歯科
医師の役割を理解し
ている。

R3～

「災害や感染症パ
ンデミックなどの
非日常的な医療
需要について理解
する」

→まだ数校、歯学
部のみでは？

輪島市
珠洲市

能登町

志賀町 七尾市

穴水町

• 1月18日 県外JDAT派遣開始
• 3月10日 県外JDATを北陸3県

のみに限局
• 3月20日 県外JDAT派遣終了

7チーム

27チーム

23チーム

34チーム
5チーム

23チーム

7チーム

県外ＪＤＡＴの派遣日数県外ＪＤＡＴの派遣先市町村と
派遣チーム数（127）

• 歯科診療車による仮設診療所
（珠洲市、2月4日～4月27日）

• 1.5次避難所巡回歯科保健医
療活動（1月19日～4月20日）

チーム数派遣日数
341
72
213
434
155
36
37
18

• 1チームは、3市町村で活動

• 派遣日数はまちまちで、隣県からの
日帰りでの派遣もあった

県内ＪＤＡＴによる活動



職種の内訳（のべ）
人数

（のべ）
チーム数
（のべ）

派遣元
派遣期間 その他事務職

歯科
技工士

歯科
衛生士

歯科
医師

345124598031,322363
県内＋県外
1/7～4/27

34512149273482
127

県外のみ
1/18～3/20 1%9%3%31%57%100%

活動期間
全日数

派遣期間
全日数

活動期間派遣期間

253.5
(63%)

405
(100%)

1/19
～3/20

1/18
～3/20

県外のみ

県外ＪＤＡＴ 派遣先別一覧

朝日大学 2/4-7（予定）
九州大学2/27-3/2九州歯科大学2/4-10

福岡歯科大学2/12-17

輪島

珠洲

能登

穴水
香川大学医学部歯科口腔外科2/25-28（混合）京都府立医科大学附属病院歯科2/8-10（混合）

高岡市民病院歯科口腔外科2/13-14（混合）

※ 県内JDATには県内医大歯科や病院歯科も参加

令和6年能登半島地震における JDAT（日本災害歯科支援チーム）による支援活動の実態調査（2024年7月実施）
全回答数 295（回収率 74.1％），集計同意回答数 264

％人資格や立場

58.0%153歯科医師
34.1%90歯科衛生士

0.8%2歯科技工士
7.2%19事務

％人災害時の歯科保健医療に携わった経験回数

77.3%204今回が初めて
11.4%30経験あり（1回）

4.5%12経験あり（2回）
1.1%3経験あり（3回）
1.1%3経験あり（4回）
4.5%12経験あり（5回以上）

％人
自分のチーム（ＪＤＡＴ）を構成してい
た職種全て

20.1%53歯科医師
44.3%117歯科医師, 歯科衛生士

6.4%17歯科医師, 事務職
3.4%9歯科医師, 歯科技工士
4.5%12歯科医師, 歯科衛生士, 歯科技工士

0.8%2
歯科医師, 歯科衛生士, 歯科技工士, 
事務職

17.8%47歯科医師, 歯科衛生士, 事務職
0.4%7その他

％人メインの職場

63.6%168歯科診療所

6.1%16
大学歯学部・専門学校などの歯科医学に関す
る教育機関

3.0%8大学病院などの教育機関付属の医療施設

3.0%8病院歯科・病院歯科口腔外科

0.8%2歯科技工所

4.2%11自治体

12.5%33
歯科医師会（事務局員、歯科医師会設立の診
療所職員、とも）

1.1%3介護事業所

0.8%2福祉施設

3.8%10
その他：歯科衛生士（フリーランス、嘱託、地域
活動、など）

1.1%3歯科医師（閉院、審査委員会）

【属性・派遣】

％人
令和6年能登半島地震への、
JDATとしての派遣回数

89.4%2361回のみ
10.6%282回以上

％人
派遣元事務局（都道府県歯科医師
会等）による交通手段や宿泊の手配

82.2%217有り
17.8%47なし

令和6年能登半島地震における JDAT（日本災害歯科支援チーム）による支援活動の実態調査（2024年7月実施）
全回答数 295（回収率 74.1％），集計同意回答数 264

