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解答・解説の見方

解説の記裁は基本的に①問題に対する総論的解説、②選択肢ごとのOx、③各選択肢の
解説という構成になっています。ただし、設問の性質その他によって上記の一部を記載して

いない問題もあります。

選択肢については内容が正しい肢に0、誤っている肢に×を付しています。

く注意>

選択肢のOxは内容主体に付されています。
正しい選択肢を問う問題については内容の正しい選択肢にO、誤っている選択肢に×を付

Lています。

一方、誤っている選択肢を問う問題についても内容が正しい選択肢にO、誤っている選択

肢に×を付しています。

ex. 

〔正しい選択肢を問う問題の場合〕

問 魚類について正しいのはどれか。 1つ選べ。 解答 b

a 光合成を行う。 a × 光合成を行うのは植物の空貨である。

えら呼吸を行う。 仁平b b 。
C 羽毛がある。 C × 羽毛があるのは鳥類である。

d 胎生である。 d × 胎生はH市乳類の特徴である。

〔誤っている選択肢を問う問題の場合]

問 魚類について誤っているのはどれか。1つ遺ベ。 解答 C

a えら呼吸を行う。 a O 

b 水中を移動する。 亡コ b 。
C 光合成を行う。 C × 光合成を行うのは植物の性質である。

d 卵を産む。 d O 

---J 
正解である Cに“ X" が

付きます

z 

4極のよ皮組織の模式図を方、す。

臨調
一回争
口腔のJ皮はどれか。 1つ選べ。

a ① 

b ② 

c ③ 

d ④ 

シI<eyword 重層扇平上皮、口腔

上顎第一大日歯にみられるのはどれ伊。

1つ選べ。

a 盲孔

b 樋状根

C 斜走降線

d トりゴニ」ド切痕

ルkeyward 上顎第一大臼歯、斜走耀線

• 

l 

臨翠・d
上皮は身体や器官の自由表面を覆い、保護している。上皮組織は上皮細胞どうしが

特殊な結合装置でつなぎ合わさオ札細胞の闘を満たす細胞間質をほとんどもたないロ

上皮組織下には結合組織があり、この境に基底膜が存在する。上皮組織は、上皮細胞

の形と並び方により、周平上氏、円柱上皮、立方ょ皮、移行上皮に大きく分けられ

る。 J二皮細胞の形はその機能と符援に関連しており、存在する場所によって特有の形

を示す。

aX  ①は単層屑平上皮で、血管内j主や胸膜などにみられる。

bX ②は円柱上皮で、胃や腸に存在する。

c X ③は移行上皮で、勝腕や尿唱などに存在するD 伸び縮みLて形を変化させる
上皮で、尿が充満すると上皮細胞由主仲はやさ札て周平になり、空になると円柱状

になったと皮細胞が何層かに重なってみえる。

dO ④は重層周平上皮で、口腔、食道、直腸下部、陸など機械的刺激を受ける部

位に布在する。屑平な細胞がみられるのは表胞の数層だけで、下層の細胞は多

面体をしている。また基庇膜に面する上皮細胞は有品分裂により増殖し、増殖

した細出は次第に表層に押し l二げられ、踊平化L、最終的には剥がれ落ちる。

E掴最新歯科衛生士教本解剖学組織発生学・生理学 22-25
最新歯科衛生士教本 口腔解剖学・口腔組織発生学・口腔生理学250-251

ポイントチェッヲ第5版①3-4

図司 c
大臼歯の基本形態は一二顎では4岐頭3根、下顎では5岐顕2根であり、また上顎大

臼歯と下顎大臼歯にはそれぞれ特徴的な形態が出現する。上顎第一大臼歯に出現する

ことのある特徴的な形態には、カラペリー結節と斜走隆線(対角降線)がある。カラ

ベリー結節は近心舌側唆頭の舌根面にみられる結官官である。斜走隆線は唆合閣にみら

れる隆線で、近心舌側岐頭から起こる隆線と遠心頬担n~克頭から起こる隆線が中心満を

分断するように連続Lたものである。

aX  盲孔は上顎側切歯にみられる。

b X 樋状根は下顎第二大白歯にみられる。

cO 斜走隆線は上顎第一大臼歯にみられる。
dX トリゴニー F切痕は下顎第一乳臼歯にみられる。

E図。最新歯科衛生士教本 口腔解剖学・口腔組織発生学・口腔生理学198-201
基礎か5学ぶ歯の解剖 35-36、61-68、81、93-96
ポイントチェック第5版①82
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問題A 解答・解説

3 消イじ管の粘膜の構造を内腔側から外側に 函雪白b

向かつて並べたとき、正しいのはどれか。 消イ己管は中腔生鴇官で、内腔側から粘膜、筋層、援膜または外膜の三層で構成吉れ

1つ選べo ている。

a 粘膜上皮粘膜筋板粘膜下組織 (外恒D

粘膜国有層
最タ曙 築膜または外膜で覆われている

b 粘膜ヒ皮ー粘膜固有層粘膜筋板
主1<::平滑筋で、内側は輪状(し走口、外層は縦走している粘膜下組織 筋層

c 粘膜[，皮粘膜筋板-'.WI~;牒固有周 粘膜下組織 神経や血管の通る疎牲結合組織

粘膜下組織 粘膜筋板 粘膜の形在変える平滑筋層
d 粘膜固有層粘膜上皮粘膜下総 粘膜

粘膜固有層 腺やリンパ小節を含む比較的密な結合組織
織粘膜筋板

粘膜上皮 内腔表面在覆う上皮組織の薄い膜

(内腔側)いI<eyword 消化管粘膜、粘膜上皮、粘
aX 

膜固有層、相模筋板、粘膜下組隅
bO 

c X 

dX 

E図・最新歯科晴生士教本解剖学・組織発生学・生理学87

4 上顎大日歯矧側面に面する煩粕脱に開lコ 匿雪:b
するのはどれか。 lつ選べ。 耳下腺は大唾液織のIつで、耳の前F方の皮下に存在する。耳下腺管は煩筋を貰い
a 顎下腺 て、上顎第二大臼歯部の煩粘膜にある耳下腺手L9Jiに閉口する。

b 耳下腺 aX 顎下腺は舌下部の舌下小丘に開口する。

C 舌下腺 bO 耳下腺は上顎第二大白色白煩側同に商する頬粘膜(耳下腺乳jJi)に閲仁|する。
d 桂舌腺 c x 舌下腺は舌下部の舌下ヒダと舌下小丘に閉口する。

dX 後舌腺は小腫液腺で舌根部に閣口する。

ルkeyword:唾液腺、耳下腺 E翻最新歯科目草生士教本 口腔解剖学・口腔組織発生学・口腔生理学67、136-137

戸d 生体分子の構造を図に示す。 匿雪。 b

HK aG ド唱Fドι、~〆atβ"、C}JaFHa 、cドH/zCH =CH 、CH/2HC2、cHノ/~:、/UHEHC2、CH/2CU ¥ 山
図は、炭化水素鎖 (CとEのみで構成される鎖)部分とその末端にカルポキシル基

(-COOH)をもっ構造から、脂肪酸であることがわかる。脂肪酸の種類は、分子中

の炭素数、炭化水素鎖中の二重結合の位置と数により分類されている。

この分子はどれか。 lつ選べ。 aX 飽和脂肪酸は、炭化水素鎖中に二重結合 (C~C) をもたない脂肪酸で、代表

a 飽和脂肪酸 的なものにパルミチン酸やステアリン酸がある。

b 価不飽柄脂肪酸 bO 一価不飽和脂肪酸は、炭イじ水素鎖中に lか所の二重結合をもっ脂肪酸で、代
c n-3系多価不飽和脂肪酸 表的なものにオレイン酸がある。図はオレイン酸を示している。

d n-6系b!而不飽不川闇肪酸 c X 多価不飽和脂肪酸は、炭化水素鎖中に 2か所以上の二重結合をもっ脂肪酸を

いう。そのうち、最初の二重結合の位置が、図の左から数えて 3番目と 4番目

のCの間にあるもののグループを n-3系という。代表的なものにαーリノレン
い[<e川町d 脂肪酸由構造、不飽和脂肪 酸、エイコサペンタエン酸 (EPA)、ドコサヘキサエン酸 (DHA)がある。
E草 dX 多価不飽和脂肪酸のうち、最初の二童話合の位置が、図の左から数えて 6番

目と 7番目のCの間にあるもののグループを n-6系という。代表的なものにリ

ノ←ル酸、アラキドン酸がある。

臨調!最新歯科衛生士教本栄養と代謝 17、1日 154
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」 問題A

6 I 赤血球の機能はどれかロ 1つ選べ。

a 血

b 血液凝固

c 酸素運搬

d 異物の責食

いI<eyword 血球、赤血球、酬明

陸罰 c
血液中の細胞成分はそれぞれ特徴的な役割jをもっ。なかでも赤血球は全身に酸素を

供給する役割をもっロ

a X 血小板の機能である。皿小板は血管の損傷部に逃走し、一次止血に関与する。

b X 血液凝回は、血去最巾のタンパク質なEの凝岡因子の働吉による。

cO 赤血球に含まれるヘモグロビンが酸素を結合し全身に運搬する。ヘモグロビ
ンは酸素分庄の低い末相組織で酸素を解離する。

dX 白血球(好中球、単球)の機能である。

E掴。最新歯科衛生士数本解剖学・組織発生学・生理学 116-120
ポイントチェッヴ第5版①40-41

7 1 神経筋接合部の模式図を示すロ

世一一
①はどれか。 1つ選べ。

a Naイオン

b Caイオン

C トロポニン

d アセチルコリン

ルlくeyw町d 神経筋接台部、神経伝達物
質、アセチルコリン

医翠:d
神経筋接合部正は、 α運動ニューロンの神経終末と骨格筋筋線惟との聞のシ7プス
である。図の①は、神経筋接合部において、筋線維に収納指令を伝達する神経伝達物

質であるアセチルコリンを示Lている。神経滅末に活動電位が到達すると、シナプス
小胞内のアセチルコリンがシヲプス間隙に放出さtL，筋線維の細胞膜上にあるアセチ

ルコリン受容体に結合することで、筋線維に収縮指令が伝達される。

a X Naイオンは、アセチルコワン受容体から筋線維内に流入することで筋線維

に興奮を引き起こすイオンである。

b X Caイオンは、筋収縮時に筋小胞体から放出されるイオンである。

c X トロポニンは、筋小胞体から放出された Caイオンが結合するタンパク質で

ある。

dO 

E掴・最新歯科衛生士数本解剖学・組織発生学生理学 21、60-61、75刊

8 口唇の皮膚感覚を支配するのはどれか。

lつ選べ。

a 動限神経

b 三文判経

C 顔面神経

d 舌下神経

ルkeyword:脳神経、感見神怪、運動神
経

回ヨ:b
顔面の皮膚Ii!¥:<l(体性感覚)は、脳神経の lつである三叉神経を介して中枢へ伝わ

る。脳から出る 12 対の末梢神経にはロ」マ数字(I~廻)で番号か漏られているロ

aX 第田脳神経である。運動生神経(眼筋と上限険挙筋に分布)と副交感生神経

(眼の毛様体神経節を介して毛様体筋と瞳孔括約筋に分布)を含む。

bO 第V脳神経である。脳神経のなかで最も太く、 3つの大吉な枝[第l枝(限

神経)、第2枝(上顎神経)、第3枝(下顎神経)Jを出す。そのうち、口唇の
皮膚感覚を支配するのは上顎神経と下顎神経である。

c X 第刊脳神経である。顔面神経は顔面神経(狭義)と中間岬経からなる。狭義

の顔面神経は顔面(表情)筋を支配する運動神経で、中間神経は腺(顎下腺・

舌下腺)の分泌を嗣節する副交感神経線憾と膝神経節に由来する舌前2/3味覚

性神経線維からなる。

dX 第}哩脳神経である。すべての舌筋を支配する純運動生神経である。

函薗・最新歯科衛生士教本 口腔解剖学・口腔組織発生学・口腔生理学57-67

最新歯科衛生士教本解剖学・組織発生学・生理学159-162

$ 
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急激な{民下が空気量栓形成の原因とな

るのはどれか。 1つ選べ。

a 温度

b 外気漏

C 外気圧

d 酸素分江

ルl<ey'JI叩rd:空気塞給、潜函病

良性腫U磨の特徴はどれか。 lつ選べ。

a 多発主転移

b 高頻度再発

c 高度異型3

d 1主張性発育

ルkeyword 良性題慮、悪性陸霧

巡査ヨ C 

血管内の異物を舗といい、塞栓が血管を悶酎ることを劉主症という。塞栓で最

も頻度が高いのは剥離したrITl拾の断片(血栓塞栓)であり、その他の主主栓として、空
気塞栓、骨髄塞栓、脂肪塞桧、羊水塞室、 1国楊塞栓などがある。
aX  

bX 

cO 空気密栓は、急激な外気王の低下(減圧)により、血液中に溶存していた空

気がガス化し、泡状になって生五んFとして、加圧空気を吸って潜水し、急
に樟上した際の空気震栓による潜凶病があげられる。また、外傷や注射時の血

管内への空気の流入によっても生じる。

dX 

最新歯糊草生士教本病理学・口腔病理学19

可塑 d 
腫療は、生物学的所見から良?剖郵嘉と悪性腫煽に区別されし、干表のような違いが認

められる。

良性腫虜 悪性f重虜

発育形式 膨張性 浸潤性

発育連日度 遅い 速い

異型性 軽度 高度

分化度 高ci 低い

転移 ない 苦手い

再発頻度 少ない 多い

全身への影響 小さい 大きい

a X 転移は、腫療の発生した原発巣から献れた臓器に腫傷を形成することで、良

性腫揚にはほとんど認められない。題性腫場では多くみられるが、悪性腫蕩の

すべてが転移するわけではない。リンパ節に転移するリンパ行性転移や、肺や

肝臓などに転移する血行性転移がある。

bX 再売は、悪性腫爆で多く認められる。良性腫療も取り残せば再発するが、被

膜を形成していることが多く、摘出しやすいことから再発傾向は少ない。

c X 細胞異型や構造異裂の程度は悪性腫嶋で高度であることが多い。

dO 良性腫療は、経過が長〈被膜形成を認め、膨張性に発育する。悪性腫療では、
浸潤性に発育し、脂鹿がび漫性に進展するので、被膜形成がなく再発傾向を認

める。

I 最新歯科衛生士教本病理学・口腔病理学65

11 

12 

13 

口腔潜在的悪性疾自はどれか。 1つ選べ。

a 白板症

b 天抱癌

c 手足口病

d ヘノレベス性口亭f;Ji

ルl<eyV¥町d 口腔潜在的悪性疾患、白板
症

5 

函塁。 a
遺伝子異常の蓄積により、口腔粘膜の上皮細胞に構造的あるいは細胞学的な変化が

生じたものを口腔上皮性異形成という。口腔潜在的悪性疾出、は口腔胞の発生リスクを

もっ臨床由旬育態で、病理学的に種々の程度の上皮性異形成を有し、白根症、紅斑症な

どが合まれている。

aO 白板症は、口腔粘膜に生Uる白色の板状あるいは斑状の角化+白百変で、組織

学的には、角イじの先進、基底細胞の増殖、 h皮脚の延長(消状)、練細胞層の肥

厚、細胞内角佑などがみられる。

bX 天庖婚はヂスモゾームのタンパク質に対する自己抗体が形成される自己免疫

疾忠である。

c X 手足口病は、コクサツキーウイルス A群やエンテロウイルスなどによる小児

の発疹性疾患で、口出粘膜や四肢末端に紅置を伴う小水抱を形成する。

dX ヘルベス性口唇炎は単純ヘノレペスウイルスの感染痕で、口腔粘膜に有痛性の

ノト水組やびらんを多発する。

園調最新歯科衛生士教本病理学・口臨病理学師、 146-147

留ヨー c

|目

抗体を康生する細胞はどれか。 lつ選べ。

a T細胞
b 好lや昧

c 形質細胞

d マクロファージ

抗体はrlu清などの体夜中に存在する Y子型のタンパク質性の分子で、免疫グロプリ
ンともよばれ、液性免疫の主役である。 1分子あたり抗原結合部位を2か所もち、抗|

原物質(の抗原決定基)と鍵と純穴の関係で特異的に結合L、不活化するo 抗体を産

生する免疫細胞は、 B細胞 (Bリンパ球)が分化Lた形質細胞である。

ルkeyword:抗体、免痕担当細胞

aX  ワンパ球の一種で、胸腺で分化・成熟する。制胞表両に特異的な抗原を認識

するための受容体をもっ。免疫の司令塔役を果たすヘルパーT制胞と、感染細

胞やI郵劇団』包などを攻撃するキラ-T細胞がある。
b X 骨髄幹細胞由来の願粒球で、体液中に最も多い、自然免疫を担う主要な食細

胞である。

cO ヘルパ-T細胞 (Th2)が産生LたサイトカインによってB細胞が形質細胞

(抗体産生制胞)に分化する。

d X 好中球と同様に骨髄幹細胞に出来する食細胞であるが、それと同時に MHC

クラスIl分子を発明し、消化Lた抗原の一部をヘルパ-T細胞に提示して獲得
免疫を誘導する抗原健示細胞でもある。

医掴・最新歯科衛生士教本微生物学 77、83-85、92

日型閉長ウイルスについて正しいのはど直室。 c

れか。 1つ選べ。 I B型肝炎ウイルス (HBV)はB型肝炎を引き起とすウイルスで、主に血液を介して

a B細胞に感染する。 I感染するため、針刺し事故などによる感染事故の原因となるウイルスの代表例である。
b RNAウイルスである。 aX 感染標的は肝細胞である。 B細胞は免疫担当細胞の一種であり、 B型肝炎ウ

C ワクチンが実用化されている。 I イルスの標的とはならない。

d 消毒用エタノールが有効である。 bX HBVはヘパドナウイルス (Hepadnavirus)科の DNAウイルスであり、 Hepa

は肝細胞、 dnaはDNAを意味する。

cO 組換え HBs抗原ワクチンが実用化されている。歯科衛生士をはじめとする医

以keyword:B型肝炎ウイルス、ワヲチ| 療従事者はワクチンを接種することが望ましい。

ン、消毒 I dX エンベロープを有するウイルスにもかかわらず、消毒用エタノールが効かな

§ 

い例外的なウイルスである。 HBVにはグルタラールや次E塩素酸サトリウムが

有効である。歯科診療では特に注意が必要である。

E極・最新歯科衛生士教本微生物学 U ω、164
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補充療法に用いられる薬物はと川、 ll!if!#l;b 
つ選べ。 I 薬物療法の種類には、原因療法、対症療法、予防療法、梢充選法がある。このうち

a フッ化物 l補充療法は、ビタミンやホルモンなど、生体に不足している物質を補う薬物療法であ
b ピタミン A る。

c アスピリン aX フッ化物はう蝕への予防1減法である。
d アモキシシりン

いI<eyword 補充積法

bO ピタミンAはピタミン A欠乏症に対しての補充療法である。

， x アスピリンは抗炎症薬であり対症療法である。
dX アモキシシリンは抗菌薬であり原因療法である。

園調 I 最新歯科衛生士教本薬理学第2版3

歯肉増殖症を誘発する薬物はどれか。 l置習。 c

つ選ベロ | 薬物の副作用による歯肉の増刑を薬物性歯肉増粥(薬物性歯肉!肥大)とよぶ。抗て

a タクロリムス |んかん薬の7ェニトインをはじめ、降圧薬であるカルシウム措抗薬のニアェジピン、

b カプトプリル !アムロジピンなEで歯肉梢殖が起こる。また、臓端移植や自己免疫疾患に対して用い

c フェニトイン |られる jM~抑制薬のシクロスポリンも歯肉増殖を生じゃ1 い。

d プロポプオール aX 免疫抑制薬である。副作用に歯肉増殖症はない。

bX 昨圧薬のうちの ACE阻害薬である。副作用に樹肉増殖症はない。

斗 ，0 抗てんかん薬(抗主主欝薬)であり、同l作用に歯肉増殖症がある。
いkeyword 歯肉増殖症、フエニトイン I dX 静脈麻酔薬であり、副作用に歯肉増殖症はない。

E盟。最新歯科衛生士教本薬理学第2版42，問、旬、 121

ペニシリンが適切に投与された場合田直習;b

血中濃度を図に示す。 I ペニシリン (β ラクタム系)などの時間依帯性抗菌薬が効果を発揮するためには、

ペ ー
ンー
リl
〆 一
世日 ¥.v ¥， 
浪「十一一一一一一一 一 一 一ニ A 
度げ

碍問

Aはどれか。 1つ選べ。

a tl/2 

MIC(最小発育阻止濃度)より高い濃度でどれだけ長い1時間推移したかが重要である。

a X. t1!2は生物学的半減期である。茶物の血中濃度が半分になるまでの時聞のこと

である。

bO MICは細菌の増殖を抑制するために必要な最小の薬物濃度である。

c X ED50は50%有効量である。 50%の草物やヒトに効果を発現する投与量のこと

であり、血巾濃度についての指標ではない。

d X LD5Cは50%致死量である。 50%の動物が死亡する投与量のことであり、血中

濃度についての指標ではない。

b MIC 園:最新歯科衛生士教本朝学第2版160-161

c EDso 

d LDso 

シkeyword最小発育阻止濃度 (MI句、
時間依存性、ベニシUン系抗菌薬

|目

う蝕発生の環境製悶に対する予防法はど

れしか。 lつ選べo

a フロッシング

b フッ化物洗口

C 小嵩裂帯損塞

d 代矧甘味料の使用

ルI<eyword:う蝕田環境要因、代用甘昧
料

歯周病と相互に影響を及ぱし合っている

全身疾患はどれかロ lつ選べ。

a 肺長

b 糖尿病

c 心疾患

d 悪性新生物

ルkeyw町d 歯周病、全身疾患

ある集団の歯和H珪診結果を表に示す。

DMF樹数 人数
。 40 

I 出

2 回

3 5 

DMFT指数はどれか。 lつ選べ。

a 0.4 

b 0.6 

0.9 

d 1.0 

い同yword:口師、間FT指数

a 

7 

臨!:1;d 
う蝕の発生要悶は、個体要問(宿主と歯)、病原要因(口照細菌)、環境要因(発酵

性糖質)の 3つに分けられる。 Keyesの3つの輸は、これらの 3要因が同時に作用し

た結果と Lてう触が発生することを示している。

aX 7ロッシングは病原要因である口腔細菌に対する予防法である。
b X フッ化物洗口は個本要因である歯に対ヲる予防法である。

， x 小儲裂溝填塞は個体要因である幽に対する予防法である。
dO 代用甘味料の使用は環境要因である発陣制官質に対する予防法である。

臨調・最新齢ヰ衛生士教本保健生態学第3版湖、 151-153

最新歯科衛生士教本歯科予防処置論・歯科保健指導論第2版72-75

回翠ιb
近年、歯周病とさまざまな全身疾患との関連が報告されている。歯周病のリスク要

因になる全身疾患もあれば、歯周病が全身疾患に影響を及ぼしている場合もある。

aX 高齢者に口腔ケアを実日価すると、肺炎(特に誤腕性肺炎)の予防になると報

告されている。ただし、歯周病と肺炎との直接的な関連についての明確なエピ

デンスは存在しない。

bO 糖尿病には三大合併痕の網膜症、腎症、神経障害のほか、末梢動脈疾患や

脳・心血管障害があるが、糖尿病によって免疫)Jが悩下すると歯周組織の炎症

が悪化することから、歯周病は糖尿病の第6の合併症と認識されている。一

方、歯周炎のある糖尿病患者に、適切な歯周治療を行うことでHbA1cの改善

がみられることから、歯周病と糖尿病には双方向の関連があるといわれている。

， x 歯周病は、狭心症や心筋梗塞など心疾患のリスクとなるという報告がみられ
るが、そのエピデンスは十分とはいえない。また、心疾患によって歯周病が悪

化するということも特にいわれてはいない。

dX 重症の歯周病や歯周病原細闘が特定の癌(悪性新生物)と関連していること

が報告されている。ただし、悪性新生物によって歯周病が悪イじするのかについ

ては明らかではない。

函薗・最新歯科衛生士教本保健生態学第3版1剖 1田

監翠 c
DMFT指数は、}人平均 DMF歯数であり、(被検者中の DMF歯の合計数)+(被

1賞者数)で求められるロこの集団の被検者中の DMF歯の合計数は、 Ox40十1x35+
2X20十3X5~90 であり、被検者数は 40+35+20十5~1日日である。

a X 

b x 
，0 90 (被検者中の DMF歯の合計数)+100 (被検者数)~ω と青|害草する。

dX 

園調・最新歯科衛生士教本保健情鞠統計学39ー岨
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踏欄 |目
自

23 I 我が固における災害時のトりアイ区分|医習.c 

大規模災害の発災時には、限られた医療資源で最大限の働両者V¥の対応を行わなけ

ればならない。そのため、緊急度目重祉度・予後を考属して傷病者を分類する ~ø頃が

あり、その手法がトリアージである。日本ではトリア←ジ区分を4つに分け、傷病者

にトリアージタッグをつけて表示する。トリア」ジタッグを使用する際は、該当部分

の色を残すようにして余分な部分は切り取り、生命維持を優先した対応をとる。

緊急治療群(最優先治療群)は赤色に区分される。

b X 非緊急治療群(待機的治療群)は黄色に区分される。

cO 死亡あるいは救命困難群(不処置群)は黒色に区分される。

dX 治療不要も Lくは経処置群は緑色に区分される。

の rJMJはどれかロ 1つ選ベロ

a 緊急治療群

b 非緊晶治療群

C 死亡あるいは故命困難群

d 治療不要もしくは軽畑出群

20 I 平成羽年歯科疾患実態調査の結果のー|医習 a
歯事疾患実態調査は5年ごと(平成23年までは6年ごと)に実施される有病状況

調査である。「う爾を持つ者の割合」はう蝕有病者率と同義である。う蝕[歯科疾忠

実態調査の項目では「う歯j 似品置歯および未処置歯)と表現]は蓄積性の疾嵐であ

るため、永久歯萌出後、年齢とともに t昇する。一方、 50歳代後半からは、歯の喪失
のため減少傾向を示す。

aO 過去の制査と比較すると、 55歳未満では減少Lているが、 65歳以上では増

部を図に示す。

札山山一一…
』一一一 a X 

トリアージいkeyword 大規模災害、
タツヅ、トリアージ

制 ILeavellとCla山が提唱した疾病の自然史|医酉 d
の慨f訟を凶に示す。 Lcavellと仁larkは疾病の自然的経過の過程に応じた 5つの予防手段を提唱し、第

紅 「次予防(発症配、第二問問阻止)第三間(リハビリテーション)

レ/、:; 帆 |の3つの段階にまとめた。図の①は、発症前に対策を諦ピる第一次予防の段階である。

."'1 !んや |刈ご | a× 糖尿病の重痕化対策であり、第二次予防である。
( --，1""， b X 摂食嚇下機能の回復を目指す')、ピリテーシヨンなので第三次予防である。

c X 発症悶子の発見左、その後の除菌を念頭に置いた重症化阻止を目指す第二次

予防である。

dO 

保健生態学第3版319E翻最新歯科衛生士教本
災害歯科医学38-40

加Lている。
b X 歯肉出血を有する者の割合は、成人ではいずれの年齢階級も 40%前後であ

る。

c X 初本以上の歯を有する者の昔合は引)歳以降に年齢とともに減少し、平成28

年度における 8020達成者は 51.2%と推計された。

d x 4mm以上の歯周ポケットを有する者の割合は、 40歳代以上ではいずれの年
齢階級でも 40%を越え、最高は臼~69 歳の 60.5%であったロ

①はEれか。 1つ選べ。

a 古久雨う歯を持つ者の割合

c 20本以卜の歯を有する者の割合

d 4mm以上の歯周ポケットを有する

者の割合

b 歯肉出血を有ヲる者の割合

第2版344-346

mi軍最新歯科衛生士教本保耀生態学第3版 132-134
最新歯科衛生士教本歯科予防処置論・歯科保健指導論

デンヲルスヲッフの口腔衛生学・歯科衛生統計31-35ルkeyword:歯科疾患実態調査、う蝕有
病者率

①の段階での予防手段はどれか。 1つ選

21 

E掴・最新歯科衛生士教本保健生態学第3版5-7
デンヲルスヲッフの衛生学・公衆衛生学7-8

~， 

a 糖尿病思者への食事指導

b 脳梗塞患者の摂食鴨下訓練

a 
じ 就学時歯科健康診断一一学校保健安

全法
C 胃潰煽愚者のlIelicobaaerpylori菌

検査d 歯科医師による特殊健康診断 労

働基準法 d 高齢者へのインフルエンザワクチン

按租保健生態学第3版219、254-255、273-275、286、296E掴最新歯科衛生士教本

光伯学オキシタツトの発生に関与ヲるの|医習 a 

光イ包学オキシダント(光化学スモッグの原因)は、自動車の排気ガスや工場の排出

ガスに含まれる窒素酸他物、炭化水素類が、太陽光に含まれる紫外線と化学反応を起

こLて発生ヲる。光化学オキシダントは、限や呼吸器なEの粘膜に対する刺i般生をも

ルk町 word 疾病の自然史、予防由概意

はどれか。 lつ選べ。

a 紫外線

25 

ルI<eyword:地域歯科保健活動、健康増
進溝、学校保健安全法、歯科健康診萱

沼 I3歳児歯柑Jll診査の結果の一部を図に|陸自 b

示す。 I 3歳児健康診査の歯科健診表に記入する記号は、健全歯を r/Jまたは連続線、未
=戸マ一戸寸処置歯を rCJ、処置歯を rOJとするのが一般的である。

aX A型は、上顎前歯部のみ、または臼歯部のみにう倣があるものである。

bO B型は、臼歯部および上顎前歯部にう蝕があるものである。図から、上顎乳

中切歯(未処置歯)と下顎第二乳臼歯(処置歯)にう蝕があることがわかる。

c x Cl型は、下顎前歯部のみにう蝕があるものである。
d X C2型は、下顎前歯部と他の部位にう蝕があるものである。

Jfflljljljlji; b 赤外線

紫外線よりも波長が長く熱作用がある。

医療では器具の滅菌に使用される。

医療ではエックス線写真撮影に使用される。

つ。

aO 

bX 

c X 

剛健1康診査とその根拠法との組合せで恒国 a、c

正しいのはどれか。 2つ選べ唱 | 地域歯宇保健活動では、妊産婦・乳幼児、児童・生徒、産業従事者、成人・高齢者

a 歯周狭患検診一一健康増進法 |を対象に、それぞれ関連法規に基づいて歯や口腔の健康診査が実施されているロ

コ歯周疾患検診は健康増進法に基づいて実施される。
b x 3歳児歯科健康診査はほ子保健法に基づいて実施される。
cO 就学時歯科健康診断は学校保健安全法に基づいて実施される。

dX 歯科医師による侍殊健康診断は労働安全衛生法に基づいて実施される。

C ガンマ線

d エックス線
う蝕悟思型で正Lいのはどれか。 lつ選

へ。

dX 阪keyword:光化学オキシずント、窒素
酸化物、紫外線

a A型

墨田.最新歯科衛生士教本保明書生態学第3版258-259b B型

園調・最新歯科衛生士教本保健生態学第3版38

デンヲJレス$1ッフの衛生学・公衆衛生学38-39

c Cl型

d C2型

• 

3歳児歯科健康診査、う蝕ルI<eyward
曜患型
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26 1 感染症予防で宿主の感受性対策はどれ|医盟。 c

か。 1つ畢べ。 I感染原予防には、病原体対策(感染源対策)、感染経路対策、宿主m!:受性対策を適
a 隔離 |切に行うことが重要である。宿主唐凌性対策には、特異的対策としての予防接種のほ

b 食品衛~I: かに、非特異的対策として常時からの健康増進、衛生教育がある。

C 予防接種 a X 病原体対策である。

d マスク着用 b x 感染経路対策である。
，0 宿主感受性対策である。
dX 感染経路対策である。

ルI<eyword 感染症成立の三要因、感染
症予防 It2i盟最新歯科衛生士教本保健生態学第3版63-64

デンヲルス安ツフの衛生学・公衆衛生学62-66

271 平成30年の我が国における原因施設別liil盟 :d
(家庭、飲食路、旅館、事業場)の食中毒事| 最近15年聞の日本における食中毒の事件数は年間1.000i'l 台、患者数は 2~3 万人

件数と患者数を表に示す前後で推移している。原因施設の判明車 (2018年)は、事件数でみると日5.9%、出者

I~" 叫 1". 叩掛で 97.2%であった。毎年、事件数では飲食脂が最も多い。

也ヂ判唱毛主

31 1.266 也)

部 722 I 8，580 

飲貴IIiはどれかロ 1つ選べ。

a ① 

b ② 

c ③ 

d ④ 

い1<8川町d 食中毒、原因施設

aX 家庭である。勾年、事件数は比厳的多いが 患者数は少ない傾向にある。

bX 事業所である。毎年 事件数は少ないが、患者数は比較的多い傾向にある。

c x 旅館である。事業場と同様、毎年、事件数は少ないが、患者数は多い傾向に

ある。

dO 毎年、事件数患者数ともに最も多い。

医翻最新歯科衛生士教本保健生態学第3版77

デンヲルスヲッフの衛生学・公衆衛生学92-93
ポイントチエッヲ第5版②111-112
国民車生の動向201912020(厚生労働統計協会)日日6

拙 i保健所について正しいのはどれか。 1つ|医ヨ.c 
選べ。 aX 地域保健法に基づき設置される。 2020年4月の設置数は469か所(日uに支所
a 医療法に基づ吉設置されるロ

b 対人保健サーピスの拠点である。

c 感殺直の予防に閲する業務を行う。

d 市町村保健センターの上位叫織であ

る。

ルksyword地域保健法、保値所、市町
村保健センター

が121か所)となっている。
b x 住民に対する健康教育、健康相談、健康診査などの対人保健サ」ピスは、主
に市町村保健センターが担っている。ただし、保健所を独自に設置している市

では、市町村保健センターを設置せずに、政令市立の保健:所が対人保健サ」ピ

スを行っているととろもある。

cO エイズ、結核、感染症やその他の疾病予防に関する業務を行っている。

dX 保健所と市町村保健センタ}はともに地域保健法に基づき設置されており、

相互の連携と役割分担により地域保健が推進されている。

E掴最噺歯科衛生士教本保健生態学第3版222-224
デンヲルスヲッフの衛生学・公衆衛生学109-111
ポイントチェック第5版②114-115、132

11 

」 問題A 略・解説 I 
29 1 ある感染症に隈思した幼稚園児が「発症

した後5日を経過し、かつ解熱後3日を経

過するまでの出席停止」を指示された。

揺出Lたのはどれか。 1つ選べo

a 水痘

b 麻しん

C インフルエンザ

d 流行制耳 F腺長

陸司 c
学校保健安全法と同施行規則により、「学校において予防すべき感染症(学校感染

症)Jと出席停止期聞の基準が示されている。学校感染痕は第 種から第三種に分類

吉れている。選択肢の感染症はすべて第二種である。

aX 出席停止期間の基準は、「すべての発疹が町皮他するまで」である。

b X 出席停止期閣の基準は、「解熱Lた後3日を経過するまで」である。

cO 幼児以外は、「発症後5日かっ解熱した後2日を経過するまで』であるD

dX 出席停止期聞の基準は、「耳 F腺、顎下腺または舌下膿の腫脹が発現した後5
日を経過し、かつ全身状態が良好になるまで」である。

いkeyword 学校保健、学校感染症、出l!i図・最新歯科衛生士教本保健生態学第3版部3-272
席停止期間 | デンタルスタッフの衛生学・公衆衛生学149-150

30 1 我が困の平成29年度のl人当たり国民医

療費が最も高い年齢階級はどれかロ lつ選

べo

a 0"'14歳
b 15~44歳

c 15"'-'64成
d 65歳以t

隠:!!l:d 
平成29年度の人口 1人当たり国民医療費は 33万9，900円(総額 43兆710億円)

であり、年齢階級別にみると 65歳以上(高齢者)がほかの階級を圧倒している。ほ

かに、診療種別国民医療費も把摂しておく必要がある(問 141の解説参照)。

a X 1人当たり 16万2，900円(総額。 2兆5，392億円)である。
b x 1人当たり 12万2，700円(総額 :5兆2，690億円)である。
c x 1人当たり 28万2，100円(総額 9兆3，112億円)である。
dO 1人当たり 73万8，3C日円(総額 25兆9，515億円)である。

ルkeyword 国民医療費、年齢階級別国|醤悶・最新歯科衛生士教本歯科衛生士と法律・制度第3版印 131
民医療費 | ポイントチヱッヲ 第5版②143

31 1 地域包括ケアシステムを構成する5つの

サーピスを植木鉢(葉土鉢)に例えた

模式図(別冊No.Oを別に示す。

矢印が示す鉢に例えたサーピスはどれ

か。 lつ選べ。

a 医療

b 介護

c 住まい

d 生活支援

じ，keyword:地域包括ケアシステム

ーー

際司 c
地域包括ケアシステムは、重度な要介護状態となっても住み慣れた地域で自分らL
い暮ら Lを人生の最後まで続けることができるよう、住まい・医療・介護回予防・生

活支援のー体的な提供を目指している。医療や介護といった専門的なサーピス(業)、

その前提としての介護予防と生活支援(土)、その根底としての住まい(鉢)が相互

に関係L、連携Lながら在宅の生活を支える姿が望ましい。

aX 医療は葉に例えたサービス(構成要素)である。

bX 介護は葉に例えたサ」ピス(梢成要素)である。

cO 

dX 生活支援は土に例えたサービス(構成要素)である。

臨調・最新歯科衛生士教本歯科衛生士と法律・制度第3版1佃

ポイントチエッヲ第5版②124

新版歯科医療管理195
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34 

12 

平成30年末におけ。就業場所Y)Uの就業

尚科衛生士数を阿に示す。

①はどれか。 lつ選べo

a 病院

b 市区町村

c 介護保険施設等

d 嗣平間生士学校または養成秒、

歯科衛生士概論

回塁。b
歯科衛生士は、歯午、↓衛生土法に基づいて、就業に関する届出を 2年ごとに行ってい

る。 2018年(平成30年)末現在の「衛生行政報告側(就業医療関係者)Jにおける届

出就業者数は 132，629人で、 2016年に比べ7.1%増加した。就業場所別の就業歯科衛生

士数の割合は、 2018年の衛生行政報告側によると、「診療所」が120，068人で最も多

く、全体の 90，5%を占めている。次に「病院Jが6，629人 (5，0%)、CT甘区町村J2，151 

人(1.6%) と続いている。図の①は、「市区町村」である。

aX 病院』は凶の②である。

bO 
c X 介護保険施設等」は図の③で、 1，282人(1.0%)である介護保険施設等」

とは、「介護老人保健施設JC指定介護老人福祉施設JC居宅介護支援事業所」な

どをさす。

dX 歯科衛生土学校または養成校」は図の④で、 963人 (0，7%)である。

呂田.最新歯科衛生士教本歯科衛生学総論η-81

ルI<eyword 就業歯科衛生士数 | 厚生労働省 平成30年衛生行政報告例(就業医療関係者)の概況

歯科衛生士の業務で正しいのはどれか。

zつ選べ。
a 締結線の除去

b 軟イじ象牙質の除去

c 全部金属冠の精密印象

d エックス線フィルムの位置づけ

ルI<eyword 歯科診療由補助、絶対的歯
科医行為

医療岡接における情報収集で適切なの

はどれか。 lつ選べ。

a 盟者より目織を15cm程度高くするD

b 質問には専門用語を用いるように

する。

C 患者の表情や態度なrも収集すベ
き十都民である。

d プライパシーに閲する情報は、集団

而接で収集する。

ルkeyword 情報収集、非雷層的コミユ

函ヨ:a、d
歯科衛生土が行う歯科診療の補助は法律に定められた行為で、患者への対面 直接

行為を意味している。歯科医師の指示の有無にかかわらず、絶対的歯科医行為(歯の

切削、切開や抜樹、精密印象や岐合採得)やエックス線撮影時のエックス線照射など

は行うことができない。

aO 結主主線の除去は、歯科医師の指示により歯科衛生士が行うことができる歯科
診療の補助業務である。

bX 軟イ己象牙質の除去は絶対的歯科医行為であり、歯科医師が行う業務である。

c X 精栴印象採停は絶対的歯科医行為であり、歯科医師が行う業務である。ただ

L、概形印象採得は歯科衛生士が歯科診療の補助業務として行うことができる。

dO エックス線フィルムの位置づけは、歯科医師の指示により商科衛生士が行う

ことができる歯科診僚の補助業務である。

留置。最新歯科衛生士教本歯科衛生学総論45-46

最新歯科衛生士教本歯科診療補助論第2版2-6

陸司 c
患者(対象者)から医療面接などで情報収集を行う際は、歯科衛生士との信頼関係

が大きく影響するため、人との関係づくりの基礎となるコミュニケーションスキルを

習得するこ左が必要となる。

a X 目線が忠者より高いと、患者は威圧感を感じて話しづらくなるため、患者と

同ピ目線の高きになるように設定する。

b X 専門用語は避け、なるべく平易な言葉を使うようにする。

cO 患者の表情や視線、動作などにも考えや感情が表れるため、非冒語的コミュ

ニケーションも活用し、情報として収集する。

dX プライパシーに関する情報を収集するのに集団面接のような場は適切ではな

い。個別面接にて収集するのが望まLい。

=ヶーシヨン 官悶・最新歯科衛生士教本歯科予防処置諭・歯科保耀指導捕第2版120-125

「 13 

」 問題A

35 「医療行為について医贋者が十分な説明湿習・ d

を行い、思者の同意を骨ること」を意味す| 医療従事者が適切な説明をしたうえで、思者から同意を得ることをインアオ」ム

るのはどれか。 lつ選べ。 1 ド・コンセントといい、嵐者の自己決定権に関係する。

a エピデンス aX エピヂンスとは、科学的根拠のことである。

b パタ」ヲリズム bX パターナリズムとは、本人のためになるという理由で、相手の意向を尊重せ

C コンブライアンス | ず、管理したり支配したりする態宣のことである。

d インフォームJ"コンセン1， c X コンプライアンスとは、患者が医療従事者の指示に従った行動をとるととで

ある。

dO 
じみ回yword インフォームド・コンセン

ト、輔自自己決融 i園最新制衛生士教本歯科鮭欄論泊
臨床歯科医学 山:

361 植物左口腔領域の副作用との組合せで正|医習， a、C

しいのはどれか。 2つ選べ。 1 医科で処方される薬のなかには、口腔内に副作用を呈するものもある。個人差はあ

a 抗精神病薬 オーラJレジスキネジ|るが、特に高齢者では加齢に伴い循環・腎・肝機能が低下L、薬物の吸収・代謝・排

ア |池の能刀も低下することから、副作用が生じやすい。また、慢生疾患をもっ患者では

b カルシウム情抗措一一流 挺 |複数の疾嵐を合併していることが多く、複数の診療科、複数の医療機関を受診してい

C 吸入ステロイド薬 口腔カンジダ|ることも多い。患者の服薬状況の確認のためには、かかりつけ医や薬剤師との連携が

症 |重要である。

d ピスホス応ネート系薬物 歯肉増 aO 口腔領峨に起こる不随意運動をオーラルジスキネジアという。原因はさまざ
殖症 | まであるが、抗精神病薬、占tパーキンソン病薬、抗うつ薬などの副作用として

起こることもある。

b X カルシウム描抗凍は降圧薬とLて用いられる。副作用には歯肉増殖症がある。
ルkeyword 才一ラルジスキネジア、歯IcO 吸入ステロイド薬は気管支哨息の治療薬で、副作用には声がれ(唆声)、口
肉増殖症、副作用 | 腔カンジダ精がある。

dX ピスJj;スホネート系薬物の副作用は顎骨焼死である。歯肉梢殖医がみられる

のは、抗てんかん薬のアェニトイン、カルシウム拾抗薬のニアェジピン、免疫

抑制薬のシクロスポリンなどである。これらの歯肉増殖症は口腔清掃でプラー

クを除去することにより多少改善されるが、薬物投与をrl:l止すると消失する。

E極・最新歯科衛生士教本高齢者歯科第2版107-111
最新歯科同車生士教本薬理学第2版回冊、 95、1師、 134

37 1 パノラマエックス線損影で生じる可能性|医習:c 

があるとされるのはどれか。 lつ選べ。 1 放射線障害の発生は、確定的影響と確車的影響の2種類に分別される。パノラマ

a 脱毛 |エックス線掠影では、確定的影響の闘値以下の線量であるため、確率的影響のみが発

b 白内障 |視する可能性がある。

C 悪性腫楊

d 一時的不妊

[>keyward 確率的影響、確定的影響

• 

|醐的贈 12235ZZ害が発生レ芯 I~士122土F両j
|確率的影響lt現在まで確認されてい芯liFE2423病暗む)の発|
※「闘値JI止「い音吉」または|し苦しY5Jと読む、

aX 脱毛は確定的影響である。

bX 白内障は確定的影響である。

cO 悪性脂療の発生は闘直が確認されていない(確率的影響)ため、パノラマ

エックス線撮影によって感性脂療が発生する可能性がないとはいえない。

dX 一時的不妊は確定的影響である。

霞調・最新歯科衛生士教本歯科放射線11-13
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」 問題ι 幡・糊 |目
38 1 33歳の女性。上顎右桐叫臼歯部の食片圧Ifli蜜 a
人と甘味柿を主訴として来院した。小日前! 写真はう蝕の検査に用いるレ」ザー蛍光強度測定装置である。半導体レ}ザーを歯

部隣接而にう蝕が疑われたため検査を行う|質に照射Lた時に発生する蛍光波長の速いによりう蝕の進行を測定する。低出力の

こととした。検査中の写真(別冊No.2A)1レーザーを照射するため、歯に障害や痔痛を与えることなく非侵襲的に測定で昔、術

と検査に使間した機構の写真(別冊No.2j者や患者の防護も必暑ないため、臨床で使用されることが多くなっている。

B)を別に示す。 aO 励起波長 620~650nm の赤色半導体レーザーを用いる。

この検革法でTIcLいのはどれか。 1つ選 bX 環境光の影響は受けず、また測定中にレ」ザー〉もを直接目視する必要はない

| ため、診療室を暗くする必要はない。

a 半導体レーザーを用いる。 cx 低出力のレーザ←(J!Sクラス 2)を用いる検査機器のため、防護用ゴーグル

b 測定中は診療室を暗くする。 1 は必要ない。なお、歯科治療用のレーザーは高出力での照射が可能であり、出

c 防護月ゴーグルを装着して行う。 1 者、術者、介助者とも防護用ゴーグルの装着は必須である。

d う簡のインピーダンスを測定する。 dX 感染歯質に半導体レーザーを照射することで発する蛍光を検出し、その強度

を数値イじするととでう蝕の進行を測定する。

I>l<eyword レーザー蛍光強度測定、半 I~掴最新歯科衛生士数本保存修復・歯内療法 10-11
期本レーザー.う蝕の検査 l 最新歯科衛生士教本 歯科機器 65

39 1 22戯の男性。上顎前歯部の審美不良と冷Iflil!ヨ:d
水摘を主訴として来院した。審美不良は 21 本症例は上顎前商部の広範囲にわたるう蝕に対するV紋コンポジットレジン修復

年前に自覚Lていたが放置していたとこ|である。 Cの写真はコンポジットレジン場塞直後て桐あるため、ラパ←ダムやリトラク

ろ、最近になって時たいものがしみるよう|ションコードの撤去後に形態修正を行う必要がある。

になってきたという。ユ斗ーをコンポジツト aX ①はスチ」ルラウンドパーであり、感染象牙質の除去に用いる。
レジンで修復することとした。初診時(別 bX ②はスチールのクロスカット型テ」パード7イツシャーパーであり、形態修

冊No.3A)、感染歯質除去中(別冊No.31 正には用いなし述。

B)、コンポジットレジン場塞直後(別冊 cx ③はコンポジットレジン研磨用のシリコーンポイントである。最終研磨に周
No.3 C)の口腔内写真、ならびに岡転切削| いるが、 24時間以上経過後に行うため、当日にこの標具は用いない。

禅j;¥の写真(別冊NO，3D)を別に示す。 j dO ④は7アインカット型のタングステンカーパイドパーである o コンポジット

この後、当日に用いるのはどれか。 1つi レジンの形態修正、仕上げに用いる。

選べ。

a ① 

b ③ 

c ③ 

d ④ 

防keyword:コンポジットレジン修復

医掴 i最新歯科衛生士教本歯科診療補助論第2版 113-114

最新歯科衛生士教本保存修復・歯内療法50-51

最新歯科門衛生士教本 歯科機器79-80

岨| 間接覆髄法で用いるのはEれか。 2つ選i降雪。 c、d
べ。 1 間接覆髄法とは、う蝕や外事により歯髄までの象牙質が罪薄となったときに、歯髄

a フェノ~!レカンフル |を保護するため、健康象牙質を一層介して間接覆髄薬の貼付を行う方法である。間接

b りン酸皿鉛セメン 1. 覆髄薬として用いられる薬物には、酸イじ車鉛ユージノールゼメント、水酸化カルシウ

c 水酸也カルシウム製剤 |ム製剤、 HY剤配合力ノレポキシレートセメントがある。
d 耳Y剤配合カJレボキシレートセメン aX 歯髄鎮浦消炎薬として用いる。

1. b x 裏層材、合着材と Lて用いるロ
cO 強アルカリ性の抗菌作用を有する材料で、象牙質に貼付することにより持続
{ 性消毒効果が得られる。

ルI<eyword 歯髄保存療法、間接種髄某 I dO タンニンとフッ化物が告、まれ 感染歯質の無菌佑田再石灰化作用により歯髄
を保設する。

臨調 I最新歯科衛生士数本保存修復・歯内積法 130-132

下
41 

15 

根智治療に使用する器具の写真(別冊IrJl盟ιb、d
No.4)を別に示すロ 1 写真はピーソーリーマーである。これを用いて根管口を漏斗状に拡大することによ

用途はどれか。 2つ選べ。 1 り、根管への器具の掃入や操作が容易となる。

a 根管長の測定 aX 根管長の測定は、電気的根管長測定器と手用切削鼎具(ファイルやリーマー)

b 松管口の拡大

c 根尖子Lの穿通
d 根管充揖 4の除去

いke川町d ピーソーリーマ一、根管口
形成

を用いて行う。

bO 根管口の拡大は、ピ」ソーリーマーやゲーツグリデンドリル、 Nj-Tiロータ
リ」ブアイルなどを周いて行う。

c X 根尖孔の穿通は手用切削器具を用いて行う。

dO 根管充填材の除去は、ピーソーリーマーやゲ」ツグりデンドリル、 Ni-Ti
ロ」タリーファイル、超音波発振装置などを用いて行う。

E掴最新歯科衛生士教本保存修復・歯内療法 151
最新歯科衛生士教本歯科機器94

最新歯科衛生士教本歯科補綴第2版83

ポイントチエツヲ第5版③78、144

421 根管処置時の皮下気阪について立しいの|怪奇 ιc

はどれか。 Zつ選べ。 1 皮干気随左は、歯内治療中に、不用意なエアシリンジ操作や過酸イ白水素水による根

a 11.1困脹部に捻髪宵を認める。 j管洗浄が原因で腫脹が生じることである。皮下気胞を発症した場合は、忠者に対して

b 腫脹部がフ沿い時は切聞を行う。 j十分に説明し安静に保つことが重要である。

C 感染予防のため、抗菌薬を投与するロ aO 捻髪音とは、毛髪を指で挟んでひねったと曹に生じる「パチパチ」という音
d 次亜塩素酸ヲトリウムによる根管洗l で、皮下気腫の腫服部で認められる。

神時に起こることがある。 bX 胞服部の切開は禁忌である。

ルI<eyword 皮下気腫

cO 発現後は感染が起こりやすいため、抗菌業の投与を必要とする。
dX 過酸イじ水素オによる根管洗浄時に起こることがある。過酸化水素水が根尖孔

タに及んだ場合に、有機質に接触してカタラーゼ反志による発泡作用が生じる

ことが原因である。

E極最新歯科衛生士教本保存修復・歯内療法187-188
最新歯科衛生士教本 口腔外科・歯科麻酔37-38

43 j 歯周ポケットの検査について正しいのは|回当 d

どれか。 lつ選べ。 aX 0.2~0.25 N (20~25 g重)の圧でプローピングを行う。

a プローピングは0.5N程度の圧てオ7う。 bX 執筆状変法で軽〈把持する。

b プロ」プ除、ームグリップで担時する。 cX 4点法は頬側(唇則)近心、中央、遠心と仁l蓋側(舌側)中央部を測定する。

c 4点法は頬側(唇側)近心、遠心と dO アタッチメントレベルはセメントエナメル境から歯周ポケット底までの距

口蓋側(舌側)近心、遠心を測定する。| 商tである。

d アタッチメンlレベルはセメン 1--1

エヲメル境と歯周ポケット底問の距離 I~翻最新歯科草生士教本歯周病学第 2版 60-62，旬、 1胡ー141
である。

除keyword 歯周ポケット、アタッチメ
ントレベル、セメントーエナメル境

s 



16 

111 雨周夕刊ヰ治療の適脳症について正しいの|医習:d

45 

46 

はどれか。 lつ選べ。 aX 新付着術は骨縁上ポケットが適応である。深い骨欠損を伴う歯周ポケッ 1に
a 新付着術は深い骨欠損に行う。 1 は禁忌である。

b 歯肉切除術は骨縁下ポケットに行う。 bX 歯肉切除術は骨縁上ポケットが適応である。

c GTR法は3度の根分岐部病変に行う。 cX GTR 法(歯周組締高生誘導法)は 1~2 度の根分岐官制青変(Lindhe& Nyman 
d フラップ手柑は4mm以ヒのポケッ| の分類)に適応される。

トに行う。 dO フラップ手術は、 4mm以上のポケγトで根[画への器具の到達が困難な症例

に加え、歯槽骨の形態修正や骨移植が必要な症例にも適応される。

いI<eyword 歯周外科治属、新付着術、沼田最新歯科崎生士教本歯周病学第2版 103-111、181-187
フラップ手術、 GTR法

上下の歯が蟻触している下顎位はどれ|医習:a~ b 

か。 2つ選べ。 1下顎位とは、 k顎に対する下顎の三次元的な位置のことである。ポッセルトの図形
a 最前方位 |は下顎の限界運動を切歯点の運動軌跡として表示Lたものであり、下顎位はポツセル

b 吠頭根合位 |トの図形内の点と Lて表される。ポッセルトの図形の最後万は最主退位(中心位)で、
c 後方変曲点 |その約lmm前方に唆頭取合位、最前方に最前方位がある。

d 1マ顎安静杭 aO 上下の歯を援触させた状態で、下顎を最も前方に突き出した顎位である。

ルI<eyword 下顎位、下顎運動

bO 上下顎の歯列が最も多くの部位で接触し、安定した状態にあるときの顎位で

ある。

c X 最後退位から開口運動を行うとき、下顎頭が回転運動から回転滑走の混合

運動へと切り替わる位置である。

dX 上体を起こして安静にLているときの下顎位である。通常、唆頭桜合位の
2，-...，3mm下方の位置とされる。

E翻最新歯科衛生長士教本歯科補綴第2版31-34
最新歯科衛生士教本 口腔解剖学・口I主組織発生学・口腔生理学87-90

機能的人工歯の喧悶傾斜角はどれか。 11医酉:c 
つ選べ。 1 日商部人工商は、岐頭傾斜角によって解剖学的人工歯、機能的人工歯、非解剖学的

a 0' 人工歯の 3つに分類される。機能的人工歯は、歯の形態を保ちながら義歯の安定と阻

b 10' 鴨能率のパランスをうまく調和させることが可能な人工歯で、吹頭傾斜角は20'とさ

c 200 れている o ほとんどの症例で、機能的人工歯を用いることで、円滑に下顎運動を行う

d 30' 

いI<eyword 有床義歯、人工歯

ことができる。

aX 唆頭傾斜角がO。の人工歯は非解剖学的人工歯あるいは無岐頭人工歯とよば

れ、義歯の安定を得にくい症例に用いる。

b X 唆頭傾斜角が10。になるのは、機能的人工歯で義歯の安定が得にくい場合に、

削合により岐頭傾斜を小苫くしたときなどである。

cO 

dX 暁頭傾斜角が3日。なのは解剖学的人工商で、天然歯に近い形態をしている。

E掴!最新歯科衛生士教本歯科補綴第2版 153

寸一
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」 問題A

471 45歳の男性。上顎前歯部の血唱障害を主1m雪 a、d

48 

訴として来院した。診査の結果、横帯して

いる補綴装置を除去し新製することとし

た。ある操什の柑前(別冊No.5A)と術後

(別冊No.5B)の写真を別に示す。

この操作の主な目的はどれか。zつ選べ。
a 残害歯置の制強

b 歯根破折の防止

C 支台歯汚染の防止

d クラウンの保持力向上

じ""I<eywo吋，支台築造、メタルコア

写真の操作はメタルコアによる文台築造である。支台築造は、主に爾冠部商質の強

度を高め、保持)Jを哨強するために行われる処置である。写真は、築造簡洞を形成し

た後(写真A)と、印象を採得L、模型上で金属築造体(メタルコア)を製作して築
造宵洞にセメント合着した後(写真B)を示している。

aO 残ぬ4存4争子歯質が7薄樟〈なると商質カが例5河!脆脂くなり札、保持刀が伝
行つて補強する。

b X 文台築造により歯根破折を防止することはできない。

c x 支台歯の形成両の汚染を防JIーするのはプロピジョナルレストレーションで
ある。

dO 支台築造を行うことで支台歯形態が修正されクラウンの保持力が向上する。

E盟。最新歯科衛生士教本歯科補綴第2版位制

固定性ブリッジで正しいのはどれか。 21陸翠:b、d
つ選べ。 1 プリッジは 1~数歯の欠損に対して用いられる補綴装置である。欠損部を補う人工

a 隆理や調繋が容易である。 1歯であるポンティック左、支台装置であるクラウンが連結されているロポンティック

b 暁合力を歯根膜で主える。 1 と文台装置の連結方法により、固定性ブリッジ、半固定性プリッジ、可撤性プリッジ

C 部分床語歯より違和感が強い。 1 の3つに分類されるが、固定性ブリッジが最も一般的である。

d 支台歯の平行性がJ必些である。 aX 固定性プりッジは取り外しができないため修理や調整が困難である。

ルkeyword 固定性ブリッジ

bO プリッジは、すべて歯根牒負担の補縦装置である。ポンティックに加わった

岐合力は支台歯の歯根膜が負担する。

c X クラスプなどの維持装置がなく、天然歯の形態に近いため、舌で触れた際の

違和感は少ない。

dO 圃定性プリッジは、平行性がないと装着できない。

E盟・最新歯科衛生士教本歯科補綴第2版 15-16、7か72

491 疾血と症状の組合せで，[しいのはどれ|医習.a、c

か。 2つ選べ。 aO 口蓋裂は、口腔と鼻腔が交通しているため、晴乳障害、鼻階腔閉鎖不全によ

a こl荒裂 構音陣害 | る閥鼻声などの構音障害、顎発育障害などの症状がある。中耳炎を合併しやす
b 白血病 歯悶噌殖 | い。

C 智歯周囲史 跡最下痛 b x 白血病は、骨髄の造血幹細胞のがんであり、腫揚{じした造血細胞がリンパ節
d 顎関節脱日 開口障害 | をはじめ全身の組織に浸潤・増殖する血液疾患である。口腔症状は、歯肉出

血、歯肉の潰傷、歯肉腫脹などがみられる。白血病の歯肉腫j鹿は、歯肉の線維

組織の増殖性変化ではなく、白血病細胞が歯肉に浸潤して起こる。

シI<syword:口蓋裂、白血病、智歯周囲IcO 智歯周囲炎は、智歯の萌出困難や智歯部の清掃不良により、埋伏あるいは不
炎、顎関節目司臼 1 完全坦伏状態の智歯の歯冠周囲に炎症を起とす疾患である。症状は、歯肉の発

* 

赤、腫服、時痛、発熱のほか、岨唱筋に炎症が拡大すると開口障害を、咽頭付

近に炎症が拡大すると腕下痛や鴨下障害を伴う。

dX 顎関節脱臼は、あくびや歯科治療中に過度に大宮〈開口し、下顎頭が下顎宮
前縁の関節結節の前方に移動(逸脱)してLまい、閉口できなくなった状態で

ある。新鮮脱臼と陳日性脱臼に分類される。関節包が弛緩して脱臼を繰り返す

習慣性脱臼は高齢者に多い。

E囲・最新歯科衛生士教本口腔外科・歯科麻酔 26、46、71、81
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筈・醐 |目
50 I 65歳の女性。口腔乾燥を訴えて来院し|陸ilc 
た。催定診断のため行った検査を以下に示 aX 自己免疫疾患の lつで、仁l腔内の症状としては、水泡形成からびらんを形成

す。 1 し、上皮が剥離しやすい状態となる。

口唇腺生検
bX カンジダ菌の梢慌による病変であり、長期の消耗生疾患や抗菌薬の長期投与

による免疫力の低下によって発症することが多い。白色変イ己は剥離しやすく、

びらんになりやすい。
シルマ」テスト

自己抗体検査
h 山 11 cO 1唾液腺や涙腺などが特異的に障害される自己免疫疾患である。口腔指燥や日

(抗Ro/SS-A抗体検査、抗La/SS-E抗体 11
ん "T 11 の乾燥を主症状とする。確定診断には、唾足分泌訊段、口唇腺生検、シルマー

検査 11
一←ーJI テスト、抗Ro/SS-A抗体や抗La/SS-B抗体の測定が必要である。

考えられる疾患はどれか。 lつ選べ。

a 天用情

b 口腔カンジタ湿

c シェーグレン症候群

d プランマー・ピンソン症候群

ル!<e川町d シエーヅレン症候群

日 Japan Coma Scaleで正Lいのはどれか。

lつ選べ。

a 心疾自の分類

b 呼枇困難の分類

c 意識レベル町分類

d 血圧レベルの分類

い I<eyword意識レベル、 JapanComa 

dX 鉄欠乏性貧血により起とる宿主群である。口腔粘膜の萎縮、司守骨舌やスプー

ン爪などの症犬を呈する。

匿週・最新歯科衛生士教本口腔外科・歯科麻酔前倒

最新歯科衛生士数本臨床検査40-41、回、 81

函l1il:c 
J apan Coma ScaleりCS)は、中枢神経系のモニタリングで最も重要な意識レベル
の判定法の1つである。(※問22Cの解説参照)

aX 心疾嵐の分類には NYHAによる心疾患の重症度分類がある。

bX 呼ゆ岡難の分類には Hugh-Jonesの呼吸困難分鎖がある。

00 
d X ]apan Coma S回 leは中枢神経系のモニタリングであり、血圧レベルとは無関

係である。

8ca!e (JC8) 医掴 i最新歯科衛生士教本 口腔外科・歯科麻酔182

521 不正校合の口腔内写真(別冊No.6)を別|函雪.c

に示す。 1 写真は骨格性反対岐合を示している。

この凪者の症例分析の結果として正しい aX 下顎歯列弓が上顎歯列弓よりも近心にあるため、臼歯関係はアングルm級で
のはどれか。 lつ選べ ある。

a 臼歯関係はアングルIl級である。 bX 下顎切歯切縁が上顎切歯切縁よりも前方にあるため、オーパ←ジェットはマ

b オーバージェッ lはプラスである。 1 イナスである。

C オーパ←パイトはマイナスである。 cO 下顎切歯切縁が上顎切歯切縁よりも下方にあるため、オーバーバイトはマイ

d アーチレングスディスクレパンシー| ナスである。

はプラスである。 dX 歯列に空隙はみられず、アーチレングスディスクレパンシーは上下顎左もに

マイナスである。

I>l<eyword 不正股台、オーバージエツ|臨調 i最新歯科衛生士教本歯科矯正32、46-47

卜、オーバーパイト

19 

出| 頭部エックス品目槻格写真分析に用いる号11医習。 c

測ポイン1で、オ「ガイ部の最前方点はc'1 頭部エックス線規格写真分析では、はピめにエックス線写真の fにトレーシング
れか。 lつ選べ。 1 ペーパーを置昔、頭部の骨と事目織の輪郭を揃記し、トレ」ス図を作成する。次に分

a A 点 |析に必要な計測点と基準平商をトレース|到に記入し、顎骨の大きさ、歯の位置を分析

b ナジオン |する。

c ポゴニオン aX A点 (A)は、上顎歯槽基底部外形線上の最深点(上顎中切幽の根尖に相当)

d オルピターレ l である。

bX ナジオン (N)は鼻骨前頭縫合の最前点である。
cO ポゴニオン (Pog)はオトガイ部の最前方点である。

い|悟州ord 頭部エッヲス線規格写真分IdX オルピターレ (01')は限商縁の最下点である。
析、ポゴニオン

E掴・最新歯科衛生士数本歯科矯正48-50

541 矯11前科治療後の不正校合の再発防止に|医ヨ.a、d

寄与するのはどれか。 2つ選べ。 1 矯正歯科治療によって得られた正常な歯列、岐合、顎関係などが、治療出jの状態の

a 岐合調整 |方向に後戻りしてしまうことを再発(リラップス)という。再発を防ぐため、動的矯

b 十分な矯11?力 1 iF.治療後には保定を行う。

c 身体の成長能 aO 適切な唆合により歯列が保持されるので、唆合の調整が不十分であると不正

d 卜分な保定期間 | 唆合の再発が起こる。

い}くeyword 保定、不正眼合の再発(リ

ラップス)

b X 矯正力を作用させるのは動的矯正治療である白保定は動的矯正治療後の位置

に歯や顎骨を維持するためのものであり、矯正力を加えてはいけない。

o X 矯正治療後に身体の成長能が残っていると、再び不正唆合が起吉ることがあ

る。例えば、反対日克合治療後に成長を経て再び反対l廃合を呈したりする。

dO 保定期間が不十分であると不正唆合が再発する可能性が高くなる。

E園。最新歯科衛生士教本歯科矯正昭

551 矯正装置の写真(別冊No.7)を別に示|函翠:b

す。 1 写真の装置はホ」レーリテーナーで、可搬式保定装置の lつである。保定装置と

装置の名称はどれか。 1つ選べ。 1 は、矯正歯科治療で得ιれした唆合状態を組1守するための器械的呆定に用いられる装置
a 犬歯間保定装置 |のことで、可撤式のものと固定式のものがあり、患者の協力度や症状によって使阿す

b ホーレーりテーナー |る装置を選択する。

C トゥースポジショナー aX 犬歯閣保定装置は、下顎左右側犬歯聞の舌側にワイヤーを固定する装置であ

d ラップアラウンドリテーナー | る。固定式のため、保定効果は患者の協刀状態に左右吉れないが、可撒式に比

ベ口腔清掃が困難であり、ワイヤーの下や歯肉側に歯石やプラークが洗着しゃ

I すいので、う蝕や歯周組織の管理に対する指導が重要である。

1> !<eyword :保定装置、ホーレーリテー I bO  点)レ_1)テーナーは、可撒式保定装置の 1つであり、犬歯の遠心から唇側
ナー | 線を通すタイプである。縦持装置として最後方臼歯に単純鈎やアダムスのクラ

スプなどを加えたり、沈み込み防止のため臼歯部にレストを加えることがある。

s 

c X トウ」スポジショナーは、弾性材料を用いた上下顎一泊のマウスピース様の

保定装置である。床タイプの保定装置に比べ、上下歯列の唆合や顎関係の維持

が可能であるが、日中の使用には難がある。

dX ラップアラウンドリテーナーは、可撤式保定装置の Iつであり、緊留な暁合

を維持するため、唇側線を最後臼歯の遠心まで延長した保定装置である。ベッ

グリテーナ一、サーカムフエレンシヤルリテーナーともよばれる。

E掴・最新調科衛生士教本歯科矯正77-79
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56 歯の萌出状況を図に示す。

義勢

L
円

21 

L 問題A 解答・解説 |目
口腔衛生状態相苔の付着程度で評価す|陸自・ c

るのはどれか。 lつ選べ。 TongueCoat旧gIndex (TCI)は、口腔待生状態を舌苔の付着程度で評価する指標

a OHI である。舌表面を 9分割し、それぞれのエリアに対して舌苔の借着程度を 3段階で評

b PHP 価し、合計スコアを算出する。口腔機能低下症の診断では TCIが50%以上だと口腔
c TCI 衛生状態不良と判断する。

函雪:b
図の口腔内はすべての乳歯が対合歯と岐合しているので、萌出完了していると判断

できる。永久歯はまだ1本も明白していないことから、乳歯吸合完成期である。

aX  IAは乳商がl本も生えていない乳歯未萌出期である。

bO 
cX  IllAは第一大白歯のすへてが萌山を完了し、永久切歯が助、出中あるいは萌出

を完了しているが、永久歯の側方歯槽(犬歯、第一小臼歯、第二小臼歯)はま

だ1本も萌出していない状態である。
d x IVAは第二大臼歯のすべてが萌山を完了し、第三大白歯はまだ1本も駒山L

ていない状態である。

59 

d 口'L回 cyのPCR

以1<8抑制町 TCI、口腔機能低下症

ヘルマンの校合発育段階はどれか。 Iつ

選べ。 1園最新歯科衛生士教本小児歯科26、37

a 1 A 

b IIA 

， lIlA 
d IVA 

ルl但川町d へルマン白肢合発育段焔

a X Oral Hygiene lndex (OHI)は樹面へのプラークと歯石の付着程度で口腔清

掃状態を評価する。

b X Patient Hygiene Performancc lndex (PI-IP)は爾商への染色したプラークの

付着存度で口腔清掃状態を評価する。

，0 
d x O'LearyのPlaquecontrol record (PCR)は歯両への染色したプラークの付

着程度で口腔清掃状態を評価する。

扇調・最新歯科目草生士教本高齢者歯科第2版71-74

最新歯科目草生士教本 歯科予防処置諭・歯科保健指導論第2版152-153、156-

160 
歯科衛生士のための摂食膝下リハビυテーション第2版79-84

60 I 準情期に障害がある摂食腕下陣害忠者に|医笥:a、b
行う間接剤師Hはどれか。 2つ選べ。 I 摂食腕下の5期モデルでは、食べる行為は先行期、準備期、口腔期、 1咽頑湖、食道
a 古訓練 |期に分けられている。準備期では食物を阻噛により粉砕し、唾液と混ぜ合わせること

b 口唇司楓で食塊が形成される。岨崎中は食物が口腔外に出てしまわないように口唇がLっかり

C シャキア法 |と口裂を閉鎖し、苦や頬で唆合商に食物を誘導しながらリズミカルにl凶器を行い、 l唾

d メンデルソン手技 |液と混ぜ合わせていく。

aO 準備期において背は食物の岐合面への誘導や食塊をまとめる働きをしてい

る。準備期障害に対して舌訓練は有効である。

bO 準備期において口唇は食物の口腔内への誘導や岨問中に食物が口腔外に出

ないようにする働きをしている。準備期障害に対して口唇訓練は有効である。

， x シャキア法(頭部挙上訓練)は刊誌頭挙上に関わる筋力を強化するごとによ
り、食道入口部の開大を改善吉せ、主に下咽頭部の残留を減らすことを円的と

している。咽頭胡障害に対して有効な自練であるロ

dX メンデルソン手技は百骨と喉頭の挙上量拡大正挙上時間の延長、咽頭収縮力
の増加を目的として行う。咽頭期障害に対して有効な司棟である o

57 口腔内写真(別冊No.8)を別に示す。

矢叩で示す形態異常はどれか。 lつ選べ。

a 巾心結節

b 臼歯結節

C カラペリー結節

d プロトスタイリッド

ルI<eyword 中心結節

函i1l.a 
主に F顎第二小臼歯の唆合面中央部にみられる円錐状の小突起の結節を中心結節
という。結節内に歯髄の一部が入り込んでいることがあるため、岐合により結節が破