％人
厚生労働省補助金事業「災害歯科保健医
療体制研修会」の受講した経験

44.3%117あった
0.0%147なかった

％人
その他の、災害歯科の研修を、派遣前に受
講した経験

56.8%150あった
43.2%114なかった

％人
派遣元組織や所属組織による派遣前研修
の有無

27.7%73あった
72.3%191なかった

％人
派遣元事務局を通じた、派遣前に日本歯科
医師会の本部から発出していた支援に関す
る情報伝達の有無

85.6%226はい
14.4%38いいえ

％人
派遣の初日の、石川県歯科医師会からの
オリエンテーションの有無

70.8%187はい
29.2%77いいえ

※簡単な趣旨説明、資料の提供、平時より準備、等の回答も多く、
「派遣前研修」とは呼べないものも多く含まれていると推察される

※要確認、異なる研修会と混同している可能性あり

【派遣時（前）の情報共有】

【書類の記載方法への理解】

【派遣時（後）の情報共有】

【派遣前の研修】

％人
「様式１」は、活動中は「歯科保健医療救護
個別記録表」記載し、活動後に集約を記載
する「報告書」であること

81.8%216知っていた
18.2%48知らなかった

％人「様式2」の記載方法を（演習で経験する等）
64.8%171知っていた
35.2%93知らなかった

％人
「様式2」を、別の個別情報の記載用紙（災
歯3-3）に記載したうえで、集約して記載する
形をとった

73.9%195とった
26.1%69とらなかった

＜以下は「様式１」「様式２」の派遣元（都道府県歯科医師会等）への提出を
担当した」方、87人よりの回答＞

％人
a 派遣後の「様式１」「様式２」の派遣元（都道府県
歯科医師会等）への提出

87.4%76スムーズに行えた
11.5%10スムーズに行えなかった

1.1%1無回答

％人
b 同一地域への次の「派遣チーム及びその連絡
先」はわかっていましたか？

67.8%59わかっていた
50次チームへの引継ぎを行った

9行わなかった

29.9%26わからなかった
2.3%2無回答

東京都市部における課題

• 課題の特徴

• 歯科支援の課題



東京都市部における課題の特徴

• 東京都で予想されること

– 避難所不足、3日後以降の対応、タワマン孤立、イン
フラ回復、がれき・ゴミ処理

• 東京都の支援の問題

– 人もモノも移動できない、東京DMATと日本DMAT

• 東京都（庁）における体制づくりの現状

https://www.bousai.metro.tokyo.lg.jp/taisaku/torikumi/1000902/1021641/index.html

読売新聞
オンライン
2022/05/25 

被害想定の報道だけを見ていてはわから
ない

「首都圏直下地震」被害想定（東京都，2022年5月25日）

• 建物被害約19万4400棟、死者6148人、負傷者9万3435人

• 避難者約299万人、帰宅困難者453万人

• この10年で、建築物の耐震・耐火が進み、被害は軽減

『地震直後には停電で人工呼吸器などが
停止し死亡するおそれがあるほか、数日
後からは車中泊によるエコノミークラス症
候群などによる死亡が、そして、１か月以
上あとには、慣れない環境での心や体の
不調による自殺なども想定される』

横浜市人口 378万人
大阪市人口 275万人

【マンション住民約2,200名が答えた、防災対策アンケートの結果を発表】
大地震発生後、全体の約8割の住民が自宅での被災生活を想定している
一方で、全体の約5割が不安を感じている
～マンションでの暮らしに安心をプラスする防災対策をサポート～
2023年3月2日
株式会社つなぐネットコミュニケーションズ

■調査期間：2023年1月26日～2月6日
■調査手法：インターネット調査
■有効回答：2,189名

■「もしも大地震に被災したら、その後はどこで生活することを想定していま
すか？」という問いに対し、78.4％（1,717名）が「自宅マンションでの生活を
継続すると思う」と回答



平成22年3月18日に開催されました中央防災会議「大規模水害対策に関する専門調査会」（第20回、最終回）参考資料１
大規模水害対策に関する専門調査会報告 https://www.bousai.go.jp/kaigirep/chuobou/senmon/daikibosuigai/index.html

高層マンション住民は避難所に行かず「在宅」お願い…大地震発生時 東京都が防災計画修正 必要な準備は？
東京新聞 2023年7月14日 06時00分

読売新聞
オンライン
2022/05/25 

被害想定の報道だけを見ていてはわからない

「首都圏直下地震」被害想定（東京都，2022年5月25日）

• 建物被害約19万4400棟、死者6148人、負傷者9万3435人

• 避難者約299万人、帰宅困難者453万人

• この10年で、建築物の耐震・耐火が進み、被害は軽減

『地震直後には停電で人工呼吸器などが
停止し死亡するおそれがあるほか、数日
後からは車中泊によるエコノミークラス症
候群などによる死亡が、そして、１か月以
上あとには、慣れない環境での心や体の
不調による自殺なども想定される』

横浜市人口 378万人
大阪市人口 275万人

「東京被害想定デジタルマップ」

https://www.higaisoutei.metro.tokyo.lg.jp/mydmgpred.html



「東京マイ被害想定」

首都直下地震への備え、東京被害想定マップと東京マイ・被害想定を活用しよう！
2024/10/09

① 年齢
② 家族構成
③ 首都直下地震等が発生した時に
いると想定される場所
④ 首都直下地震等が発生した時に
いることが想定される建物の種類
⑤ 建物の耐震性の有無
⑥ 首都直下地震等が発生した時に
いると想定される地域
⑦ 地域の特徴