折した場合には細菌感染を起こし、歯髄炎から根尖性歯周炎になることがある。

aO 写真の形態異常は中心結節である。

b X 臼歯結節は上下顎第一乳臼歯の近心頬側面にみられる著明な隆起をいう。

， X カラペリー結節は主に上顎第二乳臼歯および第 大臼歯の近心舌側面にみ
られる結節をいう。

dX プロトスタイリッドは主に下顎第二乳臼歯および第一六臼歯の煩側面にみ

られる結節をいう。

ルkeyword 間接副腕、摂食鴫下障害

函置:最新歯科衛生士教本小児歯科32
最新歯科衛生士教本病理学・口腔病理学72-73
最新歯科衛生士教本 口腔解剖学・口腔組織発生学・口腔生理学198-2日3

58 日常生活動作の評価に用いるのはどれ

か。 zつ選べ。
a FIM 

b MMSE 

c GOHAI 

d Barthel Index 

ルI<eyword 目常生活動作、 ADL、Bar.
thellndex、FIM

陸翠 a、d
日常生活動作 (ADL)を評価する指標には BarthelIndexや FIM(Functional lnde-

pendence Measure)がある。

aO 運動 ADL13項目と認知 ADL5項目から構成される日常生活動作の評価尺

度である。

b X MMSE (Mini Mental Sta臼 Examination)は認知症のスクリ」ニング検査と

して用いられる。

c X GOHAI (General Oral Health Assessment Index)は口腔に関連した QOL

の評咽尺度として用いられる。

dO 食事、移乗、整容、トイレ、入浴、歩行、階段昇降、更衣、排使、排尿の 10

項目を、「自立」、「部分介助」、「全介助」の3段階で評価する。日常生活動作

の評価尺度である。

61 

E盟。最噺歯科崎生土教本高齢者簡科第2版174-179、204
歯科衛生士のための摂食陳下リハビリテーション 第2版2日2-215

ダウユ症候群の特離はどれか。 2つ選べ。

a 地図状舌

b 反対岐合

c 明L歯萌出遅延

d 象珂二賀形成不全

ルI<eyword:灼ン症候群

匿週最新歯科衛生士教本高齢者歯科第2版76-87
E翻最新商科衛生士教本障害者歯科第2版14-16

• 

菌室・b、c
ダウン症候群は常染色体である 21番染色体のトリソミーによる疾患である。一般

に、精神発達遅滞、先天性心疾患、低身長、肥満、筋緊張低下などや特徴的な顔貌を

認める。口腔所見としては、歯の先天欠如、萌出遅延、反対岐合、開唆、巨舌、溝状

舌などが多いことがJ守徹である。

a X 舌背の一部に発生した紅斑が、日によって位置や形態を変えながら、不規則

な地図状の模様を形成するものである。

bO 中顔面部劣成長による反対暁合の顔貌となる。ダウン症候!fr?Fに特徴的である。

，0 ダウン症候群では、乳歯や永久歯の萌出遅延を認める。
dX 象牙質形成不全は、骨形成不全症・象牙質形成不全症の患者に認められる特
徴で、全歯がオパ」ノレ色の歯冠色を呈する。
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621 歯の外傷のリスクが両いのはどれか。 21rii翠・ b、じ
つ選ベロ | 開害児者の場合には、基礎疾患あるいはその合併慌により発作や反射などが突発的
a 白血病 |に発生することがあり、歯の外傷や誤臓などが起こる可能性が高い。外傷などのリス

b てんかん |クが高い患者に対して歯科治療を行う際は、口腔や全身状態のアセスメントを行い、

C 脳机J麻:岬 |十分な配慮を行って対応する必要がある。

d 骨形成不全匝 a X 歯の外傷に対して特にハイリスクではない。易感染性なので感染予防に配程

[>I<eyword 歯田外傷、てんがん、脳性

麻揮

63 1 歯・歯周組織の構造を図に示す。

歯槽粘膜はどれか。 1つ選べ。

a ① 

b ③ 

c ③ 

d ④ 

いkeyword 歯憎粘膜、歯肉

が必要である。

bO 発作による転倒や岐みこみなど外傷のリスクがある。

cO 唆反射などの原始反射や不随意運動があり、外傷のリスクが高い。

dX 幽の外傷に対して特にハイリスクではない。易骨折性に対ヲる配慮や、象牙

質形成不全がみられる歯へのう蝕予防が重要である。

匿司最新歯科高生士教本障害者歯科第2版部、 1町

歯科予防処置論

医望。 c

歯肉は解剖学的に遊離歯肉、付着爾肉、歯問乳頭に分けられる。

aX ①は遊離歯肉である。樹鎖部周閉を取り凶む辺縁の粘膜をいう。

bX ②は付着歯肉である。遊離歯肉溝から歯肉歯槽粘膜境までの粘膜で、骨膜を

介して歯槽骨に付着しているため非可動性である。

cO ③は歯槽粘牒である。

dX ④は雨肉満上皮である。外縁ヒ皮と接合上皮の聞に存在し、角化はしていな

臨調最新歯科衛生士教本歯科予防処置諭・歯科保健指導繭第2版19初、 134

最新歯科書1生士教本歯周病学第2版9-10

641 19歳の男性。酬の違和感性訴として|医m:d
来院した。初診時の口腔内写真(別冊No.1 口腔内写真の矢印で示す歯肉には、炎症の特徴である発赤、腫脹が認められる。歯

9)を別に示す。 1肉炎や歯周炎の評価には、 PMAIndexなどの歯周疾患に関する指標が用いられる。

矢印で示す歯肉の状態を評価できる指標 aX DMFはう割!の権息状態に関する指標で、永久歯のう蝕経験をD(Decayed)、

はどれか。 lつ選べ。 M (Missing)、F(FiIled)で示す。

a DMF b X PCR (Plaque control record)は口腔衛生状態に関する指標で、歯頚部歯面

b PCR に付着したプラークの有無からプラークコン↑ロールを評価するのに用いる。

c PHP cX PHPは口陛満生状態に関する指標である。口腔清掃実行度ともよばれ、プ

d PMA Index ラツシングの清掃効果を評価することができる。

dO PMA Indexは歯周疾患に関する指標で、歯肉炎の広がりの程度を評価する。

若年者の歯肉炎の評価に適している。

ルk白川ord:歯肉炎、 PMAIndex、歯周
疾患の指数 |園調 I最新歯科衛生士教本 歯科予防処置輸・歯科保健指導諭第2版 156-166

歯周病学第2nlii 58 最新歯科衛生士教本
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L 陪題A

65 歯周病の発痕や進行に関与するリスクE習 b
ファクターのうち、宿主因子はどれか。 1つ| 歯周病は口腔細菌による炎症性疾患であり、その発症リスクには直接因子である

選べ。 Ir細菌囚子Jをはじめ、生活習貫や全身疾患などの修飾因子として「宿主因子」左「原

a 喫煙 |境因子」が関わる。そのため、歯周病予防には細菌だけでなく、生活習慣や全身疾出

b 糖尿病 |も考慮ヲる必要がある。

C 間食の同数 a X 喫煙は歯周病のリスタブアクターのうち、環境凶子である。

d 1日の由騒ぎ回数 I bO 糖尿病は歯周病の発症と進行に影響を与える全身侠患であり、宿主因子であ

[>I<eyword 歯周病のリスヲフアフ

タ一、宿主因子、糖尿病

る。

c X 陪食の回数を含めた食習慣は、歯周病のリスタブアクターの環境因子である。

d x 1日の歯謄吉田数を合めた商陪雪習慣は、歯周病のリスクファクターの環境
因子である。

E極・最新歯科衛生士教本歯科予防処置論・歯科保健指導論第2版41-42、345
347 

最新歯科埠1生士教本歯周備学第2版お 36

66 1 診査器具の写真(別冊No.10)を別に示直摺 a，d 
す。 1 写真は通常のプロ}ピングに使用される歯周プロープである。他に CP]プロープ、

この器具で齢査できるのはどれか。 2 つ 177~ケ」ションプロープ、プラスチックプロ←プなど、用途によってさまざまな種

選べ。 1類のプロープがある。

a BuP aO BOPはプローピング|時の歯周ポケットからの出血のことであり、歯周プ

b 恒分岐剖可変 | ロープを用いて診査する。

c セメント置の厚み b X 根分岐部病変の診査にはファーケーションプロープを用いる。

d アタッチメントレベル c X 歯周プロープによるプロ」ピングでは、セメント質の厚みは診査できない。

ルkeyw町d 歯周プローブ、アタッチメ
ントレベル、 BOP、根分岐部病変

dO アタッチメントレベルはセメントエナメル境から歯周ポケット底までの距

離であり、商周プロープで診査する。

E掴・最新歯科同衛生士教本歯科予防処置論・歯科保健指導諭第2nlii 142-144 

67 1 58歳の女性。口抗主訴として来院し|医ヨ.a、b

た。初診時の口腔内写真(別冊No.ll)を| 口腔内写真から歯肉の色や形態、歯肉の損傷、プラークや歯石の付着状態を客観的

別に示す。 Iに評価し、患者の口腔内状態を担握するととが必要である。

写真から観察できるのはどれかロ 2つ選 I aO ~、貯を中心に歯肉腫脹が認められる。

ベ。 I bO ~を中心に歯肉退縮が認められる。
a 歯肉腫lUR C X 7ラピーガムは適合の聴い義歯なEが原因で生じるプヨプヨとした粘膜組

b 歯肉退縮 | 織のことだが、この写真からは認められない。

c フラピーガム dX テンションりッジは口蓋側歯肉に見られる堤状の隆起で、口呼吸や喫煙など

d テンションリツジ | の習慣が原因で生じるときわる。この写真からは観察できない。

い 18置・最新歯科衛生士教本歯科予防処置輸・歯科保健指導輪第2版134、1出 168
1<町 word:口腔内写真、歯肉腫脹、歯

肉退縮

a 
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問題A 解答・解説 | 
手間スケ→ーの操什時の写真(別冊|医習 a

No.12)を別に示す。 Iスケーリングの際には、スケーラーを安定した状態で操作するために必ず手指固定
写真で用いている阿定法はどれか。 1つiを橿く。手指国定を置くことにより、安全性を保ち、手指や掛具のコントロールを保
選べ。 Iつことができる。
a 保持同定 aO 写真は作業部付近の歯列への固定(仁l腔内国定)を行った上で、スケーラ-

b 対台歯固定 l を把持していないほうの手の第2指をスケーラ←のシヤンクにそえるこ左でス
c 口腔外固定 | ケーラ」の圧や方向をコントロールする保持固定を行っている o

d フインガ}オンフィンガーレスト bX 対合歯固定とは、処置歯の対合歯に固定を置くととである。

いkeyword 手用スケーラ一、手指固定

c x 口腔外固定は、患者の頬や顎など口腔外に岡定を置くことである。
dX フィンガーオンアィンガーレストとは、スケーラーを把持Lていないほうの
手の指の上に固定を置くことである。

E盟・最新歯科衛生士数本歯周病学第2版 16日1回
最新歯科衛生士教沖歯科予防処置論・歯科保健指導諭第2版 187-188

69 I 超音波スケートの削方法で正しいのE冨 b、d
はEれか。 2つ選べ。 I超音波スケーラ←を操作する際は、歯師や爾肉への損傷を最小限にするために、留
a 歯面の 点ごとに時間をかけながら!意点を|分理解して使用することが大切である。

操作する。 aX 趨音波スケーラーのインサ」トチップの先端は、一点に憎まらず慣に移動さ

b 歯肉縁上の操作においては、水流を| せながら操作する。

噴霧状に調整する。 I bO 歯肉緑上でのスケ」リング時にはパワーを強め、水流は噴縁状で多めの注水

C インサ←1チップの先間は歯聞に垂l で行う。 方、歯肉縁Fのイリゲーション時にはパワーを弱め、水流はチップ
直に当てるようにする。 I 先端から線状に、十分な水量で注水させる。

d インサートチップの歯i!Jiへの側方圧 cX インサートチップの先端は歯面に対し 15"前後の角度で、歯由を傷っけない

は4ト 80gで応用する。 I ょうチップの側面先端から 1"""'2mmの部分を沿わせるように動かす。

ルkeyword:超音液スケーラー

701 冊オの写真(別冊No.13)を別に示すロ

との器1の使用目的はどれか。 2つ選べ。
a 歯肉縁上歯石の除去

b 小間裂噌填塞前の裂溝清掃

C 歯周ポケット内のイリゲーシヨン

d インプランlアパットメントの清掃

ルke抑制歯面清掃器、サプソニツヲ
ブラシシステム

dO 40~80g の軽圧(アェザータッチ)で応用する。

E罰・最新歯科衛生士教本歯科予防処置論・歯科保健指導諭第2版 214
最新歯科衛生士教本歯周病学第2版162

図翠・b、d
写真の器材は、サプソニツクブラシシステムによる歯面清掃で用いる専用のブラシ

である。エアスケーラーに装着し、ブラシの音波効果(サブソニツク腺動)で発生す

る泡により歯固清掃を行う。適応はa:歯肉辺縁の洗浄、②知覚過敏・歯根面露出部の

清掃、笹川、簡裂構填塞前の裂溝清掃、@民面板周辺の洗浄・インプラントアパットメ

ントの清掃、~矯正装置周囲のプラーク除去である。インプラントやプラケット、レ

ジンなどの修復物に対Lても、傷つけることなく安全に使用できる。
aX 歯石除去は各種スケーラーを用いて行号。

bO 
c x 歯周ポケット内のイリゲーシヨンは、超音波スケーラーやシリンジを用いて
行う。

dO 

E掴最新歯科衛生士教本歯科予防処置諭・商科保健指導論第2版 228-229

寸一一
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歯固研陪を行う際、注嵩叫するのはど|医習・ a、c

れか。 2つ選べ。 I aO 湿潤状態を保てないと摩擦熱が生じるので、研磨剤の状態を確認しながら注
a 口酔乾坤折の国者 l 意深く処置を進める必要がある。
b 高ナトリウム血症の出者 I bX 高ナトリウム血症の患者へι使用で注意が必要なのは、炭酸水素ナトリウム
c エ7メル質形成不全症の患者 | パウダ」を用いた歯面清掃需である。
d 心臓ペースメーカーを装着している I cO エナメル質形成不全症によりヱナメ)1酌咽端に部部位がある場合、爾面

患者 l 研磨は禁忌である。

ルI<eyword 歯聞研磨

dX 心臓ベースメーカー装着患者への使用で注意が必要なのは、超音波スケー
ラーである(使用禁忌)。

721 う触発病因子はどれかo 2つ選べ。

闘・最新菌剤噛士教本酬予防処置論・歯科保健鱒論第2版 218-223

医雪 a、d

73 

a 叢生

b 岐合性外燭

C キシリト←ル

d シエ」グレユ症候群

ルkeyword う蝕発病因子、シェーヲレ
ン症候群

う触発病因子には、 3つの局所因子(宿主、制菌叢、食餌件基質)をはじめ、全身

的因子、社会的因子、保健行動などがあげられる。歯周疾患のリスクファクターと重

なる部分もあるため、それぞれの疾患とその因子について理解する必要がある。

aO 叢生などの歯列の状態は、う蝕発病の3つの局所因子のうち、宿主因子であ
る。

bX 唆合性外傷は歯周病の部位特異的なりスタブアクターである。

CX キシリトールは非発酵性糖質で、う創憐病の食餌性基質である発P俸制再質の
代替甘味料と Lて利用される。
dO シェーグレン症候群はう蝕発府と進行の全身的悶子である。

E掴・最新歯科衛生士教本歯科予防処置諭・歯科保健指導論第2版 172-173
最新歯科衛生士数本保健生態学第3版 144-145、188

カリエスリスク検査に用いるキツ「の写l函ヨー c
真(別冊1¥'0，14)を別に示す。 I写真は Dentocult@-LBのキットである。混合唾液中のLac如何cilliの菌数レベルを
正しいのはどれか。 1つ選べ。 I平板状の選択培地上で測定する。最低3分間パラフインワックスを阻隔させた後に唾
a プラークを検体とヲる。 I液を採取し、寒天スライドの両国にIi!i:液を注吉、 3TCで4日間 (961時間)培養する。

b ミュータンスレンサ球菌数を測定すlその後、判定表を見ながら「クラス 0:10'以下Jrクラス 1・101JIクラス 2:1ゲJrク
る。 Iラス 3: 10(;以上」の4段階のいずれかに分類する。
c 判定結果はクラス Oから 3に分類さ aX 検体は唾液である。

れる。 bX Lacωbacilli (乳酸菌)の菌数レベルを測定する。
d 体温 (32-3TC)で15分保温桂に判 cO

定する。 dx 3TCで 4 日間培養する。体温 (32~37OC) で 15 分保温後に判定するのは RD
テスト@である。

ルkey叩 rd:カリエスリスヲ検査(う蝕 J園・最新歯科衛生士教本歯科予防処置論・歯洲串健輔諭第2版印-178
活動百冊験)

• 

目



26 

問題A 解筈・解説 | 
741 お歳の女生。定期健鰯査を目的として|盛雪。 c、d

来院した。以前の来院時 (1四日)と今回| う蝕活動性試験を実施して個別のう蝕活動性を都価することは、その後のう蝕予防

の来院時 (2回目)に行ったう蝕活動性試|処置や治療内容、歯科保健指導内容を決定する上で基本となる。忠者ごとにリスクは

験の結果を表に示す。 I異なるため、各忠者の評圃項目ごとに予防手段を検討することが重要である。

明定 11 aX 結果の表には唾液緩衝能を評肘ーる試験項目はないため、評価することはで
ー←一て士二一一11 きない。項目

l回目 4出1J::1

也市安分泌速度 15mL/分

Dentocult'唖 SM 口ass3 

Dentocult@-LB 103 

カリ才スタッ卜居 緑

RDテスト岨 Middle 

2，0 mL/分

Class 2 

10，1 

黄緑

lvliddle 

b X 唾液分泌速度の評価は Normal (1.0~3.0 mL/分)、 Low (且7~1.0 mL/分米

耳目、 VeryLow (且7mL/分未満)の 3段階である。そのため第1回、第2回

ともに判定は 'Normal となる。

cO ミュ」タンスレンサ球菌数を評価するのは Dentocult@-SMである。判定は

Class口、 Class1 (<105 CFU/mL)、 Class2 (105~ 10" CFU/mL)、 Class3 
(>106 CFU/皿L)の4段階である。 Class3→Class 2に変佑Lていることから、

この表から読み取れるのはどれか。 2つ| ミュ」タンスレンサ球菌数が低下Lていることがわかる。
選パ。 1 dO プラーク中の細菌の酸産生能を評価するのはカリオスタツト@である。判定

a 闘機締官能はl回目より 21l:L1日のほ| は青(心配なし)、緑(やや危険)、黄緑(危険)、黄(非常に危険)の 4段階

うカ届くなっている。 I である。 緑→黄緑と変化していることから、制菌の酸産生能が高くなっている

b 唾液分泌速度の評佃1は1回目が| ことがわかる。この場合、口腔清掃励行に加え、間食の脳ド止摂取制限の指導を

Low、21B1目がN凹mruである。 1 行う必要がある o

c ミュータンスレンサ昧薗数は l回円

より 2回目のほうが低下している。 18調最新歯科衛生士教本歯科予防処置論・歯科保健指導論第2版 174-1田
d プラーク中の綱菌の酸産生能は 1回

目より2回目のほうカ5高くなっている。

ルke川町d う官邸盲動性試験

75 I フッイ同歯而塗布に用いるリン隈隈性|医習 a、d

ブツftナトリウム溶液(第2法)について| フッ化物歯面塗布に用いられるフッ化物は、 2%アッイじナトリウム(溶液、アォ-

1しいのはどれか。 2つ選べ。 Iム)、リン般酸生フッ化ナトリウム(溶液、ゲノレ、フォーム)、 8%・4%フッ化第一ス

a pH3.4"--'3.6である。 1ズ溶液(現在はあまり使用されていなしヨ)である。リン酸酸性フッ化ナ}リウム溶液

b ガラス容器に保守する。 Iは、 2%7ッ化ナトリウム溶液を正リン酸で酸生にしたもので、第1法 (1お%・ 12.300
C 通常2週間以内に4回塗布を行う。 1 ppm) と第2法 (ω%ι9，000ppm)がある。日本で承認され市販されているのは第

d フッ化物イオン濃度は0.9%である， 12 法の製剤で、通常、年 1~2 回塗布を実施する。

ルI，e川町d フッ化綱歯固塗布

aO 

b X フッ化物はガラス製品を侵食しやすいため、プラスチック容器を用いて冷暗

所に保管ヲる。

c X 

dO 第2法の7ツイじ物イオン濃度は、 2%フッ化ナトリウム溶液と同じ 0.9%

(9.000 ppm)である。

箇薗最新歯科衛生士教本歯科予防処置諭・歯科保健指導輪第2版229-232

最新歯科衛生士教本保健生態学第3版 165-167

1 

27 

L 問題A 踏・解説 |目
761 械の女児。う蝕予防を希望して米院し|霊園 b

た。歯科医師より下捌右側第一大日歯への| 小宮裂満填霧法に月いる填塞材にはレジン系とセメント系があるo

小筒裂満填塞の指示があった。使用する填 aX 専用のアプリケーターやディスポーザプルプラシを用いて、適量の填寒材を

器材はレジシ揺である。 1 小儲裂溝に流し込む。

歯キ![.衛生士が行う対応として正しいのは 1 bO 般的に酸処裂には 30~印%のリン酸溶液が用いられる。酸処理は小嵩裂潜

どれか。 1つ選べ。 1 に沿って行い、必要最小限の脱以面をつくるようにする。

a 填容にはレジン充填鼎を用いる。 cX レジン系損塞材を使用する場合は、感水による影響があるため必ずラパーダ

b 峨処胆は小詰裂滑に沿って行う。 1 ム防湿を行う。セメント系であれば、刷出途中のうパーダム防湿がかけられな

C ロールワッテを用いた簡易防瀧を行| い歯でも簡易防且によって填塞を行うことができる。

う。 dX 流水下でポリッシングブラシを用いて清帰する。研磨剤の粒子が裂溝に詰ま

d 攻合耐の清掃にはフッ化物配合研磨| るおそれがあるため、研磨剤の使用は避ける。

"，Jを使則する。

いl信仰町d 小国裂溝損塞、レジン系慎
塞材

E園。最新歯科衛生士教本歯科予防処置論・歯科保樹旨導論第2版 254-260
ポイントチェック第5版⑤52

行| フッ地物流口法(毎日法)で正しいのは|盟国 a、d

どれか。 2つ選ベロ I 7ッイじ物洗口法は毎日法と遡1回法がある。毎日法は 0.05%(フッ化物イオン濃度

a 約加秒間洗口する。 Iは225ppm)、0.055%(250 ppm)、0.1% (450 ppm)のフッ化ナトリウム溶液を用い

b J:を向いた姿勢で行う。 1る。プラッシング後、未就学児は約5mL、小学生以 [0は約 lOmLの洗口被で約3C秒

c プラッシング前に実施する。 1 間 (30 秒~1 分間)洗口 L、吐出する。洗口後 3日分間はうがいをせず、飲食物を摂

d 0.05%フッ化ヲトリウム溶液を用い|らないようにする。

る。

いkeyword フッ化物加法

781 小学校における歯群保健活動のハイリス

クアプローチはどれか。 2つ選べ。

a う剖lのある児童へ町治療勧告

b 歯肉誕のある児童へのプラツシング

指導

C 児童会による「ムシパキンさような

らJの観劇

d クラス全員で行う歯質強イじのための

フッ他物流口

aO 

bX fを向いた":t:勢で行う。

cX 7ッ化物洗口はプラッシング後に行う。

dO 

医掴・最新歯科衛生士教本歯科予防処置論・歯科保健指導論

最新歯科衛生士教本保健生態学第3版 170-172

ポイントチエツヲ第5版⑤随一54

歯科保健指導論

医雪 a、b

第2nlii 238-240 

予防方法には、疾患に躍りやすい(高リスクをもった)個人を対象とするハイリス

クアプローチと、低リスクの人も含んだ大多数の集団を対象とするポピュレ」シヨン

アプローチがある。歯科疾患予防のためには、どちらも実施することが重要である。

aO う官11のある児童という高リスクをもった個人を対象としているので、ハイリ

スクアプロ」チである。

bO 歯肉炎の児童という高リスクをもった個人を対象としているので、ハイリス

クアプローチである。

c X 集団を対象としたポピュレーションアプロ」チである。

dX クラス全員で行うため、ポピュレーシヨンアプローチである。

いI<eyword:歯科保健活動、ハイUスヲIE悶白最新歯科衛生士教本保健生態学第3版お7
アプローチ | ポイントチエッヲ 第5版⑤61-64

• 
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79 1 71歳の男判。歯石除去を希望して娘と来

院Lた。パーキンソン病で、有側の上下肢

に安静時振戦や草作緩慢がみられるロ身の

回りのことはl人でで吉るが、 l日のほと

んどを室内で過ごし、山かける際は転倒の

危険生があるため娘is&¥T付き添うという。

この患者の障害高齢者の目前生活自立度

のランクはどれかロ lつ選ぺ。

a ランク A

b ランク B

c ランクc
d ランクJ

ルkeyword 障害高齢者の日常生活自立
度(寝たきり度)判定基準

医翠.a
ノ号}キンソン病は脳の神経変性疾患の1つで、a:手足が震える(振戦)、②動作が

緩慢になったり表情の変化が乏Lくなったりする、③前傾姿勢になり転ぴやすくな

る、笹筋肉の緊張が克進してこわばる、という典期的な4つの症状が現れる。本間で

問われている「障害高齢者の日常生活自立度判定基準」とは、障害高齢者の日常生活

がどの程度自立しているか評価するための基準である。

障害高齢者の日常生活自立度(寝た音口度)判定基準

何らかの障害tJ，どを有するが、日常生活はほぼ自立して

生活自立 ランフJ
お白独力で外出する。

1 交通出機関などを利用して外出する。

2 隣近所へ芯己外出する。

屋内での生活はおおむね目以しているが、介助なレlしは

外出し草しい

準寝たきり ランヲA
1 介助により少出し、日中はほとんどベッドから離れ

て生活するD

2 外出の頻度b'少芯く、日中古寝た口起苦たりの主主苫
在している。

屋内での生活は伺5力、江介助在要し、日中もベッド上で

¢生活が主体であるが、鹿位者保つD

ランヲE 1 車椅子に移乗し、食事、排池はベッドか5離れて行
つ。

寝たそ~D 2 介助によ口車椅子に移乗する。

1日中ベッドよで過ごし、排泊、賞事、着替1"おいて介助

ランフロ
在要する。

1 自力で寝返りをうつ。

E 自力では寝返白もうたない。

aO 身の回りのことは 1人でできるが、外出時は娘が付吉添っていることから、
ランク A(屋内での日常生活はおおむね自立しているが、3出には介助が必要)
に該当する。

bX ランク Bはl日の大半をベッド上で過ごし、屋内での生活は何ちかの介助を

要する状態である。患者は身の回りのことはl人でできるため、該当Lない。
cX  ランク Cは1日中ベッド上で過ごし、排他、食事、着替えにおいて介助を要

する状態である。患者は身の回りのことは1人でできるtめ、該当しない。

dX ランクJは身体に障害はあるが、日常生活はほぼ自立しており、独力で外出
する状態である o 患者は転倒の危険性から外出時に必ず娘が付き添っており、

該当しない。

歯菌最新歯科衛生士教本歯科予防処置論・歯科保健指導論第2版3田 370

最新歯科衛生士教本高齢者歯科第2n& 59-60 
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フレイルについて正しいのはどれか。 21医酉 c、d
つ選べ。 1 アレイルとは、高齢者が身体だけでなく社会性や精神面も弱まっていくことであ

a アレイルの症状は不可逆性である。 1 り、「健康と要介護(状態)の中間」と位置づけられている。早期発見・対処できる

b プレイルとザルコペニアに関連性は|ょう、栄養・運動・仁川空健康管理が重要である。アレイルの診断には一般に Friedち

ない。 1の基準が用いられており、任体重減少、②主観的般労感、③日常生活活動員の出L少、

c オーラルアレイルはアレイノレの前段|④身体能力(歩行速度)の減弱、喧筋力(握力)低下のうち 3項目があてはまる状態

階に視札るロ |である。

d フレイルは要介護状態に陥りやすく aX 7レイルは早期に発見L、適切な介入を行い生活機能の維持・向上を図るこ

なる状顧である。 1 とで、再び健常な状態に戻る(可逆性)。

b X 身体面のアレイルの最大の要因はサルコベニア(加齢日1筋肉減少京)で、両
者には強い関連性がある。

ルkeyword:フレイル、オーラルフレイ 1 cO オーラルアレイルはアレイルの前段階に規れるため、口腔機能低下や低栄養

J仏廿ルコベニ7' への対策が重要となる。

dO 7レイルは要介護状態に陥る前段階の状態である。

E囲 I最新歯科衛生士教本歯科予防処置論・歯科保健指導論第2版354-355

最新歯科衛生士教本高齢者歯科第2版72

最新歯科衛生士教本保晴量生態学第3n& 308 

81 I 50歳の主位。 上下顎前歯部歯肉の発赤と 1rlHヨ:c
n副長を主訴として来院した。初診時に歯垢| 口腔清掃状態の客観的評圃には口'LearyのPCRがよく用いられる。歯垢染色後、
染色を行った結巣(別冊No.15)を別に示l歯面を唇側、舌側、近心、遠心の4岡に分け、染色された(プラークが付着Lた)歯
す。 I頭部歯回数をカウントして計算する。
Q'LearyのPCR値はどれか。 lつ選べ。 aX

a ~% bX 

b ro% cO プラークが付着している歯頭部歯面数=旬、被検歯画数~27x4~108である

c 75% ことから、 8l/108X10 日 ~75 (%) 

d M% dx 

E極・最新歯科衛生士教本歯科予防処置論・歯科保健指導論第2版 156-157
ル1<0刊 ord 口'LearyのPCR ポイントチエッヲ第5版⑤回

回| 歯問プラシの説明で正しいのはどれか。 1医Ec、d
2つ選べ。 1 歯間ブラシは、歯間部をはじめ、歯プラシでは届かないさまざまな部位のプラ」ク

a 臼歯部にはI型を使用する。 1 の除去に役立つ補助清掃用具である。各部位にブラシ部分を挿入または当てて、往復

b カラーコードでサイズが規定されて|運動させてプラークを除去する。一般的にサイズは幅広く揃っており、使用する部位

いる。 Iや目的に合わせて選択する必要がある。また、患者自身が購入する場合についても、

c 矯正装置のプラケットやワイヤ」部|選択方法を指導しておかなければ、せっかく使用してもサイズが合わずに使用目的を

分にも使用できる。 1 達成できない場合や、継続しなくなる場合も出てくるため注意が必要である。

d 歯間部に使用する場合は、空隙の大 aX 歯問ブラシの形態には、ストレートタイプ (1型)とアングルタイプ (L型)

きさに合わせて選択する。 1 があり、臼歯部には容易に挿入で昔るL型を用いる。
b x カラーコードがあるのは、歯内治療で使用するリーマ」やファイルである。
cO 矯正装置の周囲の他にも、ブリッジのポンティック底部や最後臼歯遠心面、

阪k白川ord 歯閏ブラシ、鼓形空隙 | 孤立歯周囲などにも使用が可能である。

• 

dO 十分なスペースのある空隙に合わせて、過度な力を入れずに挿入できる程度

のサイズを選択する。空隙に対して歯閣プラyのサイズが大きすぎると歯肉退

縮を起こす可能性があり、また小さすぎるとプラークの除去率が下がってしま
> 

つ。

E図・最新歯科衛生士教本歯科予防処置論・歯科保健指導論第2版276-277
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回 1 50歳の女性。進行刊聞の治療のため入|底習 a、b

院中。来週より化学療法が開始されるた| がん他宇療法では、口腔粘膜炎や痔痛、唾液腺障害による口腔乾燥、味覚障害など

め、口脱帽生管坦を行うことになった。 1'有害事象が起こりやすい。他学療法の閣始前からとれらの有害事象について説明し、

対応として正しいのはどれか。 2つ選ベロ|口腔内細菌のコントロールを行うことで感染を防ぐことが必頃である。また、対象者

a 精神而への配慮も必要である。 Iの精神間にも配慮しながら、世痛を軽減できるような食事摂取やセルフケアの方法を
b 化学療法の開始前に口腔粘膜長につ|提案することも大切である。

いて説明する

C 化学療法の開始前から起軟毛の向プ

ラシを憤用させる。

d イじ学療法開始後は亮泡剤配合の歯陪

剤の使則を勧める。

ルkeyword:がん化学療法、周術期

aO 
bO 
cX 化学療法によって口腔粘膜炎が出現L、痛みがある場合には超軟毛の歯プラ

シを勧めるが、基本的に超軟毛の歯ブラシは清掃効率が低下するため、化学療

法前のプラークコントロールではそのときの患者自制態に合った歯ブラシを

選択する必要がある。

clx 発泡剤は刺激が強いため、 fじ学療法によって口腔粘膜炎が~，じた場合は使用

を避ける。

匿盟・最新歯科衛生士教本歯科予防処置前・断ヰ保健指導論第2版出9

歯科書I生士のための病院における医科歯科連携・口腔機能マニュアル71-72

ポイントチェック第5版⑤128

841 大地震が制したため、災害歯科保健活|密室。 b，c 

動として歯科衛生士が避難所を前れた。避i発災後6日目はフェーズ2にあたる。この時期は通常の医療体制ならびに歯科保健
瑚所生活が6日目に入った8成の児童の保|活動も開始し、避難所ではう蝕や口内炎の発生、商用病の悪化、発熱・誤腕性肺炎・

護者より、水道があまり使えない状況でど|インフルエンザ・風邪などの発症、環境の悪i~に伴う l廃など喉への悪影響の予防を心

のように口腔衛生管理をすればいいか相談|がける必要がある。水の使用が制限される場合もあるが、そのような状況に応じて口

を受けたの i腔清掃を行うことの重要性を啓発する。
適切な指導内容はどれか。 2つ選べ。 aX うがいを禁止することはLない。商磨剤を使わず、商ブラシのみで磨くこ左
a うがいはしないでくだぢい。 1 でうがいの凶数を減らすことができるロまた、水のかわりにお茶でうがいをL

b よく噛んで食べるようにしてくださ| たり、洗口液で代替できることなrを提案するの
い。 1 bO よく噛んで睦液をたくさん出し、自浄作用を高めるよう指導する。
c 歯磨き粉を使わずに歯磨きを Lま cO 水道があまり使えない状況では、歯磨剤を使わずに歯磨君をするよう指導す

Lょう。 1 る。

d 支援崎貴でも甘いものは食べさせな dX 支援物資には菓子パンやお菓子などの甘いものも多いが、非常事態なので禁

いでください。 1 止はしない。時間を決めてだらだら食べないなど、再苛食指導や歯磨吉指導によ

り食生活の平常イじを目指す。

ルkeyword:被災者への保健指導、災害|匿週・最新歯科衛生士教本 歯科予防処置論・歯科保健指導論第2版 381-386
歯科保健活動

寸
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師| 肥満度の判定基準聞いられるのはどれ|匿雪。 b

か。 1つ選べ。 I /J四前は、食生活や運動不足、ストレスといった生活習慣と関与する。肥満度の判定

a HbAlc 基準として用いられるのは、 BMIである。体重管阻も重要だが、隠れ肥満といった内

b Body Mass lndex 臓加問型の肥満も注意が必要である。なお、 般的に生活習慣両といわれるがんや星

C 血中コレステロール植 l性閉塞性肺疾患 (COPD)、糖尿病、脳血官疾忠などの総称を「非感染性疾患 (NCDs)J
d ウエスト周囲長叫星回というロ WHOの定義では「不健燥な食事や運動不足、喫煙、過度な飲酒といった町、

悶が共通しており、生活習慣の改善による予防が可能な疾忠」とされ、そこにつなが

い 一 一 1る危険因子として「肥満j が挙げられる。
[<eyword 阻満、生活習慣病、非感染

性疾患 (NCDs) 肥満度の判定基準(日本肥菌学会)

日MI

1日5以上25未満

25以上3日未品

3日以上35未満

35以上40未満

40じ上

判定

普通体重

目白苛 1度

肥措 E度

肥両日度

肥満4度

a x HbAlcは血糖コントロール状態の指標で、糖尿病の判定時に用いられる。

b 0 Bocly Mass Index (BMI)とは体格指数のことで、肥満の判定を行う基準と
なる。 BMI孟25で肥満と判定される。

c X 血中コレステロール値は、脂質異常症の判定の際に用いられる。 rlrr中コレス

テロール値が高い数債の人が肥満であるとは必ずしもいえない。

dX ウエスト周囲長が用いられるのはメタポリツクシンドロームの診断基準で

ある。

医掴最新歯科衛生士教本歯科予防処置繍・歯科保健指導論第2版2朗ー293、351

352 

制| 削歳の男性。酔H珪診で来院した。娘夫 Irll:習:b

婦に半年後子どもがっこまれる予定で、禁煙i喫煙は生活習慣病の共通のリスタブアクターであり、歯周病などu腔の疾患と深く
しなければという意識がある。その一方、 1関わることが報告されている。また健康日本21(第二次)では、受動喫煙の機会を減

長年暁煙Lてきたためすぐにはやめられ|らすとの目標もあるため、禁煙指導は対象者のみならずその周囲の人の健康に大きく

ず、孫が生まれてから禁煙すればいいので|関わり、歯科衛生士の重要な責務である。ニコチンは依存性のある物質であるため、

はI:)I!Aっているという。 Iまず対象者のタパコに対する依存度をj日握し、そのステージに合わせた支援を行う。

この患者の禁煙ステージはどれか。 1つ aX 無関心期は禁煙を考えていないステージである。

選べ。 I bO 関心期は、禁煙に関心はあるが、すく (1か月以内)に禁煙するつもりはな
a 無関心期 i いステージである。
b 関心則 c X 準備期は、禁煙に関心があり、すぐ (1か用以内)に禁煙しようと思ってい

c 準備期 | るステ」ジである。

d 実行期 dX 実行期は、禁煙を実行するステ←ジ(禁煙して 6か月以内)である。

ルkeyword 喫煙習賀、禁煙ステージ

• 

干十園最新酬衛生士教本歯科予防処置論・歯科保健輔論第Z版 296-297

ポイントチエツヲ第5版⑤88
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幡・解説 | 
町 1j歳3か月の男児の金事について、保護Ifis'ld 
者に対して行う指導で適切なのはどれか。 I 1 歳から l 歳 6 か月頃を離乳完了~~1:いう。離乳完了とは、形のある食物をl噛み潰

lつ選べ。 1 ，ことか引できるようになり、エネルギ←や栄養素の大部分が母乳または育児用ミルク

a 大人と同じ味付けの食事にする。 1以外の食物から摂れるようになった状態をいう。

b 歯で噛み潰せる回ぎの食事にする。 aX 大人と同じ味付けの食事は濃すぎるため、適切ではない。

c 手づかみ食べをやめさせ、食器食べiJX 乳臼歯は生えてくる由人噛む力はまだ弱いので、歯ではなく歯ぐ吉で晴み潰

の練習をする。 1 せる困古が適切である。

d 1 B 3聞の食事と 1-2回の間企の生 cX この時期はまだ手づかみ食べで一口量を習得する時期である。食器食べの練

活リズムを纏える。 1 潤は子づかみ食べが上達してきてから始める。

dO 

いkeyword離乳完了期、生活習慣指導、沼田最新歯科衛生士教本歯科予防処置諭・歯科保健指導論第2版314-324
食生活指導

881 鉄について正しいのはどれか。 2つ選べ。

a 引へム鉄はへム鉄よりも吸収率が侶

しミc

b 食肉成分は非へム鉄の吸収を阻害す

る。

c 肉や赤身の魚に含まれる鉄を非へム

鉄という。

d 非へム鉄の吸収率は鉄欠乏によって

怯遣される。

ルkeyword へム鉄、非へム鉄

回雪.a、d
食品に含まれる鉄のうち、肉・魚肉・肝臓などに含まれる鉄をへム鉄、野菜・穀

物 鶏卵・乳製品に含まれる鉄を非ヘム鉄という。

"0 非へム鉄の吸収率は数%、へム鉄の吸収率は 23~28%である。
b x 食肉成分やピタミンCは非ヘム鉄の吸収を促進する。
c x 肉や赤身の魚に含まれる鉄はヘム鉄である。
dO 体内に貯蹴されている鉄の量が少ない場合、へム鉄非へム鉄のいずれも政

収率が上昇する。

E掴，最新歯科衛生士教本栄養と代謝123
最新歯科衛生士教本歯科予防処置論・歯科保健指導論第2版61

89 1 グリコーゲンについて正しいのはどれ|医習.a

か。 lつ選べ。 Iグリコーゲンは動物におりるグルコース(ブドウ1属)の貯蔵多糖類であり、動物の
a 枝卦かれ梢遣をとる。 I肝臓筋肉や貝類に多く合まれる。
b 植物の貯蔵多糖煩である。 aO ヂンプンのアミロベクチンに類似した枝分かれ構造をとる。
c フルクトースが多数結合している。 bX 動物の貯蔵多嫡類である。植物の貯蔵多糖類はデンプン(アミロース、アミ

d ヒトの消他酵素では分解できない。 1 ロペクチン)である。

c X ヂンプンやセルロ」スと同様に、グルコ←スが多数結合したものである。

ベ dX 唾液や陣液のアミラーぜによって分解される。

阪keyword ヴリコーゲン、多糖類
医調:最新歯科衛生士教本栄養と代謝16、141

最新歯科衛生士教本歯科予防処置論・歯科保健指導輪第2版 52

901 正常な発速において、離乳開始頃までに|匪室。 b

獲得している機能はどれか。 lつ選べ。 1 離乳開始の月間告の目安は生後5-6か月頃である。この時期の舌は前後運動のみで、

a 官のヒ下運動 1口唇は閉鎖ができるが、上唇の形が変わらずに下唇が内側に入る状態である。苦の運

b 舌の前後運動 |動は適切な離乳食を与えていくことで、離乳中期に上下運動が、離手L後期で左右運動

C 舌の左右運動 |が可能となる。口唇も適切な離乳食を与えることで、離乳中期には左右の口角を同時

d 口唇の#対称的な伸縮運動 |に伸縮する運動(左右対称の伸縮運動)ができるようになり、離乳f長期には岨鴨側の

ルke問。rd:離乳、食機能の発達

口角が縮み、口唇の非対称的な運勤ができるようになる。

aX  舌の上下運動を獲得するのは離乳中期の生後 7~8 か月頃である o

bO 

c X 舌の左右運動を獲得するのは離乳後期の生後日-llか月頃である。

dX 口唇の非対称的な仲縮運動を獲得するのは離乳後期の生後9-11か月頃であ

る。

E掴最新歯科衛生士教本歯科予防処置諭・歯科保健指導輪第2版322-324

ー司F
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91 1 63歳の女也口内制怖くて食事がしに|医器。 a、d

くいことを主訴として来院した。乳面白手| がん化学療法では、口腔粘膜炎、味覚障害、口腔乾燥といった口腔有害事象(副作

術後、現在佑宇康法を受けてい。という。 I日)が出現するといわれている。これにより食事が摂れなくなり、栄養状態が悪化す

痛みを緩和する方法で適切なのはどれ|ると、口腔粘膜の再生能力は低下し、口腔粘膜炎の治癒も遅れる。口腔粘膜炎が発症

か。 2つ選べ。 Iした場合は、口腔粘膜保護材の利用や、食事の工夫によって痔痛の緩和を行い、必要
a 口腔枯牒呆護材の詮布 |な栄養量を摂取し、症状の凶復を図ることが必要である。

b 高温加熱した食品の摂取 I aO 化学療法や放射線総法に伴う口腔粘膜炎で生じる口腔内痔痛の管理、および
c アルコール配合洗仁[剤の使用 | 緩和のために、口腔粘膜保護材(エピシル@口腔用液)が使用される。
d ゼリー状の栄養補助食品の利用 b X 熱すぎる、冷たヲぎる食べ物は粘膜への刺激となるので、人肌程度に調整す

る。

c x 洗口剤を使用する際は、アルコールなどによる車l臓の少ないものを選択ヲム
シkeyword周術期、口腔用液.口腔粘IdO パサパサして乾燥した食品や、硬い食材は粘膜を刺殺しやすいため、水分を
膜炎 1 多く含んだ食品や簡単に潰せる軟らかい食品を選択する。特に市販のゼリ)状

の栄養補助食品は、終痛により飲食物の経口摂取が十分できない場合の梢助食

品として有用である。

題調。最新歯科儲生士教本歯科予防拠置論・歯科保健指導諭第2版284-285、349

最新歯科衛生士教本高齢者歯科第2版50-53、124-132
デンヲルハイジーンV01. 39 N o. 2 152-155 

921 78歳の女性。「最近食べこぼすことが多|医習.c

くなった」との主訴で来院した。口唇およ| 口腔機能(特に口界、舌)の巧鰍性および速度を評価する方法である「オーラル

び苦の巧轍刊を発音によって測定したとこ|ディアドコキネシス」に閲する設問である。対象者に「パJrタJrカ」の単音節をそ

ろ、タ行の発音が不明暗であった。 Iれぞれ10秒間ずつできるだけ早く練り返し発音させて、 1秒あたりの発音回数を測定
考えられる機能の低下はどれか。 1つ選|し評価する。

ヘロ
a 口唇の閉鎖

b I幌頭の挙 1二

c 昔前方の挙上

d 舌櫨方の挙よ

a X 口唇の閉鎖は、「パ」の発音で許制Hする。
b X オーラルディアドコキネシスでは、口唇および舌の巧徽性といったum割蕗能

を評価するので、喉~J'{の挙上は関係ない。

cO 舌前方の挙上は、「タ」の発音で評価する。
dX 舌後方の挙上は、「カ』の発音で評価する。

以 |画最新歯科衛生士教本歯科予防処聞・歯科棚指導輪第2版151-156
keyword オーラJレディアドコキネシ| 歯科衛生士のための摂食峨下リハピυテーション 第2版82
ス

93 1 80歳の女性。定期検診で来院した際、
RSSTを行った。

RSSTについて正Lいのはどれか。 2つ選

ベロ

a 検査時聞は 10担問である。

b 1随意的な腕下反射惹起を罰，制する。

c 医療ガーゼを舌下部に置き、 2分後

の重量と比較する。

d 測定時間内に睡液の嚇下回数が3回

以上であれば正常色判断する。

いkeyword 腕下機能、スヲり一=ンヅ
テスト、 RSST

‘ 

匿雪 b、d
RSSTとは反復唾液鴨下テス Tのことで、嚇下機能評価のスクリーニングテストの

lつである。鴨下機能評価はスクリーニングテストと精密検査の2つに大別され、ス

クリーニングテストには RSST の他、改訂水飲みテスト (MWST)、段階的7~Fテ

スト (FT)、咳テスト、頚部聴診法などがある。
a X 検査時間は 30秒間である。

bO 唾液をl鼎下L、その回数から鴨下障害の有無を判定する。器具を使わないの

で、どこでもすぐに行うことができるが、口腔内が乾燥している患者の場合は

唾液を鴨下することができず評価が難しいため、少量の水を噴霧し湿潤させて

から行う。

c X 口腔乾燥の検査(サクソンテスト)の方法である。

dO 30秒間での唾液の腕下回数が2回以下の場合、摂食馳下障害の可能性が高い
と判断する。

園調・最新歯科衛生士教本歯科予防処置輪・歯科目黒健指導論第2版 153-155
最新聞ヰ衛生士教本高齢者歯科第2版 166

歯科衛生士のための摂食廊下リハビリテーション 第2版 169-170
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制 I82般の男性。食べこぼしが増えたことを|函翠:b， c 
主訴に来院した。洗口能力の低下もみられ1 写真は口輸筋トレ」ニング部具(りつぶるとれーなー③)を使日した訓練の様子で

たため、自宅でできる訓練の方法を指導す|ある。この端具はU輸筋や煩萌の訓練に用いられる。使用法はホルダーを歯にそわせ

ることになった。訓練の様子と使用した掛|て口唇で挟み、リングを引っ張る力に抵抗するように口唇を閉じて力を入れ、ホル

具の写真(別冊No.16A、B)を別に示す。|ダーが外れないように保持する。
この訓練で鍛えられるのはどれか。 2つ aX

選ベロ

a 苦筋

b 頬筋

c 口輸描

d 1度合力

0

0
×
 

b

c

d

 
匿盟'最新歯科目草生士教本歯科予防処置論・歯科保儲盲導論第2版2回 286
歯科衛生士のための摂食鴨下リハビリテーション 第2版207-208

いI<eyword 口輸筋トレーニンヅ器具

95 ある事業所で30-40歳の社員団名を対|医習 a
象として、歯科衛生士l名が却分ほど健康| 健康教育は対象となる人々の特性や歯科的問題を担艦し、戦自的に行うことで効果

教育を行うごとになった。 1 を最大限に発揮するこ左ができる。また、媒J卒を活用することで教育効果を向上させ
健康教育の内容および方法として最も適|ることにつながる。今回の対象者は成人期にあたる 30~40歳の社員引)名である。成

切なのはどれか。 lつ選べ。 1人期では、さまざまなライフイベントを経て生活環境も大きく変化L、う蝕や歯周病

a スライドを用いた食生活についての|の他、仕事上のストレスや食生活の乱れなどの問題が山てくることに留意する。

講話 aO 成人期では食生活が乱れやすく、生活習慣病にもつながるため、食生活につ
b 紙芝居を用いたう蝕予防についての| いて歯科目悦見点から健康教育を行うことは有意義である。また、スライドは対

講話 | 象者が大人数の場合にも有効であるため、適切である。

c パンフレッ 1を用いた仁l腔機能向上 bX 成人期では二次う蝕や歯根面う蝕が増加するため、う蝕予防は大事なテーマ

体燥の実施 | の1つである。しかし、紙芝居は子どもなど年齢が悩い場合に有効な媒体であ

d 歯ブラシを用いたう蝕予防のための| るため、成人50人に対しては適切とはいえないロ

プラツシング実習 c X パンフレットは対象人数が多い場合にも有効な媒体であるが、口腔機能向上

は一般的に老年期のテーマであるため、優先順位が高いとはいえない。

dX 歯科千朝生土l名に対して 50名かつ 30分という制約があるため、実施は困難

である。ルl<eyword 成人期、健康教育、食生活

E囲・最新歯科衛生士教本歯科予防処置論・歯科保健指導論第2版制ー問、似ー
395， 406-408 

歯科診療補助論

同| 器具の写真(別冊No.17)を別に示す。 I函璽:b
ベングりツプで手渡す器具はどれか。 11 診療で使用ヲる器具を受け渡す際の把持方法にはベングリップとパームグリップ
つ選べ。 1 がある。歯科診療ではベングリップで受け渡す器具が多い。

a ① a X ①はリーマーである。リ]マーやファイルはlli(l内しているボックスごと術者
b ② | に差し出し、直接つまんでもらうようにする。

C ③ 1 bO ②は練成充填器(ストッパ~)である。ストッパーは術者がベングリップで
d ④ | 使用する器具である。

c X ③は抜歯紺子である。抜歯針子は術者がパ」ムグりップで使用する器具であ

るため、受け渡Lもパームグリップで行う。

ルI<eyword:器具の受け渡し、ベンダ dX ④は抜歯挺子(エレベーター)である。抜歯挺子は術者がパームグリップで
リップ、パームクリップ | 使用する器具であるため、受け渡しもパ←ムグリップで行う。

E掴!最新歯科衛生士教本歯科診療補助輪第2版69-71

-，-
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」 問題A 解答・醐 目
97 I 毒薬のラベノレ表示の組合せで正しいのは
どれか。 lつ選べ。

枠宇

a 黒地に白枠 白宇

b 黒地にfl枠 章子

C 赤地に白枠 白宇

d 白地に赤枠 赤字

いI<eyword:毒謡、劇薬

陸翠:a
容昔話や被包の表示において、毒薬は黒地に白枠 白字、劇薬は白地に赤枠・赤字で

品名と「毒Jおよび「劇」の文字を記載することが定められている。 方、毒物は赤

地に白字、刷物は白地に赤字で「医薬用外」および「毒物」または「劇物」の文字を

表示する。いずれも貯蔵または陳列する場所は他のものと区別し、特に毒薬と毒物、

劇物は施錠できる場所で保管する。

毒薬の表示
白宇で晶名と「毒j

。

×

×

×

a

b

e

d

 
E掴・最新歯科晴生士教本歯科診療補助論第2版96-98
最新歯科崎生士教本義理学第2nJii 59-60 

98 I 消毒三轄の適応を表に示す。

1 消毒の対象

J噌
O 

× 

。

手指・
皮膚

①|  

喧ム

③ x 

④コ

O 使用可能
ム注意が必要

x 世用不適

次亜塩素酸ナトリウムはどれか。 1つ選

べ

a ① 

b ② 

c ③ 

d ④ 

非金属製

器具

o 
o 
O 

× 

× 

× 

O × × 

陸罰・b
消毒薬による消毒効果は、濃度、時間、温度の三要素により左右される。消毒薬は

抗微生物スペクトル別に、高水準消毒薬・中水準消毒薬・低水準消毒薬の3つの水準

に分類される。

a X ①はクロルヘキシジングルコン酸塩で、使用濃度により医療端具、手指、皮

膚、創聞の消毒に用いるが、粘膜には使町禁止である。低水準消毒薬に分類さ

(Lる。

bO ②は次E塩素酸ナトリウムで、使用濃度により消毒の対象が異なる。金属腐
食性、脱色作用、皮膚刺激性があるため、非金属性の器具や環境などの消毒に

用いる。また、塩素ガスの発生に注意する。中水準消毒薬に分類される。

c X ③はグルタラールで、医療器具の消毒に用いる。タンパク質変性作用が強力

で殺菌力も強いが、刺激性が強いので人体には使用Lない。薬液に浸演後は流
水でよくすすぎ、取り扱うと吉は必ずグロープ、マスク、ゴーグル、防水エプ

ロンを着用L、 卜分な換気を行う必要がある。高水準消毒薬に分類される。

dX ④はポピドンヨードで、使用濃度により手術野、手指の消毒、古峨用に用い
る。ヨウ素は金属腐食作用が強いため、金属器具には用いない。またアレル

ギーによりヨード禁忌の患者がいるため注意が必要である。中水準消毒薬に分

類される。

いI<eyword高水準i由意謀、中水準消毒181司最新歯科衛生士教本歯科診療補助諭第2版部 40
葉、低水準消毒薬 | 最新歯科衛生士教本薬理学第2版170-180

• 
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」 問題A

991T、顎右側第一大臼歯のラパーダム防酬1m闇:b， d 
の撮作の写真(別冊No.18 A)と使用する| ラパーダム防湿の手順は、①ラパ」ダムシーlの穿孔、③ラパーダムクランプの訴
掛具の写真(別冊No.18 B)を日Iに示す。

Aの次の操作で臣用する器具はどれか。

2つ選べ。

a ① 

b ② 

c ③ 

d ④ 

ルI<eyword ラパーずム防緬

適、③ラパーダムクランプの装着、④ラパーダムフレームの装着、喧歯頚部の括約、

⑥治療中の吸引、⑦ラパ←ダム防湿の除去である。写真Aは下顎右側第一日歯にラ

パーダムフレ←ムを装着しているところで、次の操作は「歯頭部の括約」である。歯

頚部の括約では、クランプのウイングにかかったシーlを線成充填器(ス1ッパー)
(写真B②)を用いて頬舌的に外し、シーlがウイングの下にあることを確認して歯
頚部に密着吉せる。そLて、デンタルフロス(写真B④)を用いて隣接面に十分に

シ」トを押し込む。

a X 写真①はコンタクトゲージである。隣接面接触点における商問離開度を口腔

内で診査するのに用いる。

bO 写真②は締成充墳器(ストッパー)である。クランプのウイングにかかった

シートを外すのに用いる。

c X 写真③はエパンス彫刻万である。クラウンブリッジのワックスアップや有床

義歯の人工商排列などの技工操作で用いるロ

dO 写真④はデンタルフロスである。ラパーダムクランプに結殺して誤飲防止に

用いたり、歯頚部の括約時にラパ←ダムシ」トを隣接闘に押し込むのに用いた

りする。

園調:最新歯科衛生士教本歯科診療補助論第2版田 105

最新歯科衛生士教本歯科機器 188-189

1001 器具の写真(別冊No.19)を別に示す。

この!耕具を用いた検査に関する説明で正

しいのはどれか。 2つ選ベロ

a 対照歯として同名歯も測定する。

b 逮捕]感を感じたら手を苧げてもらう。

c 歯面をよく漏らした状態で検査を行

うロ

d 心臓へースメーカー装着者にも利用

できる。

ルlくeyword:霞気歯髄診断器

匪ヨ.a、b
写真は電気歯髄診断器で、樹髄の生括や状態を確認するために用いられる。対象歯

の簡易防湿後、器具先端部(プロープ部)を爾面にあてて高周波電流を流し、故松歯

に違和感(温かいあるいはチクチクする感覚)を感じたら手を挙げてもらい、その際

の数値を測定する。

aO 闘他の変化に対応するため、対照に同名歯を利用して同じ操作を行う必要が

ある。

bO 電流を流すことにより、痛みや温かみなど違和感を感じたら手を挙げて合図

をしてもらい、反応を確認する。

c x 歯肉に電流が流れるのを防止するため、簡易防湿を実施し、思歯を乾燥させ
る必要がある。

dX 心臓ペースメーカ」装着者や、金属、ポーセレン、レジンで修復された全部
冠には使用できない。

臨調・最新歯科衛生士教本 歯科機器侃

最新歯科衛生士教本 保存修復・歯内療法9-10、191

1011 フラップ手術に用いる器具の写真(別冊|医習.a、d

No剖)を別に示す。 1 アラップ手術は、歯肉弁を剥離し、歯根面と歯槽骨を露出古せ、直視下でスケ←リ

歯槽骨整形時に使用するのはどれか。 21ングルートプレーニング (SRP)を行う歯周外科手術である。 SRP後、必要に応じ
っ選べ。 1 て歯槽骨整形手術を行うが、その際シュガーマンファイル、オーシャンピンチゼル、

a ① |骨釦子などが使用される。

b ② aO ①は骨7アイノレ(シュガーマンファイル)で、歯槽骨盤却時に使用する。

C ③ b X ②は歯肉ナイ 7 (カークランドメス)で、歯肉切除時に使用する。

d ④ c X ③は持針器(マチウ式)で、粘膜や皮膚、筋肉や結合組織の縫合時に使用す

る。

dO ④はオーシャンピンチゼルで、歯槽骨整形時に使用する。

ルI<syword:フラップ手術
園薗・最新歯科衛生士教本歯科診療補助輪第2版136
最新歯科衛生士教本歯周病学第2版 98、1日5-1師、 184-185

ポイントチヱツヲ第5版⑤1日5

寸
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1021 掛具の操作時の写真(別冊No，21)を別|医自 d

iこ示すロ | 写真はゴシックアーチ描記を行っているところである。全部床義歯の唆合採得に際
この器具はどれか。 1つ選べ。 Iして、下型目位が左右Eちらかに偏位しているような水単的顎間関係に問題がある場合
a 吹合平面板 |にゴシックア)チ拙記を併用する。描記したゴシックアーチを参考に、水平的顎間関

b フェイスボウ |係を記録する。

C モールドガイド aX  岐合平田板は仮組l民合平価を決定する際に使用する。

d ゴシックアーチ描記装置 b X フェイスポウは、患者の頭蓋あるいは顎関節に対する上顎の三次元的位置関

係を岐合犠上に再現する(フェイスボウトランスアア~)時に使用する。
c X モーノレドガイドは歯の形態見本で、人工歯の選択時に使間する。

dO ゴシックアーチ揃記装置を口腔内に装着し、タッピングポイントと中心位を

確認後、中心位と偏心伎の位置でチエツ伊パイト探得を行い、岐合端に下顎模

型を再装着する。その後、岐合器を調整する。

[>kB川口rd ゴシッヲアーチ描記

a・開H歯科衛生士教本歯科仲間綴 第2版 124-125
ポイントチエツヲ第5版⑤204-205

1031 25歳の!(.I生。下顎埋伏智歯の抜歯を行っ

た。抜歯般に!上1111.の確穏をしたところ、肢

幽自から出血を確認したため、歯科医師か

らIl訓薬(止血剤)を耳哨するよう指示が

あった。

適切なのはどれか。 2つ選べD

a 酸イ七セノレロ←ス

b トラネキサム酸

c ピタミンK製剤

d ゼラチンスポンジ

匪雪。 a、d
止血薬 (J上血剤)には、局所的に適用するものと全身的に適用するものがあるo 抜

歯後に抜歯嵩からWr血がみられる場合には、酸化セルロ←スやぜラチンスポンジなど

の局所性止Ilu.薬を抜歯寓に填塞して圧迫する。なお全身性11，血薬は、出血性京国のあ

る患者に対して内服や注射などの万法で投与する薬剤であるロ

aO 酸化セルロースはヘモグロピンと来事~.fO性があり、凝同塊をつくって止血する。
bX トラネキサム酸は全身性止110薬である。

c X ビタミンE製剤lは全身性止血薬である。
dO ゼラチンスポンジは血小板を崩壊させて、凝固因子を放出させる働昔があ

る。また吸水性が高いため、膨張して周囲の組織を圧迫するごとにより止血作

用を示す。

ルI<eyword 閥、局所止血諜 沼田最新歯科衛生士教本口腔外科・歯科麻酔1田 168

最新歯科月号1生士教本薬理学第2版 114-115

1041 矯正歯科用器具の写真(別冊No.22)を

別に示す。

パンドのj散去に用いるのはどれか。 1つ

選べ。

①

②

③

④

 

a

b

e

d

 

以I<eyword バンド(帯環)、パンドリ
ムーピンタブライヤー

医ヨ:b
パンF'(帯環)の撤去に用いるのは、バンドリムーピングプライヤーである。パン

ドリムーピングプライヤーはピークの長吉が異なり、長いほうは唆合面に当てるよう

軟らかい金属もLくはプラスチックでつくられた突起があり、短いほうはパンドの歯
頚側の辺縁に当てるために鋭くなっている。

a X ①はツイードアーチベンデイングプライヤーであるロアーチワイヤ」の中で

も特にレクタンギュラーワイヤー(角線)にトルクを付与したり屈曲するのに

用いる。

bO ②はパンドリムーピングプライヤ」である。訊適あるいはセメント合着され

ているパンドを撤去するのに用いる。

c X ③はディスタノレエンドカッターである。パツカルチュープの遠心端から出た

アーチワイヤ」の末端を口腔内で切断するのに用いる。

dX ④はパンドプツシヤ」である。バンドを歯に適合させるときや庄入するとき
に用いる。

E極・最新繭科衛生士教本歯科婦正 127-132
最新歯科衛生士教本歯科機器150-155

• 
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llE題A 解答・解説

105 10歳の男児。下明左側語手L臼歯の樹冠図書:b、c

崩壊が著しいため、修復処置を行うこ とに 写真は乳歯周既製冠であるロ鋳造などの技工作業が不要で即日治療ができるため、

なった。使用する鼎材の写真(別冊No，23) 多く用いられている。

を別に示す。 a X 金属製であることから、審美性は劣る。

この処置について正Lいのはどれカ当。 z bO 歯質の切削量が少ないごとが利点である。
つ選代。 cO 技工操作を必要としないため、直接法で即日治械が可能である。

a 響英性に優れている。 dX 金冠パサミで冠緑を削除した後、唆合面調整紺子や唆合紙を用いて調整をす

b 歯質の削除畳が少ない。 るため、吹合接触の確保も可能である。

C 直償法により即日治療ができる。

d 1度合接触の阻|復は矧桔できない。 匿週・最新歯科衛生士教本小児歯科叫 95、150-153

最新歯科衛生士教本歯科診療補助論第2版 186-188

ルI<e川町d 乳歯用既製冠(乳歯冠)

106 高齢者の生活機能の評価法を者に示す。 留~， a 

i掴そとBーがれわたあぞれ"れるりU月の帯ま聞質号した問に(か1(~iど"の)1幻に〈ちし羽原皮で次のようなこ いめよ〈 時々を五tたかに干なか 表は GOHAI(General Oral Health Assessment Index)で、口腔に関連した問題に
に川つ勺いDてをもっと下も近さいと つだ古1 っ よって生じる身体的・心理社会的な生活側面の制限の程度を測定することができる。
ひ っげてい~11~

過去 o;ofj問のうち つZ 質問項目は3つの領域から構成されており、「機能面J は摂食、嚇下および発音、「心
た
?ち 盟社会面」は審美や社交、「終痛 不快」には薬の使用や知覚過敏に関する項目を含'1 ベ同町る世'1'0.をJ剖控干えが呂iとEいとせがいあでり、ま良Lべたfか却の7組問宇企 112 I S 

" 食がべ品物りをまかしみた切がっ7た[倒り、Iかかたんい7さ肉りやしザにンくゴいなとEと)1112134 I " んでいる。全12項目の総合得点で評価を行う。

日)食とべ"物あ平"自ま主#L抑た昔由、、"到にすっと肱みこめないこ 11213 <1 I 5 aO 
，11 口な町い「こl'町と制世Z子あのりせまいLでた、古s国?い迦りにしゃべられ 11213 415 b X NMスケールは認知機能を評価するスケールである。「家事国身辺整理J r関 l

ち)t口l'の晶中り町ま調し子た叩，-せ?いで、割に古ベ屯れないこと 1121.1 
'" 心・意欲交流J r会話J r記銘・記憶J r見当識」の5項目について評価する。

'1 口るのと中とのが間品子りの出せしたいでか、?人とのかかわりをl主主 11213 
"" c X Barthel lndexは、日本で最も使用されている ADL評価法である。食事、移

"口り田ま中しのずこJかZK7目について、不問に皿うことがあ 11213 4 I " 乗、整容、トイレ、入浴、歩行、階段昇降、更衣、排便、排尿の 10項目を、
" 出口やうUとのとがまわありりのま叩Lみたヰか司リ、帆凪のために、車~Il1213 4 I 5 自立・部分介助・全介助の3段階で評価する。
日)円しのた「かl'円?Z11子日殖さが、気になること占tありま 1 12 I:J 

"" dX 改訂BDR指標は、高齢者(特に要介護高齢者)において、口腔衛生状態を l
>01 口との由f中あ的り調ま子し制た聴かい7せいで、 人目を気にするこ I 12 I 3 4 I r， 

良好に維持することを目的として、口腔清掃の自立度を評価する指標である。
u) 食口べ町中ちのれ嗣な子いがと11liとがいせあいリでま、し人た前かで?落ち着いて 11213 ， " 歯磨き (Brushing)、義歯装着 (Denturewearing)、うがい (mouthrinsing) 
'" 口L町Alるl'でこ、と仙はい時もりのま争L時たたかい7も町や1，1いものが 11213 "， の3項目をみる rBDR指標」と、口腔清掃の自発性、習慣性、有効性をみる
この評価法の名称はどれか。 lつ選ベロ 「口腔と義歯の清掃自立状況』から評価する。
a GOI-IAI 

b NMスケール E画。最新歯科衛生士教本高齢者歯科第2版76-81、回 86
c Barthel Index 

d 改訂BDR指標

一一一一一一一一圃圃圃圃園開園町開 F一一一

ルkeyword目高齢者の生活機能評価、
GOHAI 

-，-
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1071 70歳の男性。最近、岬時にたまにむせ直習， c

ることがあり、食べる置が減少していると| 食事時のむせや、食事量が減少していることから、オーラルアレイルもしくは口腔

いう。歯科医師より口腔機能検査の準備を|機能低下症が疑われる。口目割強能値下症の診断は、 7つの項目(①口腔衛生状態不良、

指示古れ、はじめに舌圧を検査することに|②口腔乾燥、③岐合)J低下、④舌口唇運動機能低下、⑤伝舌圧、 @11~1瞬鵠能低下、⑦
なった。器材の写真(別冊No，24)を別に|腕下機能低下)の診察と、機掛を月いた検査によって行う。そのうち 3項目以上が該

示す。 1 当した場合に、口腔機能低下症と診断する。

準備するのはどれか。 lつ選べ。 aX ①は唆合力を測定する感圧7ィルムである。
a ① b X ②は舌口唇運動機能の測定装置である。 5秒間または 10秒間特定の音(rパ」

b ② タJrカ』など)を発音させ、 l秒閣あたりの発育回数を測定し、口腔の巧紋

c ③ | 性を評価する。この評価法をオーラルヂィアドコキネシスという。

d ④ cO ③は舌圧を測定する舌圧検査機器であるロ

dX ④は岨闘能力を検査する歯科用グルコ」ス測定器と器材である。

いkeyword:口腔強能低下症、ォーラル|園調 I最新歯科衛生士教本歯科診療補助論第2版印、 325-330

フレイル | 最新歯科衛生士教本歯科機器71-72、75-76

最新歯科衛生士教本高齢者歯科第2n&71-73

歯科衛生士のための摂食廊下リハビリテーシヨン第2版84-88

1081 障害児に対して朋いられる行動療法はど|医璽・ fl，d 

れか。 2つ選べ。 1 行動管理方法には、薬物を併用する方法(精神鎮静法・全身麻酔法)と、薬物を用

a 脱菌作法 |いない方法(行動療法・体動コントロ」ル法)がある。行動療法には、不快な刺激の

b 反射抑制法 |ない診療環境の下で行う刺激統制法、 TSD法や脱感作法、好ましい行動をほめるオペ

C 身体抑制法 |ラント条件づけ、実際の治療現場やビデオなどを見せて同ビように行動させるモデリ

d 刺激統制法 |ング法などがある。

ルI<eyword 脱感作法、刺激統制b去

aO 脱感作法は不安や恐怖感の強い患者に用いられる行動療法の lつで、弱いレ

ベルの不安に触れるととから始めて徐々に大吉な恐刊を克服していく技法で

ある。

bX 反射抑制法は、ポパースの反射抑制姿勢により緊張を緩和させる神経生理学

的な体動コンlロ←ル法である。
c X 身体抑制法は、佐子、ベルト、パスタオル、レストレイナ@などを用いた

物理学的な体動コントロ」ル法である。

dO 刺激統制法とは、不快な刺激のない診療環境で行う行動療法である。

題調。最新歯科衛生士教本小児歯科120-121

最新歯科衛生士教本障害者歯科第2版59-62

ポイントチエッヲ第5版④142-145

1091 町内線写真の二等分法掃影時におけ|陸~: a， c 
るフィルム(デジタルセンサ~)の位置づ| フィルムの位置づけは、得られる画像が撮影目的に合致し、観察に適するものにな

けについて正しいのはどれか。 2つ選ベロ 1るかを考えながら行うことが重要である。

a 咽吐反射に注意するロ aO 

b フィルム番号は歯恨側に位置づける。 bX フィルム番号は歯冠側に位置づける。

c 対象歯の全体をフィルムの中央に位 cO

置させる。

d フィルムの捕と由冠の聞に1"'2mm

ほどの距離をもたせる。

いl信仰ord フィルムの位置づけ

§ 

dX 7イノレムパケット周囲の幅1"'2 mmほどにはフィルムが入っていないため、

フィルムの端と歯冠の聞が3"'5mmほどの距離を有するように位置づける。

盤調:最新歯科衛生士教本歯科放射線田

ポイントチェック第5版⑤242
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1101 測定器具の写真(別冊No.25)を別に示

す。

測定に適した部位はどれか。 lつ選べ。

a 背部

b 上腕

C 指先

d 口唇

ルkeyword:S凶 2、パルスオキシメータ

盤望。 c
写真は経皮的動脈血瞳素飽和度 (SP02)を測定することができるパルスオキシメー

タである。プロープを指などに挟んで装着し、赤色先と赤外うEの2つの LED光を測

定都に当て、その透過光比率から限素飽和度を算出する。成人では悲準値は97"'98%

であるが、高齢者では 95%程度を示す場合もある。 90%以下の場合は全身の防A告にト

分な酸素が送られていない可能性があるため、適切な対応が必要となる。

aX 

bX 

cO パルスオキシメータのプロープ(センサ←)は通常指先に装着することが多
い。耳采(耳たぶ)で測定することもあるが、問題の写真は耳菜用のプロ←プ

ではない。

耳宗用のブロ ブ

dX 

E掴最新歯科衛生士教本口腔外科・歯科麻酔 179-1剖
最新歯科衛生士教本歯科機器55

-.，.-
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一手す一
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一

附
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一

岬

げ

一

酌

り

↓

一
岨

4/し(一
※破線は骨の内側を示す

外則翼突筋の作用方向はどれか。 Iつ選

へ。

①

②

③

④

 

a

b

e

d

 

ルkeyword 回目筋、外側翼突筋

人体と歯・口腔の構造と機能}

;コ

怪童:d
阻時筋群は岨日時運動に関与する筋群で、唆筋、側頭筋、内制l翼突筋、外聞翼突筋の
4つがある。このうち、前者3つの筋は筋の作用方向がt下であり、筋の収納により、
重力に反して下顎骨を挙上させる(閉口)ため、抗重力筋ともよばれる。一方、外側

弾突筋は蝶形骨から起こり、下顎壁画(翼突筋商)と関節円板にっしこの筋の筋線維

は水平(前後)方向に走っており、両側の筋の収縮により、下顎骨を前進させ、片側

のみが収縮すると下顎骨の倒l方運動となる。この筋は上頭と下頭からなる 頭筋であ
る。

aX ①は側頭筋であり、 F顎骨の挙上を示している。なお、側頭筋の後部の筋束
はオ平方向に主主っており、下顎骨を後退させる働きもある。

bX ②は吸筋であり、下顎骨の挙上を示している。

c X ③は内側翼突筋であり、下顎骨の挙上を示している。

dO ④は外相l翼突筋であり、下顎骨の前進を示しているo

E掴・最新歯科衛生士教本 口腔解剖学・口腔組織発生学・口腔生理学39
ポイントチェッヲ第5版①73-74

1121 骨の写真(別冊 No.J)を別に示す。
胸植はどれか。 lつ選べ川

a ① 

b ② 

c ③ 

d ④ 

ルI<eyword 顕惟、胸雄、腰椎

留室。d
脊柱は体の支柱となる骨格で、上下に連結された 32~34個の椎骨よりなる。椎骨は

その位置と形態により、頚惟 (7個)、胸椎 (12個)、腰椎 (5個)、制H院 (5個)、尾椎
(3~5個)に分けられるが、成人では仙椎と尾植はそれぞれ融合し 1 倒の仙骨と尾骨

になる。

aX ①は発達した腎臓形の椎体と肋骨突起や強大な赫突起が認めらるので、腰椎

である。

bX ②は椎体がみられず、球状を畏L、横突起に横突孔が存荘するので、第一頚
権(時1唯)である。
c X ③は5つの仙椎が融合した三角形の仙骨と、仙骨の下に関節する尾骨である。

dO ④はハート形の椎体と円形の椎孔をもち、発達した横突起と腕突起が認めら

れるので、胸椎である。

臨調・最新歯科衛生士教本解剖学・組織発生学・生理学51-52

• 
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」問題也 輔・醐 目
113 

矢印が示すのはどれか。 lつ選べ。

a 有郭手L訊

b 劇院手L頭

C 糸状手L頭

d 茸状手L頭

ル|信仰町d:百、舌背、舌乳頭

1141 スクロースについて正しいのはどれか。

lつ選べ。

a アミラーゼで分解される。

b フyレクトースよりも目い。

じ 異性休にはパラチノースがある。

d グルコースが2分子結合Lた二糊類

である。

ルkeyword スフロース、パラチノース

1151 ミトコンドリアについて正しいのはど

れか。 2つ選べ。

a 解精系をもっ。

b 電子伝達系をもっ。

C 原核細胞に事在する。

d 二軍の生体l唱に]取り固まれている。

ルkeyword ミトコンドリア、細胞内小
器官

臨盟。 d
舌背(舌の}コ同)の表層には舌乳頭が存在している。舌背全面は糸状乳顔に覆われ、

その巾に少し大きく丸い茸状手L頭が君子在する。

a X 有郭乳頭は分界蒋前方に~ìfLぶ天きな手L顕である。

b X 葉状乳頭は舌体後部町側面に並ぶヒダ状の乳頭である。

c X 春践乳頭は舌背全休に分布する小さな円柱議いし円錐状の乳頭である。

dO 茸状手L頭は61背に点状に散在する広く丸い茸状の乳闘である。

mi盟最新歯州首生士教本 口腔解剖学・口腔組織発生学・口腔生理学14-18

臨翠 .C
スクロース(ショ糖)は二糖類の一種で、砂糖の主成分である。さとうきびゃテン

サイに多く含まれ、甘味料として広く利用されている。

a X スクロースはスクラーぜで分解される。アミラーぜはデンブンを分解する。

bX スクロースの甘味度を 1とすると、フルクトース(果糖)の甘味度は1.73で

ある。

cO 異性体とは、同じ分子組成をもつが分子構造が異なるため、その特性も異な
る化合物である。スクロ}スの異性休としてパラチノースやトレハルロースが

ある。パラチノースやトレハルロ」スはともにグルコース(ブドウ糖)とアル

クトースが結合した化合物であるが、結合位置が異なっている。

dX スクロースはグルコ」スとフルクトースがグリコシド結合した二時類である白

臨調印最新歯科衛生士教本栄養と代謝14-16，24、103

臨翠:b、d
ミトコンドリアは細胞内小器官のlつで、エネルギー (ATP)を生成する「エネル
ギー産生の中心」である。

a X 解糖系はミトコンドリアではなく、細胞質基質に存在する。

bO ミトコンドリアにはクエン酸回路と電子伝達系が存在し、アヂノシン三リン

酸 (ATP)の生成を行っている。
c X ミトコンドリアなどの細胞内小器官は原核細胞には寄在せず、真核細胞のみ

に存在する。

dO ミトコンドリアは内膜と外膜の二重の生体膜で包まれている。

E因。最新歯科目草生士教本 栄養と代謝6-8、30
最新歯科衛生士教本生物学幻ー28

寸
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」問題目 瞬・醐 目
1161 血液の凝固悶子はどれかロ lつ選べ。

a アルプミン

b プラスミン

c ヘモグロピン

d フィプリノーゲン

ルkeyword:血液灘園、凝固因子、フィ
ブリノーゲン、フィプリン、プラスミン

1171 消イ七器系の模式図を示す。

矢印が示す器官が放出する液に合まれ

るのはどれか。 2つ選べo

a 阻rll瞳

b アミラーゼ

C ピリルピン

d ペプシノーゲン

[>ke問。rd:胆襲、目白十

省益

函雪 d
血L寝凝固は、多数の凝固因子が関与する。その最終段階(第3相)では、 7ィプリ

ノ」ゲンがブイプリンに変化し、 1I出求とともに血餅を形成する。形成されたIlll餅は.1111.