NHK 特集記事 相次ぐ災害 教訓を忘れないために
2019.04.08 “首都直下地震” その時、どこにも住めない!?

https://www3.nhk.or.jp/news/special/saigai/select-news/20190408_01.html

東京都市部における歯科支援の課題

• 外部からの支援の課題
– 交通、宿泊

• 現地コーディネートの課題

– 地元の人材の確保、連携拠点の確保、大学との連
携

• 被災者支援の課題
– 分散、

• 歯科診療体制の継続
– センターが拠点は持っている？

歯科の拠点の条件は？

• （半）公共の場所での拠点 → 参集・物資管理・診
療の全ての拠点となりえる

• 拠点があればそこに本部を設置すれば歯科内の連
携がとりやすい

• 更に、他の保健医療関係の拠点と近ければ、多職
種・多組織連携も容易となる

• 候補は、歯科医師会館／障害者歯科・休日夜間歯
科診療所／公的医療機関の歯科診療所など

• 支援活動には勤務歯科医師や歯科衛生士を活用し
ないと、歯科診療所が平常化できなくなる



「高槻市地域防災計画」
令和3年2月
https://www.city.takatsuki.osaka.jp/site/keikaku/1137.html

資料編 資料77 「第7 医療・保健衛生」
https://www.city.takatsuki.osaka.jp/uploaded/attachment/174
9.pdf

歯科救護所（２箇所）
高槻島本夜間休日応急診療所
高槻市立口腔保健センター

口腔保健センター
＝ 災害時の歯科救護所の指定

高槻市（中核市）人口35万人

今後に向けて

• 歯科診療所として

–まずは、小さな災害から考える？

–アウトカムベースでのＢＣＰ

• 歯科医師会として

–地域歯科保健のコーディネート体制

–中央化・システム化の流れとともに

災害時の歯科保健医療体制

歯科保健活動歯科医療活動

今は、なんともない人対象今、困っている人

なし
本人の
ニーズ

あり

特に重要なのは要配慮者
高齢者（摂食・嚥下障害など）

有病者（糖尿病など）／障がい者
乳幼児・小児／妊婦

対象

歯が痛い人
歯ぐきが腫れた人
通院中だった人

義歯破損・不適合の人

口腔感染症予防、むし歯予防、
歯周病予防、誤嚥性肺炎予防

目的
痛みをとる

適切に食事ができるようにする

口腔ケア、口腔ケア啓発
お口の体操、健康教育

やること
応急歯科診療

歯科受診への調整

自治体
保健所

保健センター etc.

連携
災害拠点病院
DMAT / JMAT

日赤 etc.