検となり、傷が治ると不要になる。不要になった血栓はプラスミンによって分解・除

去される。これを線維素溶解(線溶)現象という。

aX アルブミンは、血援中に最も多く合まれる血採タンパク質であるが、 Illl液凝

圃因子ではない。

b X プラスミンは、血液凝固によって形成されたIll.l餅を溶解 除去する酵素であ

る。

c X ヘモグロピンは、赤血球に合まれ、阪素の運搬を行うタンパク質である。

dO 7イプリノーゲンは、血液凝固の最終段階でアィプリンに変化し、血餅形成

に働く血液凝固因子である。

留置・最新歯科衛生士教本解剖学・組織発生学・生理学119-121、184

最新歯科衛生士数本臨床検査26-27、30-32

医翠.a、c
矢印は胆嚢を示している。胆嚢が放出する胆汁には、胆汁酸、胆汁色素、リン脂質

などが含まれる。 IIs汁は肝臓から分泌され、胆嚢で濃縮された後に卜二t阿倍へ流れ出
る。目町村酸は、脂肪を乳化する働きをもっ。胆汁色素の成分は、破壊された赤血球の

代謝産物であるピリルピンである。 1)ン脂質は胆汁酸とともに、脂肪阪とのミセル形

成に関与する。

80 
b X アミラーゼは、唾液と[草液に含まれる消化酵素であり、胆汁には含まれない。

cO 
dX ベプシノーゲンは、胃液に合まれるタンハク質j}m平酵素ペプシンの前AI.i体で

ある。

E囲最新歯科衛生士教本解剖学・組織発生学・生理学99-1∞、 102-103



44 

1181 唾液腺に分布する交感神経の中枢があ置置。b

るのはどれか。 lつ選べ。 I 唾液の分泌は自律神経によって調節されている。自律神経系は循環、消化、分泌、

a 頚髄 |生殖などの自律的な機能、心筋や平滑筋のような不随意起動、そして腺の分泌を制節

b 胸髄 |する。自律神経系は交感村経と副交感神経に分けられ、通常1つの端官は両方の支配

c 上唾液核 |を受ける。眼液腺もそうした嬬官の1つである。

d TI唾液核 aX 交感神経系の節前ニュ」ロンは胸髄と版慌にあり、頚髄にはない。

bO 唾液腺に分布する交感神経の中枢は胸髄にある。胸髄から上頚神経仰を経

て、大阿波腺(耳下腺、顎下腺、舌下腺)すべてに分布する。

[>I<e川町d 自律神経、唾液腺、唾液腺Ic x 唾液腺に分布する副交感神経の中枢で、延髄にある。七唾液核からの神経は、
分泌 | 顔雨(中間)神経、そして顎F神経簡を介して、顎F腺と舌下腺に分布する。

dX 唾液腺に分布する副交感神経の中枢で、延髄にある。下唾液核からの神経は、

百咽神経、そして耳神経節を介して、耳下腺に分布する。

E掴守最新歯科衛生士教本 口腔解自陣・口腔組織発生学・口腔生理学 139-140
最新歯科菌生士数本 解剖学・組織発生学・生理学1白 167

疾病の成り立ち及び回復過程の促進

1191 新鮮な心筋梗塞巣にみられるのはどれ置冨:b

か。 1つ選べ。 I 梗塞は、血管が閉塞し血流古準4止することで、末自の組織が壊死することである。

a 肥大 |心臓の冠状動脈は心臓の栄養血管で、この冠状動脈が閉塞すると心筋が壊死し、死に

b 壊死 |至ることがある。心臓の冠状動脈の閉塞により生じる心筋梗塞は、梗塞の代表的な例

c 増生 |で、冠状動脈が機能的終動脈であるために生じる。

d 水腕 aX 血流が途絶し生じた直後の横塞巣では、エネルギーを要する肥大は生じない。

bO 壊死は、局所的な細胞の死であり、心筋梗塞では血流の遮断により酸素や栄

養素古吋子きわたらなくなり、心筋細胞が機能倖止し、壊死する。

[>keyWO吋梗塞 I c X I附糊L生日直後の憾巣では、エネルギ」を要する増生(細胞l冊

I却| 上皮組織の模式到を示す。

圃轟轟幽恩顧
合歯性醤胞の寓胞裏装上皮はどれか。 1

つ選ベロ

a ① 

b ② 

C ⑤ 

d ④ 

は生じない。

dX 血流が途絶し生じた直後の梗塞巣では、血管内から組織中へ水が移動して起

こる水腫は生じない。

園調・最新歯科衛生士数本病理学・口腔病理学19、34-36

陸翠ιb
合歯性嚢胞は、埋伏歯の歯冠を嚢胞壁が取り囲んだ嚢胞で、歯原性発育性糞胞に分

類される。下顎智歯部に好発する。嚢胞壁は密な線維性結合組織からなり、罪薄な非

角化重層扇平上皮で裏装される。

aX ①は移行上皮である。勝脱や尿管を構成する上皮であり、口腔領域には認め
られないロ

bO ②は重層屑平上皮である。角他型と非角化型があり、合歯性嚢胞の褒胞裏装

上皮は非角化型である。エナメル器由来の上皮である。

c X ③は線毛上皮で、主に呼吸器に認められる。

dX ④は単層立方上皮で、立方状の上皮細胞が基底:jJj(の上に一層並んでいる。唾

液腺の導管に認められる。

長印刷色町嚢i~、歯照時 1園・最新歯科衛生士教本病理学・口腔病理学 134
最新歯科衛生士教本解剖学・組織発生学・生理学24

I 
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1211 MRSAの和名で正しいのはどれかロ lつ瞳習 d

選べ。 I MRSA (メチシリン耐性黄色ブドウ球菌)は、 mecA遺伝子の獲得によってメチシ

a 多剤耐性禄蝉菌 |リンなどの抗菌薬に耐性を示す黄色プドウ球菌 (5加rPhyloc山 C削側何附)のことであ

b ペニシリン耐性肺炎球菌 |るロメチシリン(ペニシリン系抗商業)のほか、セ7アロスポリン系、アミノ配糖体

C パンコマイシン耐性腸球薗 |系、マクロライド系などにも耐性を示す多剤耐性菌である。 MRSAをはじめとする薬

d メチシリン耐性前色ブドウ球菌 |剤耐性菌による院内感染が問題となっているため、 2016年から「薬剤耐性対策アク

ションプランJが丑策と Lて進められており、 2020年はその最終年にあたる。

シkeyword: MRSA、藷剤耐性
aX 多剤耐I性緑眼菌 (multi-drugresistant Pseudomonas aer:昭 inosa)の略称は
MDRPである。

bX ペニシリン耐十剖市炎球樹 (penicillin-resistantStr.ゆtoc即日<s戸lcum四 iae)の

略称は PRSPで品る。

c X パンコマイシン耐性腸球菌 (vancomycin-resistantEnterococci)の時称は
VREである。
d 0 methicillin-resistant S師rthylococc羽saureus (MRSA)の利名である。

E翻最新歯科衛生士教本微生物学29
最新歯科衛生士教本薬理学第2版 161

1221 銅版微生物に対する食作用を有する細直宮 a、c

胞はどれか。 2つ選べ。 1 体内に侵入Lた微生物を貧食、殺菌、消化する働きを食作用といい、食作用をもっ

a 好印球 1 km胞を食細胞という。食細胞として働〈細胞は、好中球、マクロブア」ジおよL掛1;1(
b ~世満細胞 II[胞である。
c マクロファージ 1 aO 食細胞の 1つである。

d ヘルパ←T細胞 bX アナフィラキシーショックやア1ピ」などの I型アレルギーに関与する細胞

である。

[>1咽川町d食作用、童細胞
cO 食細胞の 1つであり、抗原提示細胞であることも重要である。

dX 獲寄免疫の調節に働く細l闘である。

E掴・最新歯科衛生士教本 微生物学77、回

看込
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」 問題B

1231 あるウイルスの構造を段式図に示す。

① A ① 

'V-'C二./メ1 ~ 
/で::>~".----也)
¥‘  

斗|三二 t

β¥γ-v 
アルコール系消毒薬の標的となるのは

どれかロ 1つ選べ。

a ① 

b ② 

c ③ 

d ④ 

u除卸》凶k同〈叩巴町yv机叩1
ヌtヲフレオ力プシド、 71ルレコ ル消毒

1241 抗ノミーキンソン病拡によりl闘に補充吉

れるのはどれか。 lつ選べ。

a ドパミン

b ヒスタミン

C セロトニン

d アルブミン

いl但川町d:liーキンソン病

密室・ c
ウイルスの共通構造は、遺伝情報を抗う核酸 (DNAまたは RNA)と保護タンパク

質のカプシドであり、両者を合わせてヌクレオカプシドという。これがさらにエンベ

ロープとよばれる脂質膜で覆われた種類もある。図はエンベロープをもっウイルスを

示L、インフルエンザウイルス、コロナウイルス、 HIVなどが該当する。この種のウ

イルスが宿主に感染するためには、まずエンベロープに埋め込まれたスパイクタンパ

ク質が宿主細胞膜のウイルス受容体と特異的に結合しなければならない。エタノール

やイソプロパノールなどのアルコール系消毒薬は、脂質膜であるエンベロープを速や

かに溶解し破壊するので、とのタイプのウイルスの感染性を速やかに失わせるのに有

効である。ただし、 B型肝炎ウイルスはエンベロ←プをもつが例外的にアルコール系

消毒薬は無効である。

aX ①はウイルスゲノムの本体である核般を示す。核酸はアルコールでは破壊さ

れない。

b X ②は核酸を保護するタンパク質明!の殻であるカプシドを示す。カブシドはア

ルコールに対してはある程度耐性があり、長時間作用させない限り、容易には

変性破壊されない。

cO ③はエンベロープを示す。脂質二重層の牒なのでアルコーノレに速やかに溶解
し破壊される。これによりスパイクタンパク質も失うので、ウイルス粒子は宿

主細胞に感染できなくなる。

dX ④はエンベロープに埋め込まれたスパイクタンパク質を示す。宿主細胞表面

のウイルス受容体と特異的に結合し、ウイノレy、が細胞内に侵入するうえで必須

の構造物である。タンパク質なのでアルコールにより変性・失活するが(縮タ

ンパク質なので通常のタンパク質よりは変世 Lにくい)、これがアルコールに
よって直接変性・失活する効果よりも、エンベロープが破壊されることにより

スパイクが矢われる間接的な効果が大きい。

E盟。最新歯科衛生士教本微生物学49-51

図雪:a
パ」キンソン婦は、中脳のドパミン神経細胞の選択的変性により、休がスムーズに

動かせなくなる神経変性疾患である。そのため、治療にあたってはドパミンを脳内に

補充することが重要になる。

aO ドパミンは中枢神経系の神経伝達物質の lつで、ドパミンの梢充療法がノミ」

キンソン病治療の基本である。

b X ヒスタミンは炎症のケミカルメディエ」ターの1つで、血管透過性を先進さ

せる作用が顕著である。

c x セロトニンは生理活性物質の lつで、抗うつ薬はシナプス前終末においてセ
ロトニンの再取り込みを阻害してセロトニン濃度を上昇させ、精神活動を充進

する。

dX アルブミンはタンパク質の 1つで、血竣中のアルブミンは薬剤の臓器移行性

に大きな影響を及ぼす。

E囲・最新歯科衛生士教本薬理学第2版34、叩 91、137

125 

126 
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問題B 解答・解説

アシクロピルが有効なウイルスはどれ 臨雪 b
か。 1つ選べ。 単純ヘルベスウイルスと水症・帯状庖疹ウイルスはともにへルベスウイルス科で、
a B型肝提ウイルス その治療にはアシクロピルが用いられる。パラシクロピyレ栴峻塩は体内でアシクロピ
b ヘルベスウイルス ルになるプロドラッグである。
c ヒ1-免度不全ウイルス a X 肝炎ウイルスに特異的な抗ウイルス薬が複数開発され、臨床応用されている。
d インフルエンザウイルス bO 

c x ヒト免疫不全ウイルス (HIV)がもっ逆転写酵素を阻害するジドプジンが臨

ルI<eyword 抗ウイルス謀、へJレベスウ dX 

床応用されている。

ウイルス粒子が感染細胞から放出されるのを阻害するオセルタミピルリン酸
イルス 取(タミフル町、ザナミピル水和物(リレンザ@)などが臨床応用されている。

医掴最新歯科衛生士教本薬理学第2版 1回

最新歯科衛生士教本微生物学54-56、150

歯・口腔の健康と予防に関わる人間と社会の仕組み

歯磨浦jに殺菌剤eLて配合されるのはど 函雪:b
れか。 lつ選べ。 う蝕予防や商周病予防の目的で歯磨剤に配合される殺菌剤には、クロルヘキシジン
日 乳酸アルミニウム グルコン酸端、塩イ包ベンぜトニウム、塩化セチルピリジニワムなどがある。
b 塩イ七ペンゼトニウム

C ピロリン酸ナトリウム
効能 薬用成分

d ラウリル硫酸ナトリウム
フッ化物 フッ化ナ卜υウム、モノフルオ口リン酸ナ卜Ijウム

う蝕予防 殺菌剤
ク口ルヘキシジングルコン酸塩、塩化ベンゼト ウ

ルkeyward 歯磨剤、薬用成分、殺菌剤、 ム、塩他セチ)uピリジニウム など
塩川じベンゼトニウム ブフク分解酵素 デキストフナゼ

消炎剤
アズレンスルホン酸ナトUウム水和物、グリチルリ

チン酸など

収書t南l ヒノキチオール、アフントイン芯ど

歯周病予防
血行毘進剤 塩化ナトリウム、酢酸DLα トコフエロール芯ど

組織 E復促進剤 ジヒド口コレスアローlu、塩化リゾチーム 屯ど
抗プフスミン剤 トフネキサム酸

殺菌剤
クロルヘキシジングルコン酸塩、塩化ベンゼトーウ

ム、卜IjJロサン、塩化セチルピUジニウム 芯ど

象牙質知覚
乳酸アルミニウム、硝酸力リウム

過敏対策

歯石の沈着
ピロリン酸ナトUウム、ポIjljン酸ナトUウムなど

予防

(日本歯磨工業会編歯磨剤の科学第六版 E口13 者もと|し作成)

a X 乳酸アルミニウムは象牙質知覚過敏対策の目的で配合される薬用成分であ

る。

bO 

c X ピロリン酸ナトリウムは歯石の沈着予防の目的で配合される薬用成分であ

る。

dX ラウリル硫酸ナトりウムは発泡剤として配合される基本成分である。

E掴・最新歯科衛生士教本保健生態学第3版 129-130
最新歯科高生士数本歯科予防処置輸・歯科帳健指導論第Ui268

• 
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いkeyword 睡液の機能、再石灰化

は促進される。

園調最新歯科衛生士教本保健生態学第3版同国

デン:9}~スヲッフの口控衛生学・歯科衛生統計 64-66

1却| 不正岐合の後天的要因はどれか。 2つ選1踏組・ b、d
ベ |不眼前引き起こす要因には、先天的要因と後天的要因がある。先天的な要因に

a 過剰l歯 1は、口融、酬歯や欠如歯、歯の大ききゃ形態の異常、小帯の異常などがある。後

b 附癖 l天的要因としては、吸指癖(指しゃぶり)などの習癖、商の早期喪失、乳歯の晩期残
C 口蓋裂 |春、う蝕による嗣崩壊などがある。不正吹合で予防が可能なのは、後天的要因のも

d 乳歯の晩期残存 !のである。

aX  先天的要因である。

bO 後天的要因である。

c X 先天的要因である。

dO 後天的要因である。
いkeyword 不正政合、先天的要因、後
天的要因

園illl・最新歯科衛生士教本保健生態学第3版 196-1崎

間| 母集団かちの標本llli出法で制作為抽同法直習 c、d
はどれか。 2つ選べ l 母集団とは調査対象のすべてであり、母集団の代表として抽削れ実際にデータを
a 母集団から調査協力の応募者を募り|収集する対象淵本である。標本が母集団の適切な代表であるためには、標本を一定

標本を選択する。 Iの確率で無作為に抽出L、標本が母集団の特性を反映している無作為抽出法が望まし
b 母集固から平均もしくは中央に位置|ぃ。一方、母集団から意図的に標本を選び出す有意抽出法は偏った標本になりやす

すると恩われる標本を選択する。](、データの信頼性が乏しくなる。

C 母集団のすべての個体に通し番号を 1 aX  調査協力の応募者は偏った標本となり、有意抽出法である。

付け、乱数表に従って番号を選び標本IbX 母集団の平均や中央に位置すると思われる標本を選択することは母集団の
を選択する。] 特生を反映しておらず有意抽出法である。

d 母集団内部のサプグループ(年齢 1 cO 単純無作為抽出法の手法である。すべての個体が同日確率で標本に選択され

地域性別など)を聞として、層別に| るチャンスがある。

ー定脚本を慨する。 IdO 無作為抽出法の層化抽出法(層別抽出法)である。酬や年齢、地域などで
l サプグループに分け、サプク。ループごとに構成比に応じた無作為標本抽出を行

うことで、母集団のミニチュアを作成できる。

ルkeyword 母集団、標本、標本柚出法、
無作為抽出法 8illl最新歯科衛生士教本保健情報問先計字削 88

γー一一一一
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1301 平成凶作度学校保健統計調査による幼|医自 c

稚園、小学校、中学校および高等学校の主| 基幹統計の標本調査である学校保健統計胃司査では、指定された幼稚園、小学イ校、中

な疾病・異常の被畠率(%)を表に示す。 I学校、高等学校の学究健康診断の結果が集計されている。う歯(処置歯を含む)の被

①|②|③日打|患率(う蝕有病率)は、通常は年齢とともに増加する。しかし、学校呆健J統計調査で

訂王子(う歯 ]35.1]35.4]45.3 ] 45.411岡崎と永久歯を合わせたう蝕の有病率時附されているため、乳歯が脱落する中学

裸眼視力団未満札台|見7]56.0]剖1]町211校のほうが小学受より侭くなるという傾向がみられる。それに対して、学校段階が上
! い寸 ~Iがるとともに被患率の上昇がみられるのは、裸眼視力1.0未満の者の割合である。

鼻副鼻腔疾患 1 2.9111.0113019.911 
l 卜ー十一一ト寸 aX 幼稚園である。

蛋白検出の省

ぜん息

1.0 1 2.9 1 0.8 1 2.9 
b x 中学校である

cO 小学校である。小学校ι4寺故としては、鼻・副鼻腔疾患やぜん息の割合がほ
かの学校段階より高い傾向が認められる。

dX 高等学校である。

1.6 I 2.7 ;).5 I 1.8 

小学ヰ交はどれか。 1つ選べ。

a ① 

b ② 

C ③ 

d ④ 

E国最新歯科衛生士教本保健生態学第3版制

ルkeyword 学校保健統計調査、う蝕有
病率、棟眼視力 1口来閏

1311 母子健康手帳の保護者記録欄の質問項目|医雪:a， b 

と乳幼児の月齢年齢との組合せで正Lい! 母子他康手帳の保護者記録1聞は、保護者がメッセージを記入するとともに、各質問
のはどれか。 2つ選ベロ |項目をチェックすることによって乳幼児の成長発育の目安を確認できるようになっ

a 歯磨きの鯨習を始めていますか一一|ている。

l歳頃 00 歯磨きの練習は1歳頃より開始することが望ましい。それまでは乳前歯の萌

b 曲の仕上げ磨きをしてあげています| 出を機にガ」ゼなどによる清拭を行う。

か一一l歳6か月頃 bO r歯の仕上げ磨吉をしてあげていますか」は l歳6か月頃以降すべての年齢

C いつも指しゃぶりを Lていますか| での質問事項となっている。

2歳頃 c x rいつも指しゃぶりをしていますか」は3歳頃、 4歳頃、 5歳頃の質問事項で

d 桶磨き、口ゆすぎ(ぷくぷくうがい)I ある。
手洗いをLますか-3歳頃 dX 商磨き、口ゆすぎ(ぷくぷくうがい)手洗いをしますか」は4歳頃の質問

事頃である。 4歳頃になるとぷくぷくうがいができるようになるため、フッイじ

物洗口を閥始することが可能となる。

ルk8川町d 母子健康手帳、保護者記録
欄 |盟国最新歯科衛生士教本保健生態学第3版加

1321 学校歯科健康診断の結果の一部を国に示|殴ヨー d

す。 I学校歯科健康診断では、歯 口腔の健康診断票の歯式の該当欄に、現在歯を
「 、/、¥」、未処置歯を「町、処置歯を rOJ、喪失歯(永久歯)を「ム」、要注意

乳歯を rXJ、要観察歯を iCOJなどの記号で記す。

a X 要注意乳歯数は×がついた乳歯の数であり、 0である。

bX 乳歯の健全歯数は萌出済みの乳歯のうち「一、/、¥」の記号だけかまたは
co (要観察歯)の歯の数であり、 0である。
c x 永j，歯の処置歯数はOがついた永久歯の数であり、 Oであるロ
dO 丑久歯の現在歯数は萌出済み( 、/、¥)の永久歯の数であり、 20であ

る。

正Lいのはどれか。 1つ選べ。

a 要注意乳歯数は2である。

b 乳歯の健全歯数は 18である。

C ホ久歯の処置歯数は2である。

d 永久歯の現M主歯数は20である。

E極・最新歯科衛生士教本保健生態学第3版訂3-279
ポイントチエツヲ第5版②77-80

ルI<eyword 学校断専健康診断

• 
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」 問題B

刷 新型コロナウイルス感染症 (COV!D-19)I富習， a

などの新興感染症に対する対置を国際レベ WHO(World Health Organization世界保健機関)は、国際連合 (UN)の保健専

ルで実施する機関はどれか。 lつ選べ。 Ii"J機関で、全世界の医療田保健水準を向上させることを目的として、保健医療政策の
a WHO 提言やそのガイドラインの制定などを行っている。新型コロナウイルス感染症

b j1CA I (COVID-19)ま策に関しても、国際的視点から各国に提言などを行っている。

c IFDI-I 

d OECD 

いkeyword 国際協力、保健医療分野、
WH口

aO 
b X JICA (J apan International亡ooperationAgency 国際協力機構)は我が困

の政府援助機関である。

c x ID'DH (International Federation of Dental Hygienists :国際商平司衛生士連盟)
は、歯手術~1生士の国際組織である。
d x OECD (Organisation for Economic C心 operationand Development :経済
協力開発機構)は経済・貿易に閣し、加盟国聞の協調をはかる国際機関である。

匿冨最新歯科衛生士教本保健生態学第3版 326-328

1341 平成叩年の我か>:mlの人口推計で、平成沼|隆司 c

年より増加しているのはどれかロ 1つ選べ。! 国民の健康の保持・増進を図る役割を果たすの古汚h衆衛生学である。公衆衛生学を

a 総人口 |実践するうえで、対象となる集団(国民、地域住民など)の特性を把握することが重

b 年少人口 |要となる。その特生を担握するうえで基礎データとなるのが人口統計であり、刻々と

C 老年人口 |変イじしている人口現象について、ある一時点で捉える人口静態統計と、一定期間の変

d 立崖年齢人口 i化を捉える人口動態統計がある。
aX 日本の総人口は 2005年以降、横ばいから減当傾向が続いている。 2010年は

1億 2，8日5万7千人、 2018年は 1億 2，641万3千人でめる。
ルkeyword:人口動態統計、総人口、年 I bX 出生率は 1同年をピークとして、その後掘削編いているため、年少人口
齢3区分別人口 (0~14 歳)は減少している。 2010 年は 1 ，680 万 3 千人、 2018 年は1.541 万 5 千

人である。

cO 日本はうか子高齢化と長寿化古可韮んでおり、老年人口 (65歳以上)は梢加傾向
にある。 2010年は 2，924万6千人、 2018年は 3，557万8千人である。総人口に

占める老年人口の割合は 28.1% (2018年)となっている。
dX 出生率が低下していることから、生産年齢人口(l5~64 歳)は減少してい

る。 2010年は 8.103万2千人、 2018年は 7，545万1千人である。

留置:最新歯科目首生土数本保耀生態学第3版却 25

デン17)~スヲッフの衛生学・公衆衛生学 10-25
ポイントチヱツヲ第5版②93-95

1351 熱中症の原因となる要素はどれか。 2つ|医習・ b、c

選べ。 I 気温や湿度が高い、風が弱い、日差しが強いなどの環境にいることにより、体温調

a 気庇 |節機能が働かなかったり、体内の水分や塩分のパランスが崩れたりすることで起こ

b 気温 |る、めまいや頭痛、けいれん、意識障害などの症状をまとめて「熱中症」という。環

C 気流 1境省では、気温、湿度、幅射熱を指標とする暑さ指数を算定している。

d 紫外線 a X 温熱環境を示す指標ではないロ

ルI<eyw町d 熱中症

bO 温熱環境を示す指標であり、原因となる。
cO 温熱環境を示す指標であり、原因となる。
dX 紫外線は原因とならないが、熱作用をもっ赤外線は原因となりうる。

E置。最新歯科衛生士教本保健生態学第3版 39-4仏 290
デンヲルス9ッフの衛生学・公衆衛生学29-31

予-

1361 生活習慣が発症に関連しているのはEれ

かロ lつ選べ。

a 結核

b イタイイタイ病

C シェーグレン症候群

d 慢性閉塞性肺波思 (COPD)

ルkeyword 生，百習慣病、喫煙、慢性商
塞性肺疾患 (COP口〉

1371 特定他康診査・特定保儲指導の実施義務
があるのはどれか。 1っ選べ。

a 事業者

b 保健所

C 医療呆険者

d 厚ザ労働省

いke抑制特定健康診査、高齢者の医
療の確保に関する法

1381 平成29年の日本のある年齢階級の死因

(第1位~軍5位)を衰に示す。

l順位| 死因

l 悪生新生胸(胆協)

2 不慮の事故

3 先天奇形 変7及び染色体異常

41ft疾凪

5 その他lの新生物(腫鴎)

該当する年齢階級はどれか。 1つ選べ。

a 1 "'4歳

b 5~9 歳

c 10........14歳

d 15~19 歳

51 

函雪。 d
食事・運動・喫煙・飲酒・ストレスなどの生活習慣が深く関与している疾患を生活

習慣病という。

aX 結核菌を原因とする感染慌である。

bX カドミウムの慢性中毒によって生じた公害病である。

c X 涙服、 l唾液1IJj!などの外分泌腺を標的とする自己免疫1院患である。

dO 喫煙を最大のリスクアアクタ}とする生活習慣病であり、気管支炎や肺気腕
古f該当する。

園調最新歯科衛生士教本保健生態学第3版 2剖ー281

最新歯科衛生士教本歯科予防処置論・歯科保健指導諭第2版 13日

最新歯科衛生士数本歯科診療補助論第2版268

匪~， c 
特定健康診査・特定保健指導は、高齢者の医療の確保に関する法律(高齢者医療確

保法)に基づき、健康保険組合などの医療保険者が40歳から 74歳までの加入者に対

して実施することが義務づけられている。特定健康診査ではいわゆるメタポリック・

シンドローム(内臓相肪症候群)に該当する者を見つけ出し、特定保継指導で生活習

慣の改善を促すことにより、生活習慣病を予防することを目的としている。

a X 事業者は労働者に対する一般健書診断、特殊健康診断の義務がある。

bX 健診などの対人保健サービスは主に市町村保健センターで実施されており、

実施義務は各法律で規定されている。

cO 医療保険者が実施を義務づけられている。個人により加入している医療保険
が異なるため実施主体は遭うが、 40歳から 74歳までの者が対象の成人保畠対

策である。

dX 国の行政単出輔の 1つであり、学校保健を除いた保健、医療、介護福祉また

産業保健・労働者保護の分野を担当Lている。地域保健法では国の役割とし
て、地域保健に閣する情報の収集と活用整理、調査研究、人材の養成と賀皇室向

上に努め、都道府県・市町村に技術的・財政的援助を行うと定めている。

E園。最新歯科衛生士教本保健生態学第3版283-284、知
最新歯科衛生士教本歯科衛生士と法律・制度第3nlii 105-107 
デン17ルス空ツフの衛生学・公衆衛生学161

密室:b
日本の母子保健のオ準は先進国のなかでも高い。母子保健の水準を表す指標と L

て、出生や死亡(新生児、乳児、周産期、妊産婦、死産、児童)などがある。母子保

健のさらなる向上を図るうえで、主要な死因を知るととは重要である。出生時から 4

歳までは、「先夫奇形、変形及び染色体異常」による死亡が多い。1O~30 歳代では自
殺が第 1 位であるが、 40~80 歳代では悪性新生物(~重傷)が第 1 位である。

a X 最も多いのは「先天奇形、変形及び染色体異常」で、次いで「不慮の事故」、

「悪性新生物叫量廃)、J r心疾患」、「肺炎」の順となっている。

bO 
c X 最も多いのは r自殺』で、次いで「悪性新生物リ重傷)J、「不慮の事故」、「先
天奇形、変形及び染色体異常」、「心疾患」の順となっている。

dX 最も多いのは「自殺」で、次いで「不慮の事故」、「感性新生物(腫虜)J、「心

疾患」、「先天奇形、変形及び染色体異常」の順となっている。

匿週・最新歯科衛生士数本保健生態学第3版 29-30

い ー 1 デンヲルスヲツフの衛生学・公衆衛生学20-21、130-131
I<eyword 母子保健、乳児死亡、死亡

順位

省益
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1391 精神障害者の入院に際して家族等の同意|医酉 d
が必要なのはどれかロ lつ選べ。

a 応急入院

b 措置入院

C 任意入院

d 医療保護入院

じみkeyword:精神呆健福祉法、入院制度

精神呆他福祉法では、精神障害者の入院について5つの入院形態を定めている。病

院への入院は、出者の申し込みと病院の承諾という契約によって行われるのが原則で

ある。しかし、精神障害者の場合、症状によっては本人の意思を確認できなかった

り、白骨骨他害のおそれがあることから、本人の同意が得られなくても入院させること

がて官る制度か設けられている。

aX 72時間に限り、 l人の精神県健指定医が緊認の入院が必要と診断した場合に

入院可能となる。

b x 精神疾患があり自傷他害のおそれがある場合、 2人の精神保健指定医の診察
により入院可能となる。

c X 患者の同意がある入院である。

dO 家族等の同意および1人の精神保健指定医の診察により入院可能となる。

園薗最新歯科衛生士教本保健生態学第3版313-314

1401 歯科衛宝同義務として正しいのはどれ|図翠.a、c

か。 zつ選べ。 1 歯科障j生士法に定められている歯科朝生士の義務として、①業務従事者同の提出、

a 秘密保持 |②歯科保健指導を行うに当たって主治の歯科医師・医師の指示を受ける、③保健所長

b 診断書の交付 |の指示を受ける、④歯科医療関係者との連携、信秘密保持、⑥業務記録の作成・保管

c 業務記録の3年聞の保管

d 厚生労働大臣への業務従事者眉の提
口J
山

いl但川町d:歯科衛生士の義務、歯科衛
生士法

などがある。

aO 業務上知り得た人の秘密を正当な理由なく漏らすことは禁じられている(歯

件衛生士法第13条の 6)。
b x 診断書の交付は歯科医師あるいは医師の義務(業務)であり、歯科草生土は
行えない。

cO 業務記録は3年間保管する(歯干制暫生士法施行規則第 18条)。

dX 業務従事者団は2年ごとに就業地の剖h宜府県知事(提出先は所管の保健所)
へ提出する(歯科暫生土法第6条第3項)。

医掴・最新歯科衛生士数本歯科衛生士と法律・制度第3版26、36-39
ポイントチ工ツヲ第5版②134-135

1411 平成初年度の診療種類別の医療費(医科|函翠:b
診療医療費、歯科診療医療賞、薬局調剤医| 平成30年度の医療費は総調 42.6兆円である。

療費、訪問看護医療費)を図に示す。 aX 医科診療医療費は 31.9兆円(入院17.3兆円、入院外14.6兆円)で①である。

1L王二
③はどれか。 1つ選べo

a 医科診療医療費

b 歯科診療医療費

c 薬局調剤医療費

d 訪問看護医療費

ルkeywロrd 国民医療費、診療種別国民
医績費

bO 歯宇診療医療費は 3.0兆円て③である。
c x 薬局調剤医療費は 7.5兆円で②である。
dX 訪問看護医療費は0.26兆円で④である。

医掴・最新歯科衛生士教本歯科衛生士と法律・制度第3版129-130
歯科衛生士のための衛生行政・社会福祉・社会保険第9版79-80

1421 歯科f富山士の業務はどれか。 2つ選べ。
a 柑冠形成

b I~時下訓練

C 動描歯の抜歯

d 非経口摂取患者の口腔料膜処置

ルkeyword 絶対的歯科医行為、相対的
歯科医行為

歯科衛生士概論

留雪 b，d 
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aX 歯冠形成は絶対的歯科医行為であり、歯科布生士が行うことはできない。

bO 歯科衛生士は歯科医師の指示のもと、摂食機能療法として嚇下訓練を行うこ
とができる。

c X 勤揺歯の抜歯は絶対的歯科医行為であり、歯科衛生士が行うことはできない。

dO 非経口摂取患者の口腔粘膜処世とは、歯科医師またはその指示を受けた歯科

衛生土が、経口摂取および思者自身による口腔清掃が困難な患者の口腔衛生状

態の改善を日的として、口腔清掃周具等を用いて口腔の剥離上皮膜などの除去

を行うことである。 202日午の診療報酬改定により新設され、算定できるように
なった。

臨調。最新歯科衛生士教本歯科衛生学唱結論42岨

最新歯科衛生士教本歯科診療補助諭第2版2-6

最新歯科衛生士教本歯科衛生士と法律・制度第3版 13

1品1 OARSに含まれるのはどれか， 2つ選べ。直習 a、d

a 要約 1 OARS (河ールス)とは、動機づけ間接の際に商談者が用いる基本的なスキルのこ

b 評削 |とである。自由に答えられるような閥かれた質問 (0: upen question)、評価や批判

C 批判 |をせずに肯定的に受け止める是認 (A:A妊irming)、聞き返し (R: Reflecting)、要約

d 聞かれた質問 1 (S・Summ訂izjng)を用いて、患者が自身の両価性(同じ人や物事に、相反する気持

ちを同時に抱くこと)を探求L、変イじへの動機づけが可能となるように支授する。

ルkeyword: OARS 
aO 
bX 評価は OARSに合まれない。

c X 批判は OARSに合まれない。

dO 

E掴・最新歯科衛生士教本歯科予防処置繍・歯科保健指導輪第2版94-95、1日5
106 

1441 診療の補助の業務独占をもっ資格はど lm:b
れか.1つ選べ。 1 診療の補助は、看護師の業務独占である(保健部助産師看護師法)。歯科衛生士はそ

a 医柿 |の規定にかかわらず、「歯宇診療の補助」に限り、業として行うことができる。また他

b 看護師 |の医療職種も、保健師助産師看護師法の規定にかかわらず、診療の補助の一部を業と

c 歯科医師 |して行うことができる(例 臨床検査技師による採血、生理学的検査)。

d 歯干さJ衛生士

T.k8YW町 d 診療の補助、歯科診療の補
助、業務独占

• 

aX 

bO 診療の補助は、看護師の業務独占である。
c X 

dX 診療の補助は、歯科衛生士の業務独占ではない。

E国最新歯科衛生士教本歯科衛生士と法律・制度第3nli( 9-11、ωω



54 

櫨紙ディスク法で味覚具申の検査を行っ

ている写真(別冊No.2)を別に示す。

検査対象の味昔が位置する舌乳頭はどれ

か。 1つ選べD

a 糸状乳頭

b 茸状手Lilfi

c 葉犬手L頭

d 有明l到し原

ルkeyword:昧菌、舌乳頭、濡雌ディス
ヲ法

糖尿病の可能相を耶す検晋結果はどれ

"'， 1つ選べ。

a HbAlc: 5.5% 

b 尿中ケトン体 (ー)

c 随時血糖値 1.20 mg/dL 

d 空腹l時血糖値 150 mg/dL 

ルkeyword 糖尿病、血液検査、尿検査

医翠:b
味覚は、味曹を構成する味細胞により検知される。写真は舌前方部に置かれた櫨紙

ディスク法を示しているので、この剖位でl床蓄が存在するのは茸状乳頭である。

澗紙ディスク法は、 4基本味について、訳薬を直摂5mmの嫡紙に染み込ませて古

にUli付し、 l床を感じた濃度で判定する。
a X 糸状乳~J'!は、舌背部に位置する乳頭で、味奮は存在しない。

bO 茸状手L顕は、糸状乳頭の問に散在する乳頭で、表面に味警が存在する。

c X 葉状手L頭は、後部舌側面のヒダに幸子在する乳頭で、ヒダの側面に味普が存荘

する。

dX 有郭乳頭は古分界溝に位置する乳頭で、味需が亦在する。

園:最新歯科衛生士脚臨床検査52

最新歯科衛生士教本口腔解剖学・口腔組織発生学 口腔生理学 16、77

回室。d
糖尿病は、昨臓から分泌されるインスリンが生成できなくなったり、生成されても

効率よく利用されない場合に起こる。インスりンが機能Lないと、ブドウ糖を細胞内

に取り込むことができず、ブドウ糖が血液中に留まって血締値が上がる。プドウ粧が

細胞内に取り込まれないと、細胞がブドウ糖をエネノレギーとして利用することができ

ないので、代わりに脂肪が使用される。

糖尿病の指標として以下の検査頃目が用いられる。

・血申書値(空リ腹時血糖値、 75g経口ブドウ糖負荷試験Z時間値、随時血糖値)

HbAlc 

・尿縮・血液中の7ドウ1摘が尿中に漏れ出したもの
・尿中ケトン体!脂肪が分解された時に発生する物質

a X HbAlcは縮化ヘモグロピン(グリコヘモグロビン)とよばれ、赤血球内のへ

モグロピンに糟が結合Lた状態をいう。血液内にブドウ糖が高濃度で長時間存

在すると、それに比例して HbAlcが増加する。糖尿病は 6.5%以上とされるo

b X ブドウ糖をエネルギー源左して使えない場合、生体が脂肪を分解してエネル

ギーを作る。ケトン体は脂肪が分解された時に発生する物質である。正常は尿

中ケトン体(ー)、糖尿病はケトン体(十)とされる。

c X 随時血糖値は、特に検査前の食事制限を行わずに採血して測定する。糖尿病

診断基準は 200mg/dL以ヒとされている。

dO 空腹時血精値は、絶食して 10時間後の朝食前に採血して測定する。糖尿病

診断基準は 126mg/dL以上とされている。

E掴最新歯科衛生士教本臨床検査36-37、70
最新歯科衛生士教本 口腔外科・歯科麻酔 16

事画面

55 

1訂 1 50歳の女性。下顎前歯郁のプラッシング|函翠:b

時痔痛を主訴として釆院した， 3目前に白| 写真かち下顎前歯部の歯肉退縮か溜められることから、商肉退縮に伴う歯頭部象牙

覚し様子をみていたという。自発痛はない|質の露出による象丑質知覚過敏症が疑われる。

が、冷たいものを仁lに合むと同様の症状が aX 電気歯髄診断需による歯髄電気診では歯髄の生死は判断できるが、知覚過敏

一過日に発現する。|司部にう蝕は認めな| が生じている歯の同定はできない。

い。 19"J診時の口腔内写真(別冊No.3)を別 I bO 知覚過敏の忠歯の同定には、エキスプロ」ラー(探針)を用いた擦過診が有

に示ヲロ | 効である。

息繭の同定に用いるのはどれか。 Iつ選 cX トランスイルミネ」タ」は隣j査団のう蝕や亀裂・破折の有無の確認のための

ぺ。 1 透照診に使用する機昔話である。

a 電気歯髄診断僻 dX レーザー蛍光強度測定器はう蝕の有無や進行の確認に使用する機器である。
b エキスプローラー

c トランスイルミネーター

d レーザー蛍光強度測定掛

ルI<e川町d 象牙質知覚過敏曜

1481 う蝕治療中にう蝕検知液を用いたとこ

ろ、う嵩深部の皐:2質が農染されていた。

この象牙質の特徴で正Lいのはどれか。

2つ選べ。

a 再石灰化しない。

b 細菌カ判量入している。

c 探針によって軟イむを触知できない。

d 正常なコラーゲン線怖によって構成

されしている。

ルkeyword う蝕象牙質、内層、外層、
う蝕検知液

1491 下顎左側第一および第二大臼歯に形成さ

れたコンポジットレジン催復嵩洞の口腔内

写真(別冊No.4)を別に示すロ

矢印に示す宵洞のBlack卦類はどれか。

lつ選べ。

a 級

b 2車並

c 3級

d 4東亜

いkeyw刷 ω日岡山田富洞分類

• 

園調:最新歯科衛生士教本保存修復・歯内療法 114

盛ヨー a、b
う蝕象牙質は外層と内層に大別される。う蝕検知液で濃染されるのは外層であり、

細菌が侵入L、コラ」ゲン料離が崩壊・変性している層である。保存不可能であるた
め、確実な除去が求められる。

aO 再石灰イむによって修主される可能性があるのは内層である。

bO 象牙細管を通って細蘭侵入カキ沼められる。

c X 濃染されるのは軟化象牙質のため、軟化を触知できる。

dX コラ}ゲン線維は細菌の働君により変性崩壊している。

E掴・最新歯科衛生士教本保存修復・歯内療法15
最新歯科衛生士教本病理学・口腔病理学95

ポイントチエツヲ第5版①131

陸~. a 
本症例は下顎左側第一および第二大臼歯に形成吉れたコンポジットレジン修復関

洞であり、第一穴白歯は岐合聞と頬側面の2面にわたる 1級複雑商洞、第二大臼歯は

唆合面のみの l級単純商j闘である。

aO 1級複雑宿洞である。
b x 2級脅洞は臼歯の隣接聞に起始する宿洞である。
c x 3級官洞は前歯隣接面(切縁隅角を含まない)の簡洞である。
d x 4級官洞は前歯隣接面(切縁隅角を含む)の官洞である。

園調!最新歯科衛生士数本保存修纏・歯内療法22-23

I 
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L 問題B

1501 75歳の男性。上顎剖側切歯叫糊を主|留翠 b
訴として来院した。根尖部の強い圧痛や目| 口腔内写真にて上顎右棚側切歯にう蝕を認め、エックス線写真で歯髄に近接してい

静痛を示したが、冷温刺激と爾髄唱気診に|ることがわかる。歯髄電気診で生活反 5を示さず、また根尖部には透過像を認めるこ

は反応を示さなかった。初診l侍の仁l腔円写|とから、根尖性歯周炎であると考えられる。

真(別冊No.5A)とエックス線写真(別冊| 急性化膿性根尖性幽周炎は、局所的には打診痛や唆合摘、根尖部Jj，痛、根尖部歯肉

No.5B)とを別に示す。 I腫脹の症状があり、全身的には倦怠感や発熱などの痕状がある。

考えられる処置はどれか。 Iつ選ぺ aX 麻酔抜髄は生活歯髄に対して行う治療法である。

a 麻酔抜髄 I bO 急性イじ膿性根尖性爾周炎に対しては感染根管治療を行う。
b 感染根管治療 c X 歯髄鎮痛消炎療法は生活歯髄に対して行う治療法である。

C 歯髄消長銀痛療法 dX アベキシアィケーションは根未完成の生活歯髄に対して行う治療法である。

d アベキシフィケーション

シkeyword:感染根管治療、急性化間生
根品性歯周炎

1511 根管充填の目的はどれか。 1つ選べ。

a 根管の消毒

b 歯根破折の予防

c 細菌の侵入防止

d 歯根吸見の防!と

ルkeyword 根管充填

園調最新歯科衛生士教本保存修復・歯内療法121-1辺、 1師

医111.c 
治療により無菌的となった根管は、細菌などの有害物質が侵入・貯留しないよう、

生体に無害な材料を用いて根管充填をする。根管を緊符に封鎖して、根尖歯周組織と

の連絡を遮断することによって、根尖歯周組織の安静が保た11.，健康が保持される。

aX 根管の消毒のために行われるのは根管貼薬である。根管充填は無菌化された

根管に対して行われる。

b X 歯根彼折の予防は根管ポストによって行う。

cO 根管を緊密に封鎖することにより、細菌の侵入・増殖を防止する o
dX 歯根吸収は根管充填では防11できない。

盛司最新歯棉;生土数本保存修復・歯内積法161

1521 歯周病が発症・促進因子となるのはどれ1医盟 a、d
か。 2つ選べ。 I 歯周病が全身疾患に及ぼす影響を調べる学問を「ペリオFンタyレメディシン(歯周
a 楠尿病 |医学)Jという。歯周病が発症・促進因子となるのは、相尿病、誤申能性肺炎、早産・

b てんかん |低体重児出産、慢弛腎肺病および関節リウマチである。

C 骨粗懸症

d 関節リウマチ

ルkeyword‘ベUオドンタルメデイシン
(歯周医学)

1531 内側性固定法はどれか。 lつ選べ。

a ホーレー装置

b Aスプリント

c オクル←ザルスプリント

d ワイヤー結常レジン国定法

ルkeyword 内側性固定法

aO 
bX 治療薬の副作用として歯肉増殖が起こることがある。

c x 歯周病を促進する因子となる。

dO 

匿週・最新歯科草生士教本歯周病学第2版37-39

留雪:b
動揺歯の暫問固定の方法は可撤式固定法と岡定式固定法に分けられる。固定式固定

法には、固定装置が歯質の外側に位置する外側性固定法と、歯質内に位置する内側生

回定法がある。

a X 可撤式固定法である。

bO 内側主固定法である。唆合面に連続的な脅洞を形成し、簡洞内にワイヤーを

置いてレジンで固定する方法である。

c X 可撒式固定法である。

dX 外側性固定法である。

冒頭・最新歯科衛生士数本歯周腕学第2版79回、 121-122

司・画ー

1541 樹周治療の流れの概略を図におす。

医療面接

口』空機能回復治療はどれかロ lつ選べ。

a ① 

b ② 

c ③ 

d ④ 

Lいω》副k回〈但e町v刊U凶叩1
口腔機能回復治康

1551 顔面部の矢1商観を模式図に示'-，

① 

② 

③ 

@ 

全部床義歯製作において仮想唆合平面設

定の参考とする平面はどれか。 lつ選べ。

a ① 

b ② 

C ③ 

d ④ 

いkeyword 仮想股合平面、力ンベJレ平
面、フランフフルト平面、全部床義歯

• 
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陸ヨ c
歯周治療の基本的な流れは、歯周基本治誠一〉歯周外科治療→口腔機能回復治療シメ

インテナンスまたは SPT、となる。それぞれのステップの後には歯周車断面検査(再前

例)を行う。

aX ①は検査・診断後の歯周治療であり、初回再評伺前に実施される歯周基本治

療である。

bX ②は歯周基本治療後の再評価の次に実施される歯周外科治療である。

cO ③は口』空機能回復治療である。歯周基本治療や歯周外科治療を行った後、口
腔機能の回復を目的と Lて行われる治療で、岐合治療や補綴治療、矯正治療な

どが含まれる。

dX ④は各ステップの歯周治療後の再評価安査の結果、メインテナンスと枝分か

れする SPT(サボーティプベリオドンタルセラピー)である。

E掴・最新歯科衛生士数本歯周病学第2版47-54、75、118-127、137

隠雪 c
仮1:IIn克合平面とは、 H克合平面の基準となる歯を蝶欠した症例(無歯顎者や多数歯欠
損者など)において、歯の喪失の影響をほとんど受けない解剖学的指標(カンベル平

面、上唇下縁など)を基準に設定する岐合平面のことである。

a x SN平面である。歯科矯正におけるセ7アロ分析で用いられる基準平面であ
る。

bX ブランクフルト平岡である。左右側いずれかの限点(限嵩下縁の最下点)と

両側の耳珠上縁を含む平面のことである。補綴治療においては上顎模型を唆合

器に装着する際の基準平面として用いられる。

cO カンベル平面である。鼻翼下縁と左右側の耳株上縁によって形成される平面
のことである。天然歯列の唆合平面はカンヘル平面とほぼ平行とされるため、

無歯顎者などの仮組i皮合平面の設定に利用される。

dX 下顎下縁平面である。歯科矯正におけるセファロ分析で用いられる基準平面

である。

臨調・最新歯科衛生士教本歯科補綴第2版37ーお
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1561 68歳の則。義歯の破折を主訴として来|医盟 c、d

院したロ治療に際し、チェアザイドにて義| 上顎部分床義歯が正中付近で破折している。破折部付近に補強線がなく、レジン床

歯の修理を行うことになった。破折郁を iの面積が小さいことから強度不足がうかがえる。義歯修理の方法にはチェアサイドで
層向山合した輯歯の写真(別冊No，6A)と口 1行う直接法と模型上で行う間接法があるが、今回は文台装置により口腔内の定位置に

腔内に戻した義歯の写真 (~U冊 No.6B) を|義歯を戻すことができるため、直接法による修理が選択されたと考えられる。
別に示す。 aX 1王排糸は、クラウン・ブリッジのための文台歯形成や印象探得などの際に、
修理に用いる掛オはどれか。 2つ選べ。 I 歯肉縁下の支台歯辺縁を明示するためなどに用いられる糸である。

a 1土排糸 b X レジンセメントはクラウン・プリッジの合着に用いるものである。

b レジンセメント cO 也按法による義歯修理では、破折部を一層別合したのちレジンプライマーを

c 常温重合レジン | 塗布し、常温重合レジンにて修理を行う。
d ストレートハンドピース I dO 常温重合レジン硬化後の形態{師・研磨にはストレートハンドピースを用い

る。

ルkeyword 義歯修理、常温重合レジン i留置・最新歯科衛生士教本歯科補綴 第2版 172-173

1571 完成した全部被覆冠の写真(別冊No.7)

を別に示1'0
矢印が示す突起によって防止できるのは

どれか。 Iつ選べo

a 試適時の誤飲

b 鋳造欠陥の発生

c 装着部位の誤り

d 装着時の浮き上がり

いI<eyward ヲラウン、試週、リムーパ
Jレノブ

盤雪。 a
クラウン装着時には、まず訊過を行い、適合の確認や、唆合、歯閑離閥皮の調整を

行う。このときクラウンの着脱が必要となるが、訊適したクラウンが支台歯から外れ

にくいことがある。辺縁にクラウンリムーパ」をかけて外すと、辺縁部が変形してし

まう。また撤去に強い刀をかけると、外れたときにクラワンが飛び出して誤飲や誤帳

を生じやすい。このため、クラウンの頬面や舌聞に突起をつけてクラウンを撤去しや

すくする。この突起(ノプ)をリムーパルノプとよんでいる。

aO リム」パルノプは、 fij~;由時のクラウンの撤去を容易にして、撤去時のクラウ
ンill縁の変形や誤飲・誤慨を防止するために付守される。
b X 鋳造欠陥とは、金属冠を鋳造する際の鋳造不良により、完成した鋳造体に穴

やへとみなどの欠陥ができることである。リムーパルノプでは防止できない。

じ× リムーパルノプは、頬而にも舌面にも付けることがあるので、装着部位の確

認にはならない。

dX クラウンの浮き上がりは、内面の間隙やセメントの7ロ←などの影響を受け

る。リムーパルノプは関与しない。

臨週最新歯科衛生士数本歯科診療補助論第2版119

1581 手足口病について正しいのはどれかo 21医自 c、d

つ選べ。 1 手足口病はコクサツキーウイルス A16やエンテロウイルス 71などを原因とするウ

a 冬挙に集団発生する。 1イルス感染症である。夏季に流行し、小児に好発する。発熱が2目前後で下がった

b コプりツク斑が出現する。 I後、口腔粘膜、手掌、足に発疹と水癌がみられる。約1週間前後で自然治廠するこ E

C 口腔粘膜に水指が形成される。 1 が多い。

d コクサツキーウイルスが原因である。 aX 夏季に流行する。

いkeyword 手足口病

b X コプリック斑は麻疹ウイルスにより両個l頬粘膜に発生する灰白色の斑点で

ある。

cO 

dO 

盤調:最新歯硝1生士教本 口腔外科・歯科麻酔53

ー

59 

」 問題B 臨・解説 I 

1591 軟組織に発生するのはどれか。 2つ選べ。

a ガマ腫

b 歯i恨嚢胞

c 1奇幽性袈胞

d 頬表皮嚢胞

ルl<ey叩 rd:軟組峨内翻包

1601 冊異の写真(別冊No.8)を別に示す。

乙の器具を用いるのはどれかロ lつ選ベロ

a 伝達麻酔法

b 吸入麻酔法

C 吸入鎮静法

d j~語脈肉鎮静法

ルkeyword 喉頭鏡、気管挿官、全身麻
酔

図室。 a、d
褒血は、組織中に病的にできた袋状の病変で、全身に発現する。上皮により裏装さ

れた袋の中(嚢脳枠)に、淑状または流動性の内容物をもっ。仁川字では、歯や歯医に

由来する歯原性嚢胞と、歯に関係Lない非歯原性嚢胞に分類される。また発現部位に
より、顎骨内嚢胞と軟組織内嚢胞に分類されるo

aO ガマ腫は舌下!障の唾液が漏れて口底Wr~~真 F に貯留した粘液貯留褒j屈である。
ヨ1，歯原性嚢胞、軟組織内饗胞である。
b X 歯根嚢胞は発現頻度が最も高い歯原性勤j包である。根尖部の炎症(根尖病巣)

に起因する炎症性褒11包で、無症状に経過する場合は、根尖を含むエックス線透

過像として発見されることが多い。顎骨内に発生する。

c X 含歯性嚢胞は歯圧の発育期にエナメル端が襲!由化したもの(発育性嚢胞とい

う)で、嚢胞内部に歯冠を合む。顎骨内に発生する。

dO 類表皮重量胞は胎生期の顔面突起癒合部に k皮(皮膚)が封入されてできた袋

胞である。顔面正中の口底部に生Uやすい。襲胞壁に角化Lた重層周平上皮が

みられる。類ji)疾患として類皮嚢胞があり、類皮襲胞の嚢胞慢には毛根、皮脂

腺、汗腺などの皮膚付属器を認める。

臨調。最新歯科衛生士教本口腔外科・歯科麻酔倒-96

最新歯科衛生士教本病理学・口腔病理学134

回雪:b
写真は喉頭鋭である。喉頭鏡は喉頭を観察・展開するために使用される器具で、主

に全身麻酔時に気管挿管する際に使用される。ほかに、喉頭部の異物権認のために用

いるとともある。

a X 伝達麻酔なrの局所麻酔では気管押管をLないので喉頭鏡は用いないロ
bO 全身麻酔|時に気管挿管する際に使用される。

c X 精神鎮静法では気管押管をしないので喉頭績は用いない。

dX 精神鎮静法では気管挿管をLないので喉頭鏡は用いなし'0

E掴・最新歯科衛生士教本口腔外科・歯科麻酔m
最新歯科書1生土教本歯科機器 57

1611 意識と呼吸のない患者に AEDで電気|陸ヨ b

ショックを行った。 1 一次救命処置 (BLS)では、人工呼吸・胸骨圧迫による心肺蘇生 (CPR) と自動体

次に行うのはどれか。 lつ選ベロ |外式除細動器 (AED)の使用を行う。 AEDによる電気ショックを行った後は、直ち

a 人工呼吸 |に胸骨圧迫から CPRを再開する。 CPRを2分間行ったのも、 AEDが心電図の解析を

b 1胸骨圧迫 |始めたら、 CPRをやめて患者から蹴れる。 ALSチーム(医療職による救命医療チー

c 血E測定 |ム)に引き継「か、患者に正常な呼吸や目的のある仕草が認められるまで CPRを統

d 意静J曜認 |ける。

aX 電気ショックを行った後は胸骨圧迫と人工呼吸を行うが、胸骨圧迫から CPR

を再開する。
ルkeyw町d救急蘇生、 AE口、胸骨圧迫、 IbO  
除細動 c x lfJL圧測定は、患者に正常な呼吸や目的のある仕草がみられ、脈が確認できた

• 

場合に行う。電気ショック後はまず胸骨圧迫を行う。

dX 患者に正常な呼吸や目的のある仕草がみられたら意識確認をしてもよいが、

電気ショック後はまず胸骨圧迫を行う。

臨調最新歯科衛生士教本口腔外科・歯科麻酔211

最新歯科衛生士教本歯科診積繍助論第2M1ii15-17
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L 問題B 解筈・醐 1 

1621 現伏過剰尚カ噛列・院合に及ぼす影響と
Lて考えられるのはどれか。 2つ選べ。

a 正中醗開

b 狭窄歯列弓

c 骨格性反対収合

d 隣在歯の萌出障害

ルlくe川町d 埋伏歯、週剰歯

陸宮 a、d
出伏している過剰歯は、ほかの爾の萌出を阻害したり、正中離聞などの空隙爾列を

惹起したりする。唆合異常や歯列弓の異常の原因となっている場合は抜去する。

aO 過剰歯は上顎正中部に好発し、正中離聞の原因となることがある。
b X 一部の狭窄歯列を皇する愚者は担l伏歯をfi¥うという報告もあるが、埋伏過剰
歯が狭窄歯列弓を引き起こすということはない。

c X 埋伏過剰歯が骨格性反対岐合を引き起こすことはない。

dO 埋伏歯はほかの歯の萌出を阻害するととがある。

園理'最新歯科目昔生土教本歯科矯正 110

最新歯科衛生士教本小児歯科44

l田 1 12歳の女子。唆合異常を主訴として来院|医習:a、d
した。拒例分析のために製作した模型の写| 写真は平行模地である。基底同が吹合平岡に平行に作られている。平行模型では

真(別冊No.9)を別に示す |個々の歯の歯冠近遠心幅径、歯列弓 歯槽基底弓の分析などを行う。

この模型から判定できるのはどれか。 21 a 0 Hellmanの歯齢は、平行模型で判定する。
つ選べ。 1 bX 平行模地が再現できるのは醐阪怖の岐合関係だけであり、 F顎運動は再
a I-Iellmanの歯齢 | 現できないため、歯の早期接触部位は判定できない。歯の早期接触部位は、下
b 繭の早1m接触部位 | 顎運動検査により判定する。

c リ←ウェイスペース c X 1)ーウェイスヘースは、乳犬歯第 乳臼歯・第二乳臼歯の歯主主主工遠心幅係

d アーチレングスヂイスクレパンシー| 総平日と、これらと交換する犬歯・第一小臼歯・第二小臼歯の歯冠近遠心幅径の

ルlくe川町d:平行模型、 Hellman由歯齢、
アーチレンゲスディスクレパンシー

総和の差である。')←ウェイスベースの判定には後111永久歯の近遠心幅径の情

報が必要であるため、平行模型では判定できず、デンタルエックス線写真や

CT画像を用いる。
dO 平行模型J上でリクワイヤードアーチレングス(爾の幅径から計算される必要

な歯列弓の長さ)とアベイラプルアーチレングス(現在の爾列弓の長さ)を計

測して、ア」チレングスディスクレパンシーを求める。アーチレングスディス

クレパンシーは、アベイラプルアーチレングスからリクワイヤードアーチレン

グスを引いた{直である。

園調・最新歯科衛生士教本歯科矯正46-48

l制| 矯正装置の写真(別冊No.l0)を別に示|匿盟。 c

す。 1 写真は舌側弧線装置を示している。舌側弧線装置は、 1~2 歯の唇頬側移動、近遠心

装置の分類と矢印が示す弾線による歯のi移動に用いる困定式矯正装置である。補助弾峨から発揮される矯正力が持続的に作用
移動様式の組合せで正しいのはどれか。けすることにより、歯は主として傾斜移動する。矢印が示す補助弾線は複式弾線であるロ

つ選べ。

a 可j融式矯正装置一一傾斜移動

b 可撒式矯正装置 歯体移動

c 固定式矯正装置 傾斜移動

d 固定式矯正装置 曲体移動

aX 

bX 

cO 舌側弧線装置は、患者自身で着脱を行わない固定式の矯正装置で、歯の移動

様式は傾斜移動である。

dX 

18悶最新歯科衛生士数本歯科矯正訂闘
いkeyword:舌側弧線装置、歯の移動様
式

」 問題B

1651 体重が出生時のおよそ3倍になるのはど
れか。 1つ選べ。

a 4カコ月

b 1 歳

c 3歳

d 5歳

61 

隆司:b
出生時の平均体重は約3kg である。健常児の体重は生後 3~4 か月で 2 倍、 1 成で

3倍、 4歳で5倍に増加する。

aX 生後4か月児の体重は、出生時体重の約2倍である。

bO J歳児の体重は、出生時体重の約3倍である。

c X 3歳児の体重は、出生時体重の約41音である。
d X 5 歳児の体重は、出生時体重の約 5~6 惰である。

ルkeyword 小児の身体発育 |盤掴最新歯科衛生士教本小児歯科8

1661 乳卸iI朋の模型を図に示す。 1藍習 C 

矢叩が示す空隙はどれか。 lつ選べo

a 顎問自隙

b 鼓形空隙

C 霊長空隙

d 発育~隙

[>1<8向。rd 歯間空隙、霊長空隙、発育
空隙

1671 6歳の男』L う蝕予防を希望して来院し
た。診察の結果、口腔内にう蝕やその曲の

疾患は融められないロ初診時の口腔内写真

(別冊No.ll)を別に示す。

下顎右側第大白歯に対する対応として

考えられるのはどれか。 2つ選べ。

a 保護者へ叫土上げ底き指導

b レジン系シーラント材の現塞

C フッイ七ジアンミン由民溶液の塗布

d リン酸酸性フッ化ナトリウム溶液の

塗布

い1<8川 ord 幼若永久歯、フッ化物歯商
塗布、口腔清掃指導

• 

手L歯列期においては正常暁合であっても歯間空隙が認められる。霊長空隙は、上顎

手L側切歯と手し犬歯との閥、下顎乳犬歯と第一乳臼歯との聞に認められる空隙である。

aX 乳歯未明出期に前歯部に認められるよ顎堤と下顎堤の聞の空隙である。

bX 隣接而駿触点を中心に形成される歯と歯との悶の空隙である。上から見て鼓

状であることから、この名前がついた。

cO 
dX 手し歯列見]に認められる霊長空隙以外の歯間空隙をいう。

E掴・最新歯科衛生士数本小児歯科38

函ヨ:a、d
6歳という年齢と写真から、第大臼歯は萌出途上であることがわかる。明出途上

の第一大臼歯は、歯質が未熟(石灰イじが不十分)で耐酸生が低いうえ、小宮裂溝が深

く暁合面形態が複雑である。さらに歯肉弁の寄在などから自浄生が思く、歯ブラシが

眉きにくくプラークが停滞しやすいのでう蝕に擢思するリスクが高い。そのため、こ

の時期の第一大臼歯に対するう蝕予防管理は非常に重要である。

aO 萌出途上の第一大臼歯は、上記の理由から6歳児では適切なプラツシングを
行えないことが多い。そのため、小児自身によるプラツシング後に保護者が仕

上げ磨きを行うことが望ま Lい。
bX シーラント材にはレジン系とセメント系(グラスアイオノマーセメント)が

ある。レジン系シ」ラント材の填塞にはラパーダム法による完全防湿下での処

置が求められ、萌出完了直後の第一大臼歯には適用可能であるが、萌出途上歯

では防湿困難なためにシーラント材と歯質の接着が不オ分となり適用きれな

い。萌出途上歯には簡易防湿下でセメント系シーラント材を用いる。

c X フッ化ジアンミン銀溶液は塗布部分が黒変するため永久歯への使用は禁忌

であり、う蝕のない幼若永久歯には使用しない。

dO 萌出聞もない時期の歯質はアッ化物の取り込みが多く、歯質の耐酸性向上の

効果が大きい。そのためこの時期のフッ化物塗布はう蝕予防に特に有効である。

8il1B・最新歯科衛生士教本小児歯科129-136
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筈・醐 I 

1701 40歳の主性。アテトイ型の肋生酬カヨ|医il!l:a

ある。筋緊張や不随意運動が強くなり、腕| 国際生活機能分類 (IC[I)は、人間の生活機能と障害に閣する状況を記述すること

が上げにくく、歯磨きが困難になってきた|を目的とした分績であり、「健康状態」、「心身機能・身体構造」、「活動」、「参加」、 l環

ことを主訴に来院した。そこで、電動幽プ|境因子J、「個人因子」の 6つの要素から構成される。

ラシを使用 Lてセルフケアを支援したとご| 式ケ」スは、脳生麻輝(健康状態)による筋緊張や不随意運動が著Lくなり、上肢

ろ、プラークコントロールが句上した。 1が挙上Lにくくなるといった運動機能障害が認められる(心身機能)0 その運動機能

国際主活機能分組(ICF)の梢成型素で、|障害により、歯磨きが閑難になる「活動の制限」がみられていたが、運動機能低下を

この事象が FI当するのはどれか。 lつ選べ。|代償する電動歯ブラシ(補助具)を用いることにより、歯磨き ~r活動」が可能になっ

a 活動 |た状態である。

b 参加

C 健康状態

1田 1 83歳の男性。布宅訪問時に家旗川口腔|医習 a、b
内の出血について相談があった。心筋使塞| 写真から歯肉が全体的に腫脹しており、日腔衛生状態が不良であることが考えられ

の既往があるためワルファリンを内服して|る。また、患者は抗凝固薬であるワルファリンを服用しており、そのため出血が止ま

いるという。訪問時の口腔内写耳伺U冊No.1りにくい可能生が考えられるが、心疾患治療のために必要なものであり、減薬の可否
12)を別に示す。 1 は主治医が判断する。そこで、歯車ト衛生土の行う対応としては、口腔衛生状態改替に

歯宇崎宝士が行う対応で正しいのはどれ|よる腫脹・出JJ止の軽減を目的に、専門的な口腔衛生管理と、本人・家族による口腔ケ
か。 2つ選べ。 17への支援(口腔清掃用具の選択、指導など)を行う。
a 口腔衛生管理 1 aO 仁IW斬布生状態不良による歯肉の腫脹が出Jl"の原因の1っと考えられるため、

b 口腔清掃用具の選択 | 専門的な口腔衛生管埋が必要である。
c ワルプア'}ン0)減量指示 1 bO 粘膜清掃用具(スポンジプラシ)、軟毛の歯プラシやポイントブラシを選択

d アドレナリンによる局所止血 | し、歯肉を傷つけずに口腔清掃を行えるようにする。
cX 減薬の可否は主治医が判断するロ

dX アドレナリンは循環動態に影響する。この患者は心筋梗塞の既往があるた

め、止血のための局所使用でも避けるべきである。
[>1<町word 国際生活機能分類(lCF)

d 心身機能・身体構造

ルkeyword 出血性素因、心疾患、口腔
衛生管理

E図最新歯科衛生士教本高齢者歯科第2版 56-58
最新歯科衛生士教本 口腔外科・歯科麻酔 188

1691 介護保険法で規定された介護保険施設は|盤冨 b、c

どすしか。 2つ選べ。 1 介護保険法では、介護、if~ピスを提供する施設が規定されている。それ以外にも多
a 有料者人忠一ム |くの高齢者施設が増えており、各々の特徴の但握が必要である。

b 介護者人保健施設 aX 介護保険制度は利用できるが、介護保険法で規定された介護保険施設ではな

C 介護老人福祉施設 i く、設置主体に法律 lの制限はない。
d サ}ピス付き高齢者向け住宅 1 bO 介護保険法で規定された介護保険施設である。

cO 介護保険法で規定された介護保険施設である。さらに一定の条件を満たした
施設を指定介護老人福祉施設とし、老人福祉法上の名称は特別養護老人ホーム

である。

【¥X 介護保険制度は利用できるが、介護保険法で規定された介護保険施設ではな

く、設置主体に法律上の制限はない。

ルkeyword 高尚者施設、介護線険施設

匿盟'最新歯科衛生士教本高齢者歯科第2版27-29
最新歯科衛生士教本歯科衛生士と法律・制度第3版 108ー111
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空釦〉舌動

(i舌動の制限)

歯磨きが困難(活動の制限)

電動歯ブラシ(補助具)の活用

歯磨き~r活動」が可能に

直毒巴 圃孟巴
aO I活動Jは、生活上の目的をもった一連の動作からなる具体的な行為のこと

である。食事・整容更衣入浴排f世などの日常生活動作や、社会生活上必
要な行為も合まれる。

bX 参加』は、地域の活動への参加や政治活動への参加など、広い概念の相会
参加を意味し、仕事・地域行事・家事・外食・買い物など、活動に参huする行
動を示す。

c X 健康状態」は、主に病名や疾患名、けがや精神状態などをさす。

dX 心身機能」は手足の動きや精神の働宮、「身体構造」は手足や心臓など体の

部分をさす。

蕗調最新歯科衛生士教本障害者歯科第2版 3-5、1日 162
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1711 3歳。〉問。湘予防処置を希望して来|匿室。 b
院した。自閉スペクトラム症と診断を受け| 歯科治療に適応できない患者に対し、心理学的な考え方と技法を応用して適応行動

ている。歯科受診は初めてで恐布心が強い|を引き出し、定着させるための訓練過程をトレーニングとよぷ。 般的には、学習理

ため、}レ}ニングを行いながらi生めるこ|諭に基づいた行動療法が応用され、患者の状態や目的に配慮Lながら、さまぎまな技

とにした。用いた剖個衰を幽に示す。 1法を組み合わせて用いられている。

E三週~ a X Tell Show Do法 (TSD法)は、 Tell(これから何をどうヲるのかを忠者に
| 匡"l わからせるように具体的に説明する)、 Show(実際と|司じようにやってみせ、
i MM」百型高齢 | 樹党的に埋解させる)、 Do惜してやって見せたとおりに実際に行う)による
い'， HoIH----，"世記←一一 | 行軍療法である。