地域保健医療体制の回復

自治体の歯科保健サービスの再開歯科医院・病院歯科の再開

全体が経過とともに

移行的に回復していく
ためのマネジメント

NHK 災害の備え 災害 その時どうする 2023.02.24

BCPとは･･･ あなたの企業は？どうやって作る？



NHK 災害の備え 災害 その時どうする 2023.02.24

BCPとは･･･ あなたの企業は？どうやって作る？

業界団体（歯科医師会など）での相互支援

スタッフ（とその家族を含む生活環境）を守る

歯科
診療所

歯科を通じて地域住民の健康を守ること

災害時要配慮者の口腔健康管理

避難所・福祉避難所・施設などへの訪問歯科保健活動

診療所の早期再開・口腔衛生用品の提供

歯科
診療所の

歯科診療所におけるBCP

（Business Continuity Plan）の観点

BusinessのContinuity Plan

• 早期の再開に向けた最小限の被災と早期の再開

– 物流停止時の備蓄

– インフラが整わない時は応急処置／訪問のみ？

– Staffの家族の生活も含めた緊急時の人員確保？

OutcomeのContinuity Plan

• 災害発生後の、患者の口腔の健康を守る

地域保健のContinuity Plan

• 自分の管理している施設

– 学校

– 介護施設・障害者施設

– 事業所

• 避難所・福祉避難所

• 在宅療養者

まずは、かかりつけ歯科とし
て、地域包括ケアの一端を
担っていることが前提

（外来診療、歯科訪問診療、
訪問口腔ケア、歯科保健啓
発による健康づくり活動）

かかりつけの患者さんたちが、
関係する施設の人たちが、

災害時に数週間の歯科的介入
がなくなったとしても、自分達で
対応できるような体制づくり

（数週間後の介入でも可逆的な
範囲に留まるように）

そ
の
う
え
で

市町村におけるJDATのコーディネート

•歯科としては地域歯科医師会の
担当者？（市町村ごとに）

•地域の病院医療職？（歯科口腔
外科？耳鼻科？NST？）、在宅医
療（プライマリヘルス）？、他？

•地域の歯科職は復旧・再建しなが
ら、情報共有と方向性の意見を

保健医療福祉調整本部

市町村職員supported by 保健所/DHEAT

保健医療活動チーム

市町村災害対策本部 ※ JDATは、地域に残る歯科医療

職に繋ぎ、地域の歯科保健医療提
供体制を再構築するための作業を
実施するためのチーム

市町村の災害医療
コーディネーターなどの医療職

DMAT、JMAT、日赤救護班、
国立病院機構、AMAT、JDAT、

薬剤師チーム、看護師チーム、
保健師チーム、管理栄養士
チーム、JDA-DAT、DPAT、JRAT、

その他

© 2024 DPHD



体制・準備

災害対応

災害支援
緊急援助

地域支援
地域防災

直接支援
被災者支援

支援者支援
間接支援

×

→対策・防災
いつもの生活を
取りもどす！

いつもの生活
を続けられる
準備をしよう！

熊本地震被災者応援ブック（内閣府）https://www.kantei.go.jp/jp/headline/pdf/kumamoto_earthquake/book.pdf

液体 ジェル フォーム

医薬部外品 医薬部外品医薬部外品

うがいの不要な歯みがき剤

＋洗面所

水が不要な口腔ケア用品

少ない水での入れ歯のケア

• 歯ブラシ→やわらかめ
• 歯間ブラシ
• デンタルフロス→糸ようじ
• 義歯用ケース→食品保存
密封容器

• 液体ハミガキ
（5年保存・1回分）



令和4年度厚生労働行政推進調査 http://jsdphd.umin.jp/pdf/22IA2006.nkkk.booklet.4p.pdf

活動要領・行動指針・規則
根拠法・協定
共通書式・アクションカード
参考文献
日歯８０２０テレビ
生涯研修ライブラリー
ｅラーニング

ＪＤＡＴ基礎研修会（2024年度～）

ＪＤＡＴ標準研修会（2018年度～（旧：体制研修会））

ＪＤＡＴアドバンス研修会（2020年度～）

ＪＤＡＴロジスティクス研修会（計画中）
• 各構成団体におけるＪＤＡＴ事務局対象
• 2024年度はロジスティクス基礎研修会をオンライン開催

• 各構成団体よりの推薦者対象
• 東京にて年3回

研修会（2024年度現在）

• ｅラーニング（標準編１時間）による事前研修あり
• 中央開催はオンラインにて年１回、各構成団体よりの推薦者対象
• 地域開催を各構成団体及び傘下団体にて開催可、対象は運営側にて設定可

• ｅラーニングのみ（基礎編２時間３０分）
• どなたでも、いつでも
• ＰＤＦにて修了証発行

厚生労働省補助金災害医療チーム等養成支援事業

https://www.jda.or.jp/dentist/disaster/ 約2時間30分 約60分
https://www.jda.or.jp/dentist/disaster/



https://www.lion.co.jp/ja/emergency-care/download.php https://www.lion.co.jp/ja/emergency-care/ https://www.lion.co.jp/ja/emergency-care/download.php
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日本災害時公衆衛生歯科研究会
http://jsdphd.umin.jp/

ML登録

2015年6月15日発刊
一世出版

A3判 2000円

歯科医師会・歯科衛生士会、行
政・保健所勤務など、災害時の保
健医療対応に関わる方々どなたで
も、登録お待ちしております！

日本災害時公衆衛生歯科研究会 ML登録係

jsdphd-admin＠umin.net

書籍・研究報告書など

研修会動画・配布資料など

アセスメント票・アクションカード・パンフ・ポスターなど

研修動画・活動動画・研修準備資料など

メーリングリスト
各種書式・パンフレット
研修媒体動画
研修会資料・動画



日本歯科衛生士会
協力

動画 5分
１カ月の活動の流れ

動画 10分
組織的間の役割分担や準備

避難生活が招く「震災関連死リスク」を減らす「口腔ケア」とは？【歯科医が解説】
ダイヤモンド・オンライン 2024.11.28 https://diamond.jp/articles/-/353929

被災地での水不足が
健康リスクを高める

避難所での生活が
フレイル（虚弱）を
加速させる

被災時にも活躍する
オーラルケア用品

【寄稿】能登半島地震による被災者の口腔への影響と，地域で連携した「食べる」支援の継続
2025.04.08 医学界新聞：第3572号，https://www.igaku-shoin.co.jp/paper/archive/y2025/3572_05

図1 災害時の口腔健康管理/口腔機能管理 図2 能登半島地震後に増加した口腔の主訴
公立能登総合病院歯科口腔外科における1月
1日～2月29日の2か月間の受診数。