陸出司 I bO シエイピング法は、目的となる行動を段階的にスモールステップに分けて設
お閉め l 定し、 lつずつステップアップしながら目標行動ができるようにする方法であ

用いた行動変容法はどれか。 1つ選べ。

a TSD法
b シェイピング法

c レスポンスコスト法

d オペランl条件づけ法

いke川町d行動療法、シエイピンタ法

る。

c x レスポンスコスト法は、約束していた行動ができなかったとき、与えてあっ
たど褒美をその場で取り上げる方法である。トークンエコノミー法と併用され

ることが多い。

dx オペラント条件づけ法は、歯科治療やトレーニング中の行動に対しご褒美

(正の強イじ子)と罰(負の強化子)をタイミングよく与えることで、好ましい

行動を増やし、好ましくない行動を減らして適応行動を育てていく方法である。

園調・最新歯科衛生士教本障害者歯科第2版64白

1721 棋食腕下陣害に対する直接訓練はどれ|医璽.c 
か。 1つ選べ。 I摂食・鴨下障害に対する機能言練には、飲食物を使わずに機能改善をはかる間接司11
a :令圧刑l淑法 |練と、実際の食事場面などで飲食物を使用して行う直接訓練がある。

b ガムラピング aX 間援訓練である。冷圧刺激法は前口蓋弓に冷刺激および触圧刺激を加えるこ

じ 嚇下の賞品化 | とで、嚇下を誘発するための感受性を高める方法である。
d メンデルソン手技 I b X 間接訓練である。ガムラピング(歯肉マツサ」ジ)は口腔内の感覚機能を高

いkeyword 摂食鴫下障害、直揖訓練、
廊下田意識化

め、唾液分泌を促li!品下運動を話発する。

cO 直接訓練である。腕下することに意識を集中させ、帰下運動を確実に行わ

せ、誤怖を防ぐものである。

dX 間接訓練である。メンデルソン手技は、苦骨と喉頭の挙上の改善・延長およ

び食道人口部の開大強化を目的に行う。意識的に喉頭を挙上しそのまま数秒間

維持する能動的方法と、介助者の指で喉頭を挙上Lて維持する受動的方法があ

る。

園翠最新歯科衛生士教本障害者歯科第2版 126

歯科衛生士のための摂食鵬下リハビリテーシヨン第2版223

歯科予防処置論

1731 歯肉の形態異常と関連する習慣の組合せ I~闇 :a、 d
で正しいのはどれか。 2つ選べ。 Iさまざまな習慣により、歯肉の形態異常が現れることがある。歯肉の形態異常から
a テンションリツジ 瞬煙 |患者の習慣を見極め、指導する必要がある。

b フェストウ←ン 口呼吸 aO テンションリッジは口蓋側歯肉が堤状に隆起した状態のことで、喫煙や口呼
C ブラックトライアングル一一時圧薬| 吸などの習慣があると現れることがある。

の服用 I b X アエストゥーンは辺h縁歯肉がロ←ル状に肥厚した状態のことである。口呼吸
d クレフト 不適切なプラツシング| ではなく吹合性外傷に関連する。

阪keyword テンションリツジ、クレフ
ト、フェストゥーン、プラツヲトライアン

タル

c x ブラックトライアングルとは、歯間部歯肉が腫脹した後、その腫リ脹が消失し
た結果生じる黒い三角形の間隙である。降庄薬との関連性はない。

dO クレ7トとは、辺縁歯肉にできる VあるいはU字型の裂け目のことであり、

不適切なプラッシングにより生日る。

E掴最新歯科衛生士教本歯周病学第2版58印
最新歯科衛生士教本歯科予防処置輪・歯科保健指導輪第2版 132-135

65 

仁む 略解説 |目
1741 42伽女性。下顎前歯部の着色を主訴と|盛雪:b

して釆院した。口腔内写耳(別冊No.13)1 色素沈着は、外米性色素沈着と内因性色素沈着に分類される。外来性色素沈着の胤

を別に示す。 1 困は緑茶やコーヒー、紅茶、カレーなどの飲食物やタパコのタール、洗口減や医薬

着色の原因として考えられるのはどれ|晶、あるいは細菌が産生した色素性物質などがあげられるが、これらはスケーリング

か。 lつ選べ。 1 やPTC(機械的歯面清掃)で除去が可能である。一方、内因性色素沈着は代謝性疾患

a エナメ Jレ質形成汗ミ全 |やテトラサイクリン系抗菌薬などの薬物の服用、エナメル質形成不全症や歯のフッ素

b 頻回なコーヒーの飲用 i症、歯髄壊死などにより歯質内部から変色して生じるものである。このタイプの着色
c 外慣による幽髄の失活 |は歯質表商から内部にまで及ぶため、機械的に除去することはできない。

【[ テトラサイクりン系抗菌薬の服用 a X エナメル質形成不全は内因性色素沈着である。初期う蝕のように歯の表面に

じ)I<eyword 外来性色素沈着、ステイン

白濁や白斑、貫流などが生じる。

bO 写真は表商に限司した茶色の着色であるニとから、コーヒーなどによる外来

性色素沈着と考えられる。

c X 外傷性の歯憾失活によって生じる変色は、内因性色素沈着に分類される。写

真のような決問的な着色ではなく、爾髄からの出血が象牙質内に沈着し変色す

る。

dx テトラサイクリン系抗菌薬の服用による色素沈着は、内因性色素洗着に該当

する。テ|ラサイクリン系抗菌薬を永久歯の形成時期に服用すると、象牙質に

薬剤成分が取り込まれ、萌出後に象牙質が変色する。

墨田.最新歯科衛生士教本歯科予防処置論・歯科保耀指導論第2版 32

最新歯科衛生士教本保存修復歯内療法18-却

1751 72歳の男性。 L成弁膜慌の既往がある。|臨翠:b

中等度の歯周病と診断され、歯科医師の指| 歯周病患者では、商周プロ」ブによる樹周組織診査やプラッシングの際に、一過生

示によりスケーリング・ルー lプレ}ニン|の菌血症が発症していることが報告されている。菌血症とは百附究中から細菌が検出さ

グを行うことになった。 1れる状態のことで、多くの場合は一過性で全身症状としては現れないが、心臓弁牒症

実施にあたり特に注意が必要なのはどれ|や非細菌性血栓性心内膜炎などの基礎疾患がある患者では、観血的処置により菌血症

か。 1つ選ぺ。 1を起ごし、そこから感染生心内膜炎などの重篤な合井症を生じる可能性があるため柱

a 貧血 |意が必要であるロ

b 菌1I1川宣 aX 

C 口腔乾燥

d 胆略機能の低下

ルI<e川町d 心臓弁膜症、歯周病、菌血
症

• 

bO 

c X 唾液の分泌量や質は、う蝕や歯周疾患の進行に関連しており、口腔内の乾燥

状態を担握することは重要であるが、本症例の「処置における注意事項」と L
ては優先度は低い。

d x 老年期では、歯周病や根回う蝕による歯の喪失により、阻嶋機能など口陸線

能の低下が懸念されるが、本症例の「処置における注意事項」と Lては優先度

は低い。

E囲・最新歯科衛生士教本歯科予防処置論・歯科保健指導論第2版415
ポイントチエツヲ第5版⑤5-7
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時轍 1 

1761 歯周ポケットのプローピング値の変化を

図に示す。

加 m

川

町

制

初診時

アタッチメン1レベルの変イじでEしいの

はどれか。 lつj盟ベロ

a lmmのアタッチメントロス

b 2mrnのアタッチメンlロス

c ] mmのアタッチメントゲイン

d 2mmのアタッチメントゲイン

阪I<eyword アタッチメントロス、ア
タッチメントゲイン

盛翠 d
アタッチメントレベルは、測定基準点をセメントエナメル境 (CEJ)に設定し、ポ

ケット底部までの距阿佐を測定したものである。アタッチメントレベルが根尖側に移動

することをアタッチメントロス(付着の喪失)といい、歯冠側に移動することをア

タッチメントゲイン(付着の獲得)という。

aX 

b X 

c X 

dO 図の初診時はアタッチメン lレベルは 5mmだが、 5年後には 3mmに変化

Lている。この変イじは歯冠側に移動していることから、 2mmのアタッチメン

トゲインである。

園置。最新歯科衛生士教本歯周病学第2版冊目、 141

最新歯科衛生士教本歯科予防処置論・歯科保健指導論 第2n& 143 

ト
l
l
u

1771 35歳の女札下顎前歯の動指を主訴とし

て来院した。口腔内写真とエックス線写真

(別冊No.14 A、B)を別に示す。
下顎右側中切歯について写真から得られ

る情宇匝はどれか。 Iつ選べ。

a 食片圧入が認められる。

b 幽梢骨の吸収カ'Wdめられる。
c Mill8rの分類による動揺皮は2度で

ある。

d アタッチメントレベルは 2mrn以上

である。

函雪:b
口腔内写真やエックス線写真を正しく読み取り、情報を得るためには、口腔内写真

やエックス線写真からわかることと、他の指標や検査が必要な情報について知識を整

理しておくことが必要である。

• x 口腔内写真からもエックス線写真からも食片圧入は認められない。
bO エックス線写真より、下顎前歯部に水平性の骨吸収が観察できる。

c X 動揺度はピンセッ?を用いて診査する。口腔内写真とエックス線写真からは

判断できない。

dX アタッチメントレベルとは、セメントエナメル境から商問ポケット底まで

の距離である。測定には歯周プロープを用いるため、口腔内写真とエックス線

写真だけでは判断できない。

18i1・最新歯科衛生士教本歯科予防処置輪・歯科保健指導輪第2版 143、147
ル1<8yword:口胞内写真、エックス線写 1岨、 1田 169

真、 Millerの分類、勤時由度

1781 手用スケ}ラーと比較した超音波スケー

ラーの利点はどれか。 2つ選べ。

a 歯質の損慣が少ない。

b 術者の疲労が少ない。

c 歯石の蝕知が容易であるロ

d 心臓ペースメーカー装着者にも使用

できる。

ルI<eyword 超音液スケーラー

函翠.a、b
.0 子用スケーラーに比べて歯根圃や周囲軟組織の損傷が少ない。
bO 超音波スケーラ←は硬い歯石、あるいは多量の歯石を短時間で除去できるの

で、術者の疲労や、感者の苦痛などの負担が少ない。

c X インサートチップ自体由司民動しているため、歯肉縁下歯石や細かい歯石、沈

着物の把握は手周スケーラーに比べると劣るロ

dX 超音波の振動がベースメ←カーの誤作動を招く恐れがあるため、心臓ペース

メーカ←装着者への使用、または術者自身がベースメーカ←を装着している場

合の使用は避ける。

E図最新歯科衛生士教本歯科予防処置論・歯科保健指導捕第2版 208-211
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1791 スケーラーの写真(別冊No.15 A)と、|医冨:b~ c 
歯列の悶(別問No.15 B)を別に示す。 1 Aのスケーラーは、グレーシ」タイプキュレットの #14である。グレーシータイプ
Bの部位のうちAのスケーラーを使用す|キュレットは番号によって使用する部位が決められている(部位特異性)。

るのはどれか。 2つ選べ。 aX ①の下顎前歯部唇則には#1/2、#3/4、#5/6を使用する。

a ① 1 bO ②の下聖桜正側臼爾部舌側には #7、#11、#14を使用する。

b ② cO ③の上顎左側臼歯古煩{則には #7、#11、#14を使用する。

C ③ dX ④のと顎左側1'3歯部口蓋仰lには #8、#12，#13を使用する。

d ④ 

E国・最新歯科衛生士教本歯科予防処置論・歯科保健指導諭第2版 191
ポイントチェッヲ第5版⑤32-33

ルkeyword クレーシータイプキユレツ
卜

1帥| 下顎模型の写真(別冊No.16)を別に示|匿雪 :b

す。 1 写真の矢印は下顎左側第大臼歯の遠心根近心而の煩側を指しているため、 #12を

矢印の部位に使用ヲるグレーシータイプ|使用する。

キユレッ「はどれか.1つ選べ。 aX 下顎左側臼歯部では、 #11は遠心根近心面の苛側に使用する。

• #11 bO 下顎左側臼歯古田では、 #12は遠心根近心商の頬欄lに使用する。

b #12 c X 下顎左側臼爾部では、 #13は近心根遠心面の頼関|に使用する。

c #13 d x 下顎左側臼歯部では、 #14は近心根遠心面の舌側に使用する。
d #14 

E掴最新歯科衛生士教本歯科予防処置論・歯州軍健指導諭第2n& 197 

いk8川町d ゲレーシータイプキユレツ
ト

1811 う蝕活動性前肢のうち、プラークを検体|函ヨ:b

とする微生物因子の検査方法はどれか。 11 う蝕活動性百五験では、個人のもつう蝕発病因子を評価することができる。う蝕活動

つ選べ。 1性ii>¥.!j!にはさまざまな方法があり、検体や評伺頃目などに応じて適切な検査を選択す

a RDテス 1② |る必要がある。

b カリオスタツト@ a X RDテスト⑬は暁液を検体とする微生物因子(細菌因子)の検査方法であり、

Dent凹 ult@-LB レサズりン還元|生菌の活性(総菌数)を測定する。細菌に選択性を持たない培

d Dentocult@-SM 地を使用するため、スクリーニングとして活用する。

bO カリオスタット@はプラークを検体とする微生物因子の検査方法である。プ

ラーク中の微生物の酸産生能を、 pH指示薬の色調変イじで判定する。

c X Dentocult⑫ LBは唾液を検体とする微生物因子の検査方法であり、乳酸菌数

を測定する。

d X Dentocult⑬SMは唾液を検体とする微生物因子の検査方法であり、ミュータ

ンスレンサ球菌数を測定する。

ル[<8川町d う蝕活動性試験

E囲・最新歯科衛生士教本歯科予防処置論・歯科保健指導論第2版 172ー182
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う蝕活盟性試験の結以を表に刀てす。

青

ド主主判
Class 0 

青

黄

結果かち読み取れる評価で3.1:Lいのはr
れか。 lつ選べD

a 宿主因子および細菌凶子によるう蝕

リスクが低いロ

b 宿主因子および細菌因子によるう蝕

りスクが高い。

C 宿主因子によるう蝕リスクが低く、

細菌阿子によるリスクは高い。

d 宿主因子によるう蝕リスクが高く、

細菌因子によるりスクは低い。

[>keywordう蝕活動生試験、宿主因子、

細菌因子

留翠:d
う蝕活動性訊験を実施して結果を評価することは、その後の治療方針や歯科保健指

導などを計画するうえでの基本となる。

カリオスタツト⑬・プラ」クを検体に、細菌の酸産生能を評価する細菌因子の紙』験

である。培地の「青→緑→黄緑→黄」という色調変イじから評価する。表の結果は細菌

の酸産生能が低いことを示している。

Dent∞ull@-SM :唾液を検体に、細菌因子である丘間tda削菌数を評価する試験で
ある。 Class0----3の4段階に分類され、表の結果は S.mu加附菌数が少ないことを示

している。

RDテスト@:唾液を検体に、細菌因子であるレサズリン還元性菌の活生を評価する
試験である。ディスクの「青→紫令ピンク」という色調変化を評価する。表の結果は

レサズリン還元性菌の活性が低いことを示している。

DentobuffID-STRIP :唾液を検体に、ストリップの色調変イじで宿主囚子である血液
緩衝能を評価する。ストリップの「黄色→緑→青」という色調変化を評価し、表の結

果はl睡液の緩衝能カ叩むミこと(平定。要注意)を示している。

aX 

bX 

c X 

dO 唾液の緩衝能が低いことから、宿主因子によるう蝕リスクが高く、カリオス

タット@、 Dentocult@-SM、RDテスト@の結果から細菌因子によるう蝕リスク
は低いことがわかる。

堅田最新歯科衛生士教本歯科予防処置論・歯科保健指導論

歯科衛生士のための舗蝕予防処置法第2版 139

ポイントチエッヲ第5版⑤47-48

第2版 172-181

22歳の女性。検診のため来院したロ仁I腔|図翠， a、c

内を観察したところ、全期的な樹面の着色| う蝕活動性試験の結果から得られる評価は、その後のう蝕予防処置の内容や歯科保

と隣肢面へのプラークの付着が確認され、

tJJ矧号蝕治安数闘にみつかったロカりエスリ

スク検査の結果を衰に示す。

〈カリエスリスク検査の結果〉

日5ffi51
う蝕予防計画として優先して行うべき対

応はEれか。 2つ選べ。

a 口腔軒並指導を行う。

b 歯の着色を除去する。

C フッイじ物の応用を推奨する。

d 人工唾液の使用を推奨する。

いI<eyword う蝕活動性試験、唾液分泌
速度、唾液綴箇能

健指導の手法・順序などを決定する上で基本となる重要な情報である。検査結果を適

切に読みとり、対象者に合った予防計画を立案することが歯科衛生士には求められる。

aO う蝕活動性言却換の結果はいずれも問題がないが、全顎的に隣接面へのプラー

ク付着が確認されるため、口腔衛生指導を行うことは必須である。

bX 口腔衛生状態や初期う触が存在することから、着色の除去はう蝕予防計固と

して優先すべき処置とはいえない。

cO 検査結果よりう蝕リスクは高くはないが、初期う蝕が数歯存在しているた
め、フッ化物の応用は必須である。

dX 唾液分泌速度は 1分間で1.5mLであり rNormalJ と判定されるため、人工

唾液ι使用を勧める必要性はない。また人工l唾液の使用にあたっては、その適
応(シェーグレン症候群や頭頭部への放射線照射による唾液腺障害)を理解し

ておく必要がある。

臨調 I最新歯科衛生士教本 歯科予防処置輸・歯科保健指導論第2版 172-182
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，-
潤題目 解筈・解説 | 

1841 フッ化物歯面塗布の lレ」法の術式で正|陸璽:c

しいのはどれか。 1つ選べ。 I 7ツ化物歯町塗布のトレー法の術式は、①商両清掃でプラークや歯商の付着物を可

a トレーの迎合→歯而乾燥→歯面清掃|及的かつ速やかに除去する、②トレ」の適合(対象者の歯列弓に適合するトレ」を選

→トレーへの薬剤応用→トレーの装着

→!レ」の除去

b トレーの迎合→トレーへの薬剤応用

→幽凶清掃ク歯面乾燥→トレーの装着

→トレーの除去

c 歯面清掃→トレーの組合→トレーへ

の薬剤脳用→歯面乾燥→トレーの装着

→「レーの除去

ぶ)、③トレーへの薬剤応用 (i容液、ゲル、 7オームをトレーへ準備する)、④歯面乾

燥、⑤トレーの装着(トレーを口腔内に挿入Lて甫列に圧駿し、 3~4 分間軽く噛ませ
る)、⑥トレ」の除去(口腔内に残った余剰の薬剤を拭き取る)である。

aX 

b X 

cO 
dX 

d 歯固清掃→lレ」の組合→歯困乾燥|臨調・最新歯科衛生士教本 歯科予防処置論・歯科保健指導論 第2版 234-235
→トレ」への薬剤応用→lレ」の装着| 工ビデンスを臨床に! 瞬蝕予防マニュアル68-69

→lレ」の除去

ルI<eyward フッ化物歯固塗布、
法

トレー

1851 6歳の男児。フッ伯酬口(毎日法)を Irn酉・ a、d
家挺勺実施することになった。使用ヲる葉| 写真は溶解して使用する医療用医務品のフッ化物洗口剤である。

剤の写真(別冊No，17)を別に示す。 aO 薬剤の溶解には水道水を用いる。ミネラルウォータ)は硬度が高いものが多

保護者に伝えるべき注意事項として適切

なのはどれか。 2つ選べ。

a 薬剤を溶かヲ水は水闘にでよい。

b フッ化物配合歯磨剤との併用は避け

る。

C 溶解した洗口液は鍵付きの棚で保管

する。

d 持率解Lt抗日液の保吾容鴇はプラス

チック製品が望まLい。

いlくeyw町 d:フッ化物洗白剤

いため使用Lない。

b X フッ化物洗口と他の局所応用法を組み合わせて実施Lても、フッ化物の過剰
摂取になるととはない

c X 頼粒のままでは劇薬股いであるが、溶解後は劇薬扱いから外れる(普通車i扱
いとなる)ため冷蔵庫で保管する。

dO フッイ凶却はガラス製品を侵食しやすいため、保存にはプラスチック容器を用

いるのが望ま Lい。プラスチック容器は割れにくく、扱いやすいといった利点

もある。

8i霊・最新歯科衛生士教本 歯科予防処置輸・歯科嶋健指導論

歯科衛生士のための曲目蝕予防処置法 第2版 59、184

第2版 240-241

1861 6肢の男児におけるフッ化物配合歯磨剤|医習;a， b 

の使用万法で適切なのはどれか。 2つ選べ。 I7ッ化物配合歯属剤のう蝕予防メカニズムは、歯磨き終了後に歯面、プラ←夕、粕
a 使用量はlcm程度とする。 I膜および唾液などの口腔環境に保持されたフッ化物イオンによる再石灰化と酸産生
b 使用櫨 1-2時間程度は飲食をしな|胴l制効果であるといわれている。しかし、その効果は使用する量や使用方法によって

"， 大きく左右される。歯科衛生士として、フッ化物配合歯磨剤の効果的な使用方法を忠

C プラッシング後は 30秒程度プクプl者に指導する必要がある。
クうカ宝いをする。

d フッイ七物イ元ン濃度は500ppmのも

のを使用する。

いkeyword:フッ化物配合歯磨剤、フッ
化物イオン濃度

• 

aO 

bO プラッシング後は 1~2 時間程度は飲食をしないことが望ま L いロ

c x プラッシング後のうがいは、1O~15mLの水で5秒間程度プクプクうがいを

することが推奨されている。

d x 6歳児が使用するアッ化物配合歯磨剤のフッ化物イオン濃度は、 1，000ppm 

が適切とされている。

E掴最新歯科衛生士教本歯科予防処置論・歯科保健指導輪第2版245-246



71 70 

臨醐 |目

1""'" 

1901 18歳の男性。耐を磨いたi時に市川支出ろと|医習・ b

いう主訴で初診で来院した。口腔内を観察| 情報の種類には、主観的宵報 (Sデータ)と客観的情報(0データ)の2つがある。

する伊肉に間服がみられた。釦斗旦三|主観的情報とは、既往歴や自覚症民など、対象者が話したことや書いたことなE、対

出盛立型、戸支でにプザシ〆ク指|象者自身から発せられた情報である。一方、客観的欄とは、専門家の観察によって

遵旦霊立主iよ主主呈という。 I得ちれた所見や検査データのと主である。

Sデータである。

歯科医療者による歯肉の観察白3ら得られた Oデ」タである。

c X 患者本人が述べた5データである。

dX 患者本人が述べたSデ」タである。

aX  

bO 

0データはどれか。 1つ選べ。

a ① 

b ② 

C ③ 

d ④ 

l肝 1 19歳の男性。定期健康診置のために来院|医習 a、c

した。血者は矯正治療中であり、診査の結| 効果的なう蝕予防を継続するには、定期的なメインテナンスと、う蝕発病因子の評

価に基づいた科学的かつ個別の予防処置が重要である。この患者は矯正装置も装着さ

れており、特にプラケット周囲のプラークの付着量が多〈仁l腔清掃不良である。その

ため現在のう蝕活動生を調べ、プロフェッシヨナルケアによるプラ」ク除去を行い、

う蝕予防を行っていく必要がある。

aO メインテ7ンス時にPMTCを行い、機械的にプラークを取り除くごとはう
蝕予防に有効である。

b X 小筒裂措填塞の適古は萌出後まもない健全な永久歯であるため、この患者に

果、最深部のプローピング深さは 2mmで

あった。歯垢染色後のH腔内写真(~U冊 No.

18)を別に示すρ

定期1健診で行う処置内容として適切なの

はどれか。 2つ選べ。

a PMTC 
b 小筒裂満填塞

c う蝕活動性討験

第2版1閃 107、131

1911 45放の則。下顎右側臼歯部にプリッジ|医酉 c、d

が装着されている。ポンティック基底面の| ブリッジのポンティック基底面の清掃でブロスを使用1る場合は、
ダーを使うか、スーパ」アロスを使用する方法が望ましい。

a X ザークル法はフロスを輪状にLて手で持って使用する方法で、フロスを吸合
市から掃入することになるため、ブリッジ部分には使用できない。

bX フロスホルダーは手でフロスを持つ代わりになるもので、 l民合面から7ロス

をJ申入しなければならないため、プリッジ部分には使用で吉ない。
cO ス」パーフロスは中央部分がスポンジ状になっており、ブリッジのポン
ティック基底面の清掃に過Lている。

dO フロススレッダーは、直駿フロスを通しにくい部位にフロスを通すための糸

通しと Lて用いられる。併用すると左でポンティック基底面の清掃が可能にな

E盟・最新歯科衛生士教本歯科予防処置論・歯科保健指導諭

ルI<e川町d 主醐情報、客観的情報

は行わない。

cO 患者は矯正治療中であり、う蝕発病のリスクが高〈、プラ」ク付着量も多い
ことから、現在のう剖!活動性を調べておくことはう蝕予防のメインテナンスに

おいて必要である。

dX 最深部のプローピング深さが2mmで、健康な歯肉(歯肉溝)状態と判断で
苦ることから、ルー lプレ」ニングの必要はないといえる。

d ルートプレ←ニング

ルI<eywordメインテナンス.歯垢染色、
う蝕活動生試験、 PMTC

フロススレッ
清掃にフロスを便用したいとの相談があっ

たロ

第2版172-176、223-園調最新歯科衛生士教本歯科予防処置論・歯科保健指導論

225、254-255

適切な指導はどれしか。 2つ選べ。
歯科保健指導論 a サ}クル法で清掃をむう。

b フロスホルダーを併用する。

c スーパーブロスを使出する。

d フロススレツダーを併用する。
いのはどれか。 1つ選べ。

a 認知機能が低 Fした状態
b 運動機能が昌下し?と状態

る。いke川町d:口腔清掃用具
aX  

c 免度機能が低下した状態

d 消化吸収機能が低下した状態

第2版274-275臨調 I最新歯科衛生士教本歯科予防処置論・歯科保健指導諭

ポイントチ工ツヲ第5版⑤72-73
bO 
c X いl恒川町d:ロコモテイブシンドローム

l
i
l
i
l
i
-
-
l
i
l
1
1
1
1
 

歯磨剤は、基本成分からできている化粧品ム基本成分に加えて薬用成分が間合さ

れた医薬部外品に分類される。いずれも「医薬品、医療機端等の品質、有効性及び安

全性の確保等に関する法律(医薬品医療機摺等法)Jに基づいて製造販売されている。

aX  医療法とは、医療の安全を確保するために必要な事項として、病院、診療所

等の開設や業務等を管理する法禅である。

b x 食品衛生法とは、食の安全を確保するために必要な事項として、食中毒防
止、食の流通、飲食居等の営業を管理する法律である。

c X 健康増進法とは、国民の健康保持増進や生活習慣病の予防等を管理する法律

である。

dO 医薬品医療機器等法とは、医薬品や医療機器等の有効性や安全性を確保する
ことを目的とした法律である。

歯磨剤の認可等において基準となる法制医酉:d192 
dX 

はどれか。 1つi盟べ。

a 医療法

b 食品衛生法

c 健康増進法

d 医薬品医庫機器等法

第2版 354歯科予防処置舗・歯科帳嬢指導諭

保健生態学第3版 308

E掴最新歯科衛生士教本
宣言新歯科衛生土教本

ルkeyword:歯磨剤、医諜品医損機器等
法

臨調:最新歯科衛生士教本歯科予防処置輸・歯科保健指導論第2版 267-269

陸塁。 c
要介護高齢者のADL(日常生活動作)は「障害高齢者の日常生活自立度(寝たき
り度)判定基準Jで判定、評市町で宮る。ランクはJ、A、B、Cの4つがあり、それぞ

れのランク内で古らに 1、2に分かれている。(※閣 79の解説要参照)

aX  ランクAlは屋内でおおむね自立した生活ができるが、外出は介助が必要で、

日中はほとんどベッドを離れて生活する状態である。

bX ランク A2は屋内でおおむね自立した生活ができるが、外出の頻度が少なし

日中も寝たり起きたりの生活が主体の状態である。

cO ランクB1は屋内での生活に何らかの介助が必要で、日中もベッド上での生
活が主体の状態であり、かつ食事、排世は車椅子に移乗してベッドから航れて

行える状態である。

dx ランク B2は屋内での生活に何らかの介助が必要で、日中もベッド上での生

活が主体の状態であり、かっ車椅子への移乗に介助が必要な状態である。

んEベッドで過ごすが、金事時は自ら車情

子に移乗し、同居している娘に介助Lても

らいながら左手で食事を摂っているとい

うロ幽和訪問診療時に娘から、食事に時間

がかかり負担であると相談を受けた図

この患者の障害高齢者の日常生活自立度

1881 ロコモテイプシンドロームの説明で正し|医冨 b

高齢者では、認知機能の低下、運動機能の低下、消化・吸収機能の低下、免疫機能

の低下など、さまざまな機能の低下がみちれるロロコモテイプシンrローム(運動器
癒候群)は、加附に伴う筋力低下や関節・脊椎疾患、骨粗怒痕による運動機能低下の

ために克つ・歩く 走る 座るなどの移罫J機能に低下をきたした状態で、身体的7レ
イルの最大の要因となる。

1891 85歳の女性。 3年前に脳梗塞を発症L、

身体の右側に麻障がみられる。日中はほと

はどれか。 lつ選べ。

， A1 
b A2 

c B1 

第2版369-370

d B2 

IE掴 I最新歯科衛生士数本歯科予防処置論・歯科保健指導論

ルlくsyword:障害高齢者の日常生活自立| ポイントチエツヲ 第5版 ⑤侃
度(寝た菅D度)判定基準

• 



阿

γ
川

72 

1931 52歳の立札制高の治療で入院し、白学|医酉.c、d

療法を受けている。術前の口腔内の清掃状| がん俗学療法で生じる有害事象は、口腔粘膜炎が最も多しこの患者の口腔内の焔

態は良好で、痛みなどの訴えはなかった|みも口腔粘膜炎によるものと考えιれる。適切な口腔衛生管理を行うことで、口腔粘
が、化学療法が進むにつれて口腔内の痛み 11膜炎の掠状の緩和や予防が期待できる。

を訴えるようになり、現在は病院食(普通 aX アルコール配合の洗口剤は刺激性が商いため、口腔粘膜炎の患者には不適切

食)を食べることができず、歯磨きもでき| である。

ないEいう。口腔円を観察すると口腔枯膜 1 bX 歯ブラシのヘッドが口腔粘膜に当たると痛みを感じやすいため、小さめの歯

に潰鷹がみられた。 1 ブラシを使用する。

この嵐者の口腔衛生管理で適切なのはど cO 歯ブラシの毛先が口腔粘膜に当たると痛みを感じやすいため、毛が軟らかめ

れか。 2つ選べ。 1 の歯ブラシを使用する。

a アルコール配合の洗口剤でうがいを 1 dO 痔痛を緩和するために、口腔清掃を行う前に希釈した局所麻酔薬を使阿する

ずる。 1 ととは有効である。

b ヘッドが大きめの歯プラシを使用し i 
て膳<0 18薗最新歯科衛生士教本歯科予防処置諭・歯科保健指導論第2版2刷、 349
c 毛の硬さが軟らかめの樹ブラシを使| 直前マスヲー 歯科保健指導 l第2版 56-57

用して磨く。

d 希釈した局所麻酔柴を使用してから

口腔清掃を行う。

ルkeyword:周術期口腔機能管理、化学
癒去、口腔粘膿炎

1941 糖尿病の三大合併症でないのはどれか。

lっ選べo

a 腎症

b 網膜症

c 歯周病

d 神経障害

シI<eyword 糖尿病由合併症

函翠 c
糖尿病の合併症には、インスリン作用不足によって起こる急性代謝失調と、長年の

高血糖によって起こる慢性合併症がある。高血糖が慢生的に持続すると細小血管病変

による「糖尿病網膜症Jr粕尿病腎症Jr糖尿病神経障害」を発症する。これらを糖尿

病の三大合併症という。樹周病は糖尿病の第6の合併症であり、糖尿病左口腔との関

連を理解するとともに糖尿病の病態や合併症を理解しておくことは、保組指導の際に

重要である。

aO 
bO 
cX  

dO 

医掴 I最新歯科衛生士教本歯科予防処置繍・歯科保健指導諭第2版却1

直前マスヲー歯科保健指導!第2版72

宇ーー
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」 問題B

1951 対象年齢と生活習慣指噂内容の組合せで!函雪:c、d

泊切なのはどれか。 zつ選べ。 1 ライブステージは妊産婦期(女性の妊娠則および授乳期を含む出産前後)、新生児

a 1成 母乳の中止 |期(出生~生後お日)、乳児期〔新生児期~1 歳未満(離乳期を脅む)J、幼児期 (l~
b 3歳 指しゃぶりのJ:r止 1 5 歳)、学齢期 (6~15 歳)、青年期 (15~29 歳)、成人期 (:lO~64 蔵)、老年期 (65 歳
c 同一歯科定期曜診の慨 !以上)に分けられk それぞれのステサに応じた保健闘を析。

d 7C蹴←一口唇や古の体操 aX 離乳完了期にあたる 1歳を過ぎてからの授乳は、栄養摂取というより、母子

関係の確認や就寝前あるいは深夜に子どもを寝かLつけるための手段として

行われることが多い。 Lかし、離乳完了期は 12~18 か月と幅があり、食べる
機能や心哩発達面への影響、う蝕への影響を考慮し、個々のケ」スに適Lた卒

乳支援が望ましいため、適切ではない。

bX 長期にわたる指しゃぶりなどの口腔習癖は、顎白発達やかみ合わせ(上顎前
突や前歯部の開校、正中離開、叢生)に影響する。 3~4歳頃までにやめられれ
ば歯列への影響は少ないという報告が多く、 4~5歳以降まで継続する指しゃぶ
りが指導の対象となるため、 3歳での中止は適切ではないロ

cO 成人期は仕事や家庭の忙しさから自身の生活習慣が不規則になりがちであ
る。また、 40歳代から歯周病の掘患者が増加するため、歯和病の早期発見早

期治療を目的としたかかりつけ歯科医の受診を勧める指導は適切である。

dO 老年期における口胞機能の侭下は7レイルを加速させる因子となるため、口

腔機能の維持 向上を目的とした lレーニングの指導は適切である。

[>1<8川町d:ライフステージ、離乳完了

期、幼児期、成人期、老年期

E掴最新歯科衛生士教本歯科予防処置論・歯科保健指導論第2版314-330、344
363 

ライフステージに応じた闘科保健指導ハンドプッ?65-71、91-94、1日8-110

ポイントチェック第5版⑤80

1961 脂質異常症の愚者への指導ポイン HLI隆司 a、b
脂質異常症とは、血清脂質値が異常値を示す疾患のことである。目覚症状に乏し

し症状がないまま動脈硬他となって血流の流れが悪くなり、進行すれば心筋梗塞や

脳梗寒などにより命の危険にさらされる。主な原因は、高脂肪分の食生活と運動不足

である。そのため、治療方法として食生活の改普が重要であり、歯科においても生活

習慣指導は必須となる。具体的には、動物性脂肪の摂取量を減らし、糖質の飲食物や

お酒も適度な量とする必要がある。また血清脂質値を下げるためには、運動とともに

企陶繊維、 n-3系多価不飽和脂肪酸 (EPA、DHA)、大豆製品などを積極的に摂取す

い iることも重要である。
1<8川町d:脂質異常曜、飽和脂肪酸、 IaO 中性脂肪値は、食事だけでなく清涼飲料水やアルコールの飲みすぎ、甘い菓
不飽和闘肪酸 | 子などを食べすぎても高くなるため、適切な量に抑える必要がある。

bO 肥満、糖尿病、脂質異常症ともに食物繊維を多く摂取することがポイントで
ある。

c x 乳製品は糖質やタンパク質、カルシウムなどをパランスよく摂れる食品であ
るため、低栄養改善の目的などでは積般的に摂取するが、手し脂肪(動吻位脂肪)

も含まれるため脂質異常症の患者では過剰摂取に注意が必要である。

dX 動物生脂肪に多く含まれる飽和脂肪酸は血清脂質値を高くヲるが、魚類に多

く含まれる n-3系多価不飽和脂肪酸 (EPA、DHA)は適切に摂取することで

血栓を防ぐ効果がある。

てj歯切なのはどれか。 2つ選ベロ

a 飲澗置を減らす。

b 食物抑制監を多〈棋るロ

C 乳製品を多く摂取する。

d n-3系多価不飽和脂肪酸の隈取量を

減らす。

園調'最新歯科衛生士教本歯科予防処置輸・歯科保健指導輸第2版292-2郎、 352-

353 

• 
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問題B 解答・解説

1991 日本人の食事摂取基準 (2020年版)におi医習 b、C
ける、高齢者男性 (65~74 歳)の摂取基準 I r日本人の食事摂取基準」は、健康晴進法の規定にもとづき、国民の他康の保持・

増進を図るうえで摂取することが望ましいエネルギーおよび栄養素の量の基準を定

めたものである。 5年ごとに改定され、 2020年版は、従来の健康の保持・増進、生活

習慣病の発症予防および重痕化予防の観点に加え、高齢者の低栄養やフレイルの予防

も視野に入れて策定されている。高齢者への食生活指導において、食事摂取基準を坦

解しておくことは重要であるロ

a X 65~74歳の高齢者男性の食掲の目標量は 7.5 g/FI未満である。なお、高Ilu圧

および慢性腎臓病 (CKD)の重症他予防のための食塩摂取量は、男女とも 6.0

g/旧未満である。

b 0 65~74歳の高齢者男性のタンパク質の推奨量は 60g/日である。フレイル予
防の観点からも、タンパク質摂取は震要である。

c 0 n-6 系脂肪酸の目安量は 65~74歳の男性で日 g/目、女性で 8g/日である。
dX 推定エネルギー必要量 (kcal/日)は、基礎代謝量 (kcal/日)X身体活動レベ

ルで求められる。 65~74成の男性では、身体活動レベル I で 2，050kcal/ EJであ
る。身体活動レベル Iで 1，550kcal/日というのは 65~74歳女性の推定エネル
ギー必要量である。

の組合せて守正Lいのはどれか。 2つ選べ。

a 食塩の目標畳 lOgm 
b タンパク質の推奨量 60 g(日

c n-6系脂肪酸の目安置←-9g(日

d 推定エネルギー必要量

(身体活動レベルI)一一1，550k回1/日

ルkBY叩 rd 白本人目食事摂取基準

回雪:1
カルシウム (Ca)、リン (p)、イオウ (S)、カリワム (K)、ナトリウム (Na)、1在

素 (CJ)、マグネシウム (Mg)の7種を多量元素(主要ミネラル)といい、その他の

ものを微量元素(微量ミネラル)という。微量ミネラルのなかにも、生体に必須であ

り食事から摂取Lなければならないものがある。

a X インスリンは、肺臓から分泌されるペプチドホルモンで、亜鉛の欠乏により

このかルモンの分泌は低下する。また、亜鉛の欠乏は味覚障害を引き起とすこ

とが知られている。

bO チロキシンは、甲状腺から分泌されるアミノ敵型ホルモンで、構成成分にヨ

ワ素を含んでいる。チロキシンは基礎代謝を)¥;if!1させる働きがある。

c X ピタミン B1Zは、化学名をコパラミンといい、分子内にコパルlを合んでい

る。欠乏により核酸合成が阻害され、巨W~芽球性貧血の原因となる。

dX ヘモグロビンは、政血球中に合まれる色素タンパク質で、分子内に鉄を合ん

でいる。酸素と結合し、体内の各細胞に酸素を供給している。

1971 主体分子と関掃の主将いミネラルとの組合

せで正しいのはどれか。 1つ選べ。

インスりン一一ー鉄

チロキシン一一一一ヨウ素

ビタミンB"一一亜鉛
ヘモグロピン コパルト

a 

b 

C 

d 

ルkeyword 微量ミネラル、甲状腺ホル
モン、ヨウ素

園調・最新歯科衛生士教本栄養と代謝1お 139、166、211-218

200 医ヨ:d
事例は生後 9~1lか月くらいの|時期である。生後 9 か月頃から離乳食は l 日 3 巨|に
し、商ぐきでつぶせる固さのものを与え、赤身の魚や肉やレパーを取り入れるなど工

夫する。徐々に蹴乳食の量を噌やL、食後の母乳または育児用ミルクは次第に減量さ

せ、中止していく。

aX 苦でつぶせる程度の硬さ(豆腐くらいの硬さ)のものを食べさせるのは離乳

中期の 7~8 か月ころである。

b X なめらかにすりつぶLた状態のものを、スプーンなどで下唇に合図Lて食べ
させるのは離乳初期の生後 5~6 か月ころである。

c X 歯で噛みつぶせる硬さのものを一口大に切ったものを与え、手づかみで食べ

るようになるのは雌乳完了期の生後 12~18 か月ころである。
dO 離手L後期の生後 9~11 か月ころは、歯ぐきでつぶせる硬さ(バナナくらいの
硬さ、大きさ 1cmくらい)のものを食べさせる。

闘関側に口角が偏移

百の左右運動 (0且噛

盟勤)

との|時期に過した離乳食形態はどれか。

すりつぶし機能獲得

摂食時の口腔および

口腔周幽の動き

lつ選ぺ。

a 舌でつぶせる硬さのもの

離乳事例を図に示すロ

上頓手L側切歯明出
手遊び

つかまりffち・つ

発達段階

たいtiよき

第2版日，-61

198 

栄養と代謝 158、167-1印

歯科予防処置論・歯科保健指導論

隠翠 d
食事バランスガイドはコマをイメージして作成されている。コマの粕は水・お茶を

示し、コマの最上段は主食を、 21段目(①の部分)は副菜を、 3段目は主菜を、最下

段は牛乳・乳製品と果物を、それぞれ示している。

aX 冷奴は主菜(肉、魚、卵、大豆料理)で、小鉢が主菜1つ (SV:サーピン
グ)に該当する。主菜は 1 日 3~5 つ (SV) 摂るのが望ましいとされている。

bX 食パンは主食(ごはん、パン、麺)で、 1枚が主食1つ (SV)に該当する。
主食は 1 日 5~7 つ (SV) 摂るのが望ましいとされている。

c X 目玉焼きは主菜で、]倒が主菜lつ (SV)に該当する。
dO 野菜妙めは副菜(野菜、きのこ、いも、海藻料理)で、 1皿が副菜2つ (SV)
に該当1る。ほうれん草のお浸Lなどの小鉢の腸合は、小鉢Iつが副菜1つ

(SV) に該当する。副菜は 1 日 5~6 つ (SV) 摂るのが望ましいとされているロ

E図最新歯科衛生士教本
最新歯科衛生士教本

食事ノ守ランスガイドを図に示すロ
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l
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l

b ヨークワレト状の山さのもの

C 歯でl噛みつぶせる硬さのもの栄養と代謝186-187E翻最新歯科衛生士教本
d 由ぐきでつぶせる硬さのもの

図雪:b
摂食鴨下とは、食物を認知し、口腔に取り込み、口腔、咽頭、食道を経て胃に送り

込まれるまでの反射運動による一連の過程である。先行期、準備期、口腔期、咽頭

期、食道期の5つのステ」ジ(過程)に分けられる。

①は準備期である。

bO ②は口腔期である。

CX ③は咽頭期である。

dX ④は食道期である。

歯科予防処置論・歯科保健指導捕第2版 314-321

201 

18i盟・最新歯科衛生士教本

摂食嚇下運動の過程を図に示す。

奪弘司匂時

ルkeyword 口腔機能由発達、離乳
C 

d 

いkeyword:童事バランスガイド、童品
群

①に該当する食品はどれか。 lつ選べo

a 冷奴

b 食ノミン

目玉焼き

野菜抄め

a X 
口腔明はどれか。 lつ選べ。

a ① 

b ② 

C ③ 

d ④ 第2版25-27匿週・最新歯科衛生士教本歯科予防処置輸・歯科保健指導論

最新歯科衛生士教本保健生態学第3版1回 1日7

ポイントチ工ツヲ第5版⑤1ω1ω
じ;'ke問。rd 摂食鵬下運動、口腔期

• 
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」 問題B 鱒解説 I 

2021 口腔清掃の自立度判定基準〈嗣BDR指|医習:a~ b 
標〉の舶はどれか。 2つ選べ。 I 高齢者(特に要介護高齢者)は、仁l腔衛生状態を良好に維持するために、口腔清掃

a うがい |の白立度がどの程度であるかを把握することが重要である。口腔清掃の自立度を評価

b 義歯着脱 |する際には、歯幡宮、合版、義歯装着を評価する rBDR指標」と、自発性、習慣性、

C フロッシング |有効生を評価する「口胞と義歯の清掃自立状況」からなる改訂 BDR指標を用いる。

d 商陪剤の使則

ルI<eyword 改訂BDR指標

改訂BDR指標

E 
D 

自立

白歯磨告(日rushing)

8 I~ぼ自分で磨く

a1 移動レて

82 寝床で

よ 部介助 7 

b 部分的には自分で磨く I0 

b1 座位在保つ

b2 座位は保てt~い

品|口義歯着脱のe山 reW田 ring)

時1a 自分で着脱する Ib 着脱のどちらかがで告Ic
|る|

円 うがい (Mouth円insing)

全介助

自分で磨けない

c1 座位、半座位在と

る

02 半座位もとれ芯

し1

自分ではまったく着脱

し芯し1

8 ブクブヲうがい在す 1b 7l<在口に含む程度はす 1c 7l<在口に吉むこともで
る | る | 告官い

自発性

a 自分から進んで清掃Ib いわれれば自分で吉掃Ic 自発生は芯ρ
口| する 1 する | 

~l_~ 電性
護18 毎日清掃する 1 b と告どき清掃する Ic ほとんど胃掃してい芯
お| 81 白2回以上 b1 週 1回以上 ! し1i| 昨日 1回程度 1 …以下 | 
|有効性情附到達操下}時間)

18 清掃具在的確に操作Ib清掃部間到達や刷10
レ、口腔内麿ほぼまん| 掃動作など、一部の清

80 
bO 

ハん芯く清掃できる | 掃行為で有効にでき芯

い傾向がある

清掃部位への到達や刷

掃動作1;):ど、多くの清

掃行為で有効にできて

い芯c¥

c X 清掃具の基本的な部位到達性や操作性を評価するが、アロッシングなどの歯

間部清掃用具については評価Lない。
dX 改訂BDR指標では、歯騒音の自立度について評価するが、歯磨剤の有無に

ついては評価しない。

函盟白最新歯科衛生士教本歯科予防処置論・歯科保健指導論第2版373-374

最新閣科衛生士教本高齢者闘科第2版78-80

ポイントチエッヲ第5版⑤112-113

」 問題B

2031 写真(別冊No.19)を別に示すロ

このスクリーニング検査はどわか。 1つ

選べ。

a FT 

b RSST 

c MWST 

d 咳テスト

ルkeyword反復睡制覇下テスト(RSST)

77 

陸IiI:b 
写真は反復l睦液鴨下テスト (RSS寸)を行っているところである D ttJ' 2指と第3指

で甲状軟骨を触知L、30秒間に何回嚇下できるかを測定する。 3回未満であれば摂食

目指下障害の可能性が高いと判定する。

a x FTとは、段階的7ードテストである。食形態の巣なる食物を利用Lたスク
\)~ニングテストである。

bO 

c x MWSl、は改訂水飲みテストである。 3mLの冷水を口腔底に注ぎ照下するよ

うに指示し、腕下後に「あ~J と発声させその状態を評価守る。

dX 咳テストとは、不出国性誤嚇のテストで咳峨反射の有無を評価する。不顕性誤

嚇とは、誤慨してもうまく「むせ」が起こらない状態である。超音波"'，もし

くはメッシュ式ネプライザ」を用いてクエン酸を口から吸わせ、むせが生ピる

かどうかで評価するロ

E極・最新歯科衛生士教本高齢者歯科第2版166-173
ポイントチェッタ第5版⑤114

加41 81歳の目性。脳梗塞で入院加療中であ|留ヨ:d

る。摂由嚇下司嗣1を開始する前にスクリー| 図は、認知機能のWJl価スケールである MiniMental State Examination (MMSE)の

ニンクうテストを行うことになったロ以下の|評価項目の Iつである。問題の検査では MMSEの f図形模写(構成能力)Jの項目を

凶を見ながら阿ビ図版を用紙に書き写すよ|評価している。 MMSEは「図形模写」を含めて「見当識(時間・場所)J r短期記憶」

う指示した。 1r計算・注意力J r遅延再生Jr呼称Jr文章埋解J r読み書き」などのIlの評価項目が

あり、図形を模写する以外にも文章を書いたり、紙を折ったりするなどの動作を伴

い、詔知機能を評価する。

aX 

b X 
c X 

dO 

この検査で把揮できるのはどれかJ つ|園調・最新歯科衛生士教本歯科予防処置論・歯科保健指導諭第2版 127、428

選ベロ i 最新歯科衛生士教本高齢者歯科第2版82-86
a 運動機能

b 口腔機能

c 生活機能

d 認知機能

ルkeyword 認知機能由評価、 MMSE

• 
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」 問題B 臨・鵬 I 

~ 

78 

陸望。b、c
写真はパテタイプのシリコーンゴム印象材である。ゴム質印象材は精密印象材であ

り、他の印象材よりも精度、刀法安定性に優れている。特にシリコーン印象材は、ゴ

ム質印象材の中で最も収縮が小さい。粘度によりパテタイプ(写真)、レギュラ」タ

イプ、インジェクションタイプに分類される。

aX 手の熱で硬化させてしまうおそれがある。

bO 硬化促進、印象精度の阻害を防くやため、ベースとキャタリストの色嗣が均一

になるよう鯨和する。

cO ラテックス製の手袋を使用Lて練和すると硬化不良を起こす可能性がある
ので、プラスチック製の手袋を着用する。

dX 練朝日する際は、ベースとキャタリストを薄くのばした状態にし、引っ張るよ

うに線利する。

2081 シリコ ンゴム印象材の写真(別冊No

22)を別に示す。

線和方法で正しいのはどれか。 2つ選べo

a 手を瓶めてから鯨和する。

b 色調が均ーになるよう練湘する。

C 練1日時はプラスチック製の手袋を使
用する。

d ベースとキャタリストを1しめなカ3ら
練和する。

却51 ある地域の保健センターでは、成人の嗣|降雪 ιC

同病予防としてPDCAサイクルに基つMた| 健康教育は PDCAサイクルに基づく展開が求められる。 PDCAザイク川は、 p

地主歯和嶋健活動を実施している。 I(Plan 計画)、 D (Dc 実施)、 C (Check 評価)、 A (Action 改善)という事業展
PDCAサイクルの CDJにあたる内容は|閲を行う進め方である。さらに、 Pの前にはR田町ch(嗣査)が求めら払まずは唄

状の実態把i屋を行った上で、問題点を抽出し計画を立てるとよい。このPDCAサイク
ルを繰り返すことにより、継続的かっ効果的な取り組みができる。

aX 歯科健診受診率は実施した事業に対する事業実績量となるため、アウトプツ

ト評価に相当する。

b X 現犬の課題の検証は実胞した活動に基づいて行う。

cO 爾周病に対する情報提供は、歯周病予防のための計画に基づいて実施するた

め、 D(実施)であるロ

dX 対象地域の現状を担艦するための既序資料を用いた分析は、 Pの前の

どれか。 1つ選べ。

a 歯科健診受診車の評価

b 歯周病に関する現状の課題の検証

c 女惚ミ者への歯周病に関する情報提供

d 過去の健診結果を用いた対象地蹴の

現犬の把握

じみ1<8川口rd シリコーンゴム印象材

Reserchにあたる。ルkeyword 地域保健活動、 PDCAサイ
ヲ)0

医!il:c 
二重仮:Nとは2種類の材料による仮封のことで、抜髄後や感染根管治療中に1慣用さ
れる方法であるロ①には除去が容易な材料、②には封鎖性の高い材料を使用する。テ

ンポラリ」ストッピングは封鎖性がきわめて低いため、仮封材②には不適である。

a X 

b X 

cO テンポラリ」ストツピングは除去が符易で、封鎖性はきわめて低い材料であ

る。二量仮封ではまずテンポラリーストッピングを填塞L、その上に酸化亜鉛
ユ」ジノ」ノレセメントや非ユージノール系セメント、水硬性仮封材など封鎖性

の高い材料を填塞する。

dX 酸1~亜鉛ユージノールセメントはレジン重合阻害を有するため、レジン系セ
メントとは併用しないD また限必亜鉛ユージノールゼメントは封鎖性が高いた

め、通常②に使用する。

第2n& 204-205 歯科診療補助輸E園。最新歯科衛生士教本
園ー最新歯科衛生士教本歯科予防処置論・歯利融僻論第2服部0-396

最新歯科衛生士教本保健生態学第3版232-239 二重仮封怯を図に示ヲ。209 

仮封材①

仮封材②

一 …
留翠:b
写真は唾液湿潤度検査を行っているところである。殴液の検査には、①う蝕に関連

Lた検査、 cg歯周疾患に関連した検査、③口腔乾燥に関連Lた検査がある。
aX 唾液緩衝能検査はう蝕に閣連した検査で、 pHメータ←または pII訊験祇の

色の変イじにより、酸性になった口腔車境を中性に戻す力(緩衝fjhl)を判定する o

bO Illfi:液湿潤度検査は口腔乾燥に関連した検査で、湿潤度検査紙を用いて、舌の

粘膜上の睡液湿潤度を測定する検査法である。

c X 唾液分泌量検査は口腔乾燥に関連した検査で、安静11も唾液分秘量と刺激時岬

液分泌量の測定があり、後者にはパラアインワックス、ガムテスト、サクソン

テストによる測定法がある。

dX 口腔水分量測定検査は口腔乾燥に関連した検査で、口腔水分計を用いて舌の

粘膜上の湿潤度を測定する簡便な検査法である。

:歯科診涙扇扇語一十

検査時の写真(別冊No.20)を別に示す。

c 唾液分泌量検査

d 仁l腔水台置測定検査

この検査はどれか。 lつ選ペロ

a 既液緩衝能食査

b 唾液湿潤度検査

ルl<eyword 睡液1m:潤関員査

206 

-

1

1

1

1

1

1

1

 

E国最新歯科衛生士教本歯科診療補助論第2版240..241
最新歯科衛生士教本歯科材料 108-119

ポイントチ工ツヴ第5版⑤ 168-169

仮封材①主②の組合せで適切なのはどれ

か。 lつ選べ。

① ②  

a 水硬性仮封材一一テンポラリース

トッピング

b カルポン酸系セメント テンポラ

リ ストッピング

C テンポラリーストッピング 酸イ七

亜鉛ユージノールセメント

d 酸化亜鉛ユージノ←ルセメン

l 仮封用軟賀レジン

第2版 87臨調・最新憶科衛生士数本歯科診療補助論

最新歯科衛生士教本臨床検査56-57

2肝| 廃棄物容器に表示するマークを図 (s川崎関 c
No.20に示す。 I 廃棄物は産業廃棄物と一般魔棄物に区分され、それぞれ特別管理廃棄物とそれ以外

この容器に格納する廃棄物はどれか。 1Iの廃棄物に区分される。歯科診療において排出される感染性廃棄物は特別管埋廃棄物

に相当する。感染性廃棄物は3種煩に分別し、パイオハザードマークのついた容需に

格納する。その際、容器の 7~8 割程度の分量に留める。

a X 血液など液状(または泥状)の感染性廃棄物は、赤色のパイオハザードマー

クが表示された容器に格納する。

bX 紙くずは血液などが付着していなければ一般廃棄物である。
cO 注射針やメスなどの鋭利なものは、血液が付着Lているかどうかに関わら

ず、黄色のパイオハザ」ドマークが表示された容器に格納する。

dX 使用済みグロープなど、血液や体液で汚染された回形状の感染性廃棄物は、

櫨色のパイオハザードマ←クが表示された容器に格納する。

つ選べ。

a 血液

b 紙くず

C 注射針

ルkeyword 二重仮封d 慣用済みグロープ

ル1<8yword 感染性廃棄物、パイオハ
ザードマ-?

• 

随盟・最新歯科衛生士教本歯科診療補助論第2版 44-45
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宇田F

|ご一一昨日 略醐 I 

80 

2121 酬の写真(別冊No.25)を川に示す。唱習。 b、C

全部床義歯の暁合採停で準備するのはど| 岐合採得とは、 t下顎の垂直的、および水平的位置関係を記録することである。全

部床義歯の唆合採得に使用する器材は、点ツトプレー「、唆合平両板、ハラフイン

ワックス、フェイスポウなどである。

aX ①はタッフルマイヤーリテーナーである。臼歯部隣接両のコンポジットレジ

ン修復に用いられる。

bO ②はパラ7インワックスである。義歯の仮床や校合堤、ろう義歯の製作のほ

か、攻合採得にも用いる。

cO③は唆合平岡板である。仮想頃合平面を設定するために用いる。
dX ④はコンパウンドである。精密印象採得の際に個人トレーの辺縁に軟佑Lて

盛り、筋任形成を行う時に用いる。

れか。 2つ選べ勺

a ① 

b ③ 

C ③ 

d ④ 

ジットレジンf~復を行うことになった。器

具の使用時の写真(別冊No.23)を別に示

す。

いkeyword 封麻義歯、阪合探得

操刊の留意点で正しいのはどれか。 2つ

選べ。

a 短時間で行う。

b 内然光下で行う。

医翻最新歯科草生士教本歯科補綴第2版印 1お

最新歯科衛生士教本 商科材料 130-131

213 14歳の女子。矯II治療で下顎第一小臼歯IIWf!ij:a、d
の抜爾を行うために来院した。口腔内診査| 下顎第一小臼歯は完全に明出していることから、己の抜歯は普通抜歯である。普通

を行い、館小臼向はすべて完全に前出L1抜歯の術式は、①口腔内洗浄、 Q 町野の消毒、③局所麻酔、④歯周恥帯の切離、⑤忠

ていることを確認Lた。端具の写真(別冊|歯の脱臼・抜歯、(必要に応じて喧根尖または歯周病巣の掻阻)、喧総合、⑧止Inlであ

No.26)を別に示す。 1る。

保存修復・歯内順法 48-49

歯科材料 163

歯科診療補助論第2版 122

園調。最新歯科衛生士数本

最新歯科衛生士教本

最新歯科衛生士教本

C 愚前を乾燥させて行う。

d ラパ←ダム装着下で行う。

じ;;'1.くey叩 rd:コンポジツトレジン修復、
シェードテイキンヴ

aO①はエレベーター(へーベル、抜歯挺子)であり、歯を脱臼古せるのに用い
る。

b x ②は破骨釦子である。破骨紺子は骨の鋭縁を切除するのに用いるため、普通
抜粛には使用しない。

c X ③は骨ヤスリである。骨ヤスりは骨聞を平坦にするのに用いるため、普通抜

歯には使用しない。

dO ④は下顎小臼用構鮒子である。抜歯紺子で把持できる歯は原則として紺子で
抜去する。

準布するのはどれか。 2つ選べ。

a ① 

b ② 

C ③ 

d ④ 

ラパータeム防湿→髄室闘拡天蓋除

去 →冠部歯髄除去 → 根管経路探索

211 

→ 仁王コ → 根管長測定 → 根部歯

髄除去 → 根智拡大田形成と清掃 → 

根管財薬 → 仮封 → ラパータeム附温

除去

函ヨー a、d
抜歯後の注意事項は①止血後の注意、②清潔の保持、③服薬、④入浴・運動、a:食

事、⑥飲酒・喫煙がある。

aO 抜歯翌日は、創部の消毒と状態を観察するために来院Lてもらう。
b x 抜歯後に服用する鎮痛薬は、止血後(麻酔が切れる前)にすぐに飲んでもら

う。これにより、痛みによって発現する中枢性感作を予防することができる。

c x 抜歯当日は血餅脱落を予防するため、頻繁な合鰍は控える。出血が止まらな
いときは、清潔なガーゼを丸めて創部にあて、 20分くらい噛んで圧迫止血を行

う。

dO 冷やすことによって、痔痛・腫脹古?抑えられる。ただし氷などで長時間冷や

すと腫脹恩部が硬くなって関口障害が起こるため、水で絞ったタオルなどで

1~21時聞を限度に冷やすのが適切である。

医掴・最新歯科衛生士教本 口腔外科・歯科麻酔141-146、234-240

最新歯科衛生士教本歯科診療淵助論第2版1回 157

ポイントチェッフ第5版④ 19-20

ポイントチエツヲ第5版⑤210

じ>keyword:普通抜歯、抜歯器具

園調最新歯科衛生士教本歯科診標補助捕第2版 126-127

最新歯科衛生士教本保存修復・歯内療法 151-152

最新歯科衛生士教本歯科機器92-97

ポイントチェック第5版⑤185

仁王ゴで使用する栴具はど札か。]つ選

ベ。

①

②

③

④

 

a

b

e

d

 
2141 抜歯桂の注意事項で正Lいのはどれかロ

2つ選べo

a 明日、消毒するため衆院してくださ

2101 23歳の女性。上顎前歯の変色を主訴とし|医圏 a、b
て来院した。上顎中切樹唇側面にコンポ| 写真は、修復材料の色を決定する際に用いるシェードガイド(色見本)である。コ

ンポジットレジン修復に先立ち、車、歯の色調に合ったコンポジツトレジンの色

(シエ ~r) を選択ヲる。

aO 色合わせに時間をかけると、忠歯とシェードガイドの色に目が慣れてしまい
色の判定が難しくなるため、短時間で行う ω

bO ユニットの照明灯下では、光源の1種類によって色の選択が困難となる。診療

室内に注ぎ込む自然光のもとで行うのが望ま Lいが、自然光に近い光源をもっ

照明灯 Fで行ってもよい。
c x 歯は乾燥していると不透明となり、本来の色調よりも出く見えてしまう。ま
た、唾更で濡れている状態の色が口腔内における自然な幽の色であるため、濡

れた商表面上で歯の色を判定する。

dX ラパーダムの色が背景にくると、色の錯覚を生じ、的確な色合わせが困難と

なる。したがって、色の選択はラパーダム装着前に実兆することが望ま Lい。

恨管治療(抜髄法)の手順を以 Fに、州医習:c
具の写真(別冊No出)を別に示す。 I根管口(根管の入口)は狭窄していることが多い。このtめ、根管への器具の挿入

や操作が容易に行えるように、あらかじめ入口を広げることを「根管口の漏斗状拡大」

(根管上部のフレアー形成)という。 Aは恨管口漏斗状拡大であり、ゲーツグリデン

ドリル、ピーソーリーマ一、ニッケルチタンロ」タリーアアイルが使用される。

aX ①はリーマ」で、根骨口漏斗状拡大後の根管拡大・形成で用いる。回転運動

させることで根管壁を切削する。

b x ②は H7アイルで、根管口漏斗状拡た殺の根管拡六・形成で用いる。細かく
往復運動させることで根管監を切削する。

cO ③はゲ」ヅグリデンドリルで、エンジン周回転切削器具として根管υ漏斗状

拡大に用いられる。

dX ④はラウンドパ」で、う蝕象牙質の除去や天蓋除去に用いられる。

ルksyword根管ロ漏斗状拡大
し泊。

b 鎮痛薬は麻酔が切れてから飲んでく

だ古いロ

C 出血が止まらないときは、よくうが

いをLてください。

d 痛みが出たら、盟都を冷たいタオル

などで冷やLてください。

E掴・最新歯科衛生士教本口腔外科・歯科麻酔幻8-2岨
最新歯科衛生士教本歯科診療補助輪第2版 155

ポイントチzッヲ第5版⑤212

いke川口rd:抜歯後四注意

• 



F 

82 

2151 5歳の女児。母親とともに定期健診を希|医習:a
望して来院した。歯科医院は初めての受診| 小児歯科では、小児の歯科治療に対する不安や恐怖を軽減して治療に適応できるよ

で、怖がる様子を示している。歯科治療中|うにするため、種々の行動療法(行動変容法)が用いられている。会話の内容から、

の樹科衛生士との合話を以下に示す。 I歯科衛生士が「これは何かわかるかなっ J Cこれは、お口の中をみる鋭だよ」と話し
母 刺歯医者さんに来るのを怖I(Tell)、デンタルミラ」を女児に見せ (Show)、「触ってみる?J l一緒にお口の中を
がって ようやく来ることができましたロ|見てみょうかつ」と実施 (Do)していることから、 TSD法を適応していることがわ

歯科衛生士 これは何かわかるかなワ |かる。

女児 0 ・" aO 

歯科衛生士 t こ札は、お口町中を見る鋭 bx モデリング法は行動療法の 1つで、兄弟や血の嵐児の治療風景や、歯科治療
だよ。触ってみるワ | に閑ヲるビデオなEを見せ、模倣学潤させる方法である。
女 児触ってもいいのつ c x トークンエコノミー法は行畠療法の lつで、適切に治療ができたことへのご
歯科衛生士一緒にお口の中を見てみよ| 褒美としてシ←Jレやカードなどを与え、それが一定数貯まったら欲しいものと

うか? 交換できるという方法であるロ

女 児 i うん。 dX ハンドオーバ」マウス法は抑制的対応法の1つである。興奮して一大声を出L

歯科衛生士が適用した対応法はどれか。| たり暴れたりする小児に対し、口を術者の手でふさぎ、話を聞ける状態をつく

1つ選べ。 I る万法である。話を聞き入れることができたら子を離すことを伝える o この手

a TSD法 | 法は説明を組即平できる小児でないと有効ではないため、低年齢児や障害児には

b モデりング法

C トークンエコノミ←法

d ハンドオーバーマウス法

ルkeyw町d:TSD法.行動療法(行動変
容Jま)

適さない。

留置・最新歯科崎生士数本小児歯科75-77
最新歯科晴生士教本商科診療補助論第2版185

刻61 85歳の男性。義富の作製を希望して米院直習 a、b
した。男性のBarthellnde:xの得点を表にIB町出ellndex(パーセルインデックス)は日本で最も使用されている ADL評価法
示す。 Iであり、食事、車椅子からベッドへの移動、整容、トイレ動作、入浴、歩仔、階段昇

I目白

食事

l['e精子からベッドへの移動

整容

トイレ動作

入浴

歩行

階段昇降

着替え

排恒コントロール

排血コントロール

得点

10 

15 

10 

5 

15 

10 

10 

10 

10 

この男性の機能的評固で正しいのはどれ

か。 2つ選べ。

a 食事は自立している。

b 歩行は自立Lている。

c 入浴は部分介助である。

d 整容は部分介助である。

ルl信仰町d 日制hellndex

|降、着替え、排便コントロール、排尿コントロ←ルの 10項目を評価する尺度である。

点数が高いほどADLが自立していることを意味しており、完全に自立している場合
は100点になる。この男性の合計得点はlω点であり、完全に自立している。
aO 食事は 10点が自立 5点が部分介助、 0点が全rI)Jである。

bO 歩行は 15 点が自立 (45m 以上の歩行)、1O~5 点が部分介助、 0 点が全介助

である。

c X 入浴は自立している。入浴は5点が自立、 0点が部分介助または不可能であ

る。

dX 整容は自立している。整容は5点が自立、 0点が部分介助または不可能であ

る。

臨調:最新歯科衛生士数本高齢者歯科第2版76-77

宇田

83 

」 問題B

2171 広削発達障害のある出者附する州l医習:b、d
で正しいのはどれか。 2つ選べ。

a 仙象的な表現で伝えるo

b 状況を説明し、行動を指示ヲる。

C できるだけ多くの情報を伝える。

d いつもと違う柏療を行うときは予告

Lておし

広汎性発達障害のある人は、状況から想像すること、変じに対応すること、耳で聞

いて埋解すること、多くの情報を整理すること、抽象的な表現や皮肉を浬解すること

などかの苦手である。その対応法として、状況を説明し行動を指示ヲる、いつもと違う

ときは前もって予告して安心させる、目で見て理解しやすいように示す、情報を整理

し余計なものをなくす、具体的に明確に伝える、などがある。

ルkeyword広汎性発運輝害

aX  抽象的な表現ではなく、具体的に明確に伝える。

bO 

c x 多くの情報を整理すると左が苦手であるため、情報を整理し、余計なものを
なくして伝える。

dO 

匿週 ι最新歯科衛生士教本障害者歯科第2版57-59

ポイントチエッヲ第5版⑤239

2181 40歳の訓。来院l時に持参した診察券にIm:a、d
貼付されたマーク明リ冊No訂)を別に示| 図は聴覚障害があることを表す「耳マーク」である。相手が「聞こえないJ C聞こ

す。 1えにくい」ごとを理解し、コミュニケーション法に配慮する必要isある。

ー般的な対応として正しいのはどれか。 aO 筆談の準備が必要である。

2つ選べ。 Ib X 聴覚障害であることと診療時の姿勢に直接の関連はない。
a 紙とベンを用意する。 cX 患者は口唇の動きを見て会話を浬拍手することもあるため、できる限りマスク

b 半座位で診療を行う。 1 を外L、口元が見えるよう半面で内吉合って対応する。

c 合話時は患者広妨から話しかける。 I dO 手話やジェスチャーも用いてわかりやすく誘導
d 診療室への入室H守はジェスチャーを

用いる。

ルlくe川町d 耳マーヲ、聴積障害

匿週・最新歯科衛生士数本障害者歯科第2版12，52-54 
最新歯科衛生士教本歯科診療補助輪第2版62

2191 酬の写真(別冊No，創刊に示す。直宮 a

適切な使用法はどれか。 lつ選ベロ | 写真はガラスパツジで、医療従事者の被曝線量を測定するものである。
a 医療従事者が装着する。 aO

b 1日使用するごとに廃棄する。 1 bX 一定の装着期間後 (4週間が多い)、パツジの測定器部分に光などを照射し線

C 女性の場合は胸部に装着する。 I 量を測定ヲる。

d 使用しない時はエックス線室内に保 cX 男性は胸部、女性は腹部に装着する。

管する。 dX 作業中に個人が携帯し、使用Lない時はエックス線の当たらない場所で保管

する。

いkeyword被曝線量、ガラスバッジ 18薗I最新歯科衛生士教本歯科放射線18-19
最新歯科衛生士教本歯科機器37-38

• 
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「

問題数 A B 

f9lJ1剖学 7 問 1~4 間111~ 113 

生化学 3 間5 問 114~115

生理学 6 問 6~8 問 116~118

病埋学 5 問 9~1J 間 119~120

微生物学 5 問 12~13 問 121~123

薬理学 5 問 14~16 問 124~125

口腔衛生学 15 問 17~23 問 126~133

衛生学・公衆衛生学 16 問 24~31 間 134~141

歯科衛生士概論 7 問 32~35 問 142~144 

臨床歯科総論 4 阿部~37 問 145~146

保存修復学 5 間 38~39 問 147~149

歯内療法学 5 間 40~42 間 150~151

歯周治療学 5 問 43~44 間 152~154

歯科補綴学 7 問 45~48 問 155~157

口腔外科学 7 問 49~51 問 158~161

歯科矯正学 7 問 52~55 問 162~164

小児歯科学 5 問 56~57 間 165~167

高齢者歯科学 5 問 58~60 問 168~169

障害児者歯科学 5 問 61~62 間 170~172

歯科予防処置 30 間 63~77 問 173~187

歯科保健指導 36 問 78~95 間 188~205

歯科診療補助 30 間 96~110 問 206~220

計 220 

220 I 65歳の男性。脳梗塞により入院し、拍療

を受付ている。口腔衛生管理を実施するこ

とになり、ベッドサイドで呼びかけたが反

応がない。痛み刺激を加えながら呼びかけ

を繰り返したところ、かろうじて開眼した。

Japan Coma Sと，Ieによる評価はどれか。

1つ選べ。

jCS2 

jCS30 

jCS100 

jCS2凹

科目別問題番号一覧表
陸雪 b
J apan Coma ScaleくJCS)は意識レベルの評価方法の1つであり、覚醒の程度によっ
て状態が分類される。分類の仕方から 3-3-9度方式ともよばれ、数値が大きくなるほ

ど意識障害が貰いことを示Lている。
※ rj仁S1 -3J rjCSII -20Jなどと記載されることも多いが、正しい表記では r1 J 

r II J r皿」は使わず、 rjCS3JrjCS20J と記載する。

Japan Coma Scale (JCS) 

判定 状態

意識清明とはいえ芯い状態

I 刺融をしなくても覚
2 
見当識障害がある(現在の場所、日時芯ど""思い

醒している状態 出せなし刊犬態)

3 自分の名前、生年月日在思い出せなし刊犬態

l口 普通の呼びか!才で容易IC開眼する状態

E 刺激すると覚醒する 2口 大きな声または体在ゆさぶると開眼する状態

状態 痛品刺激を加えつつ呼び力川ブ在繰り返すとかろう
30 
Uて開眼する状態

1口口 痛み刺激者与えると払いのける動作をする

E 刺激しても覚醒レな
Eコ口
痛み刺激在与えると子足在動かしたり顔在しがめ

い状態 たりする

300 痛み刺激L全く反応し芯い

a 

b 

c 

d 

いI<eyword:Japan Coma Scale 
(JCS) 

aX 

bO 反応がなく、痛み刺激を加えながら呼びかけを繰り返したところ、かろうじ

て閣眼したことから、 JCS30に該当する。

c X 

dX 

(出題教は当社予測による)

• 
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