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はじめに

　新型コロナウイルス感染症（COVID-19）はいまだ

解明されていない点が多く，ワクチンの開発も治験

段階に入っているものの，十分な有効性の確立には

まだ至っていない．多くの国において経済活動が再

開される一方で，いわゆる第二波が訪れ，新規の感

染者数は増加傾向にあるようだ．しかしながら，重

症化する患者数や死亡者数は一時期のピーク時と比

較すると，かなりの減少傾向にある．しかし，ワク

チンや特効薬が開発されCOVID-19による重症化や

死亡者が完全になくなるまでは，しばらく感染対策

をしながら生活を続ける“withコロナ時代”が続くこ

とが予想される．

　連載最終回となる今回は，このコロナ禍で人々の

意識はどのように変わり，それに対して私たち歯科

医療はどのような対応・転換をしていくべきなのか，

検討してみたい．

1 ．「コロナ」による生活の変化

　新型コロナウイルスの登場は，すべての人間に

とってあまりに想定外な脅威であり，誰もが今まで

に体験したことがないような状況に見舞われた．

　個人レベルでは，外出規制によりさまざまな行動

において自粛を強いられ，“STAY HOME”を合言葉

に，家に滞在する時間が非常に長くなった．

　日本人は世界的にも早期の段階でマスクを着用し，

手洗い・うがいを励行し，人から人への感染防御に

対する意識が諸外国と比較して高かった．密集を避
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けるために時差出勤をしたり，自宅で仕事をするリ

モートワークに切り替えたり，人との接触あるいは

感染の可能性がある媒体への接触を避ける行動を心

がけるようになった（図 1）．また， 3 密となる会食

や飲み会などがなくなり，健康を実感するビジネス

マンも多かったという．厚生労働省の発表によると，

4 月の全国の自殺者数は前年の 4 月に比べて340人

少ない1,474人で，18.7％減ったことがわかってい

る 1 ．これは，家族と一緒に過ごす時間が長くなり，

1 人になる時間が減ったことや，リモートワークな

どで仕事のストレスが軽減したことが原因と考えら

れている．

2 ．購買行動の変化

　自粛期間中の生活においては，ゲームや動画配信

サービス，電子書籍，出前やインターネット通販な

どの需要が高まり，人々の購買行動にも変化が見ら

れた 2 ．社会レベルでもっとも大きな影響を受けた

のは，人を集めることで収益を上げるビジネスモデ

ル，すなわち買い物，外食，旅行，ライブやアミュー

ズメント施設といった体験型のエンターテイメント

などで，人が密集する業態は軒並み休業を余儀なく

された．2019年11月に発刊された『2025年，人は「買

い物」をしなくなる』（望月智之著，クロスメディア・

パブリッシング）によると，2025年には購買行動のほ

とんどがインターネット通販または月額定額で使い

放題のサブスクリプションモデルに移行し，必要な

ものは考えなくてもAIが勝手にレコメンドしてく

れるようになることが示唆されている．一方で，イ

ンターネット購入では代替のきかない体験型店舗・

ビジネスだけが生き残る，と予想されていた．しか

し，ウイルスという未知の脅威の登場により，生き

残るはずの体験型店舗・ビジネスがもっとも打撃を

受けたことは，非常に衝撃的であり皮肉な結果で

あったように思う．しかし，一方でインターネット

通販という購買行動への移行は加速されたといえる

だろう．

3 ．非接触志向の継続

　新型コロナウイルスの感染経路は，接触や飛沫に

よる感染であることがわかっており，できるだけ多

くの人が共有するものには触れたくない，という非

厚生労働省による新型コロナウイルス感染症予防の啓発資料

図 1 a〜c　a：「密」を避けましょう．b：感染症対策．c：「新しい生活様式」の実践例．（各出典：内閣官房新型コロナウイルス感
染症対策推進室．新型コロナウイルス感染症対策．スマートライフのために．https://corona.go.jp/prevention/）

「新しい生活様式」の実践例

（１）一人ひとりの基本的感染対策

移動に関する感染対策

□感染が流行している地域からの移動、感染が流行している地域への移動は控える。
□発症したときのため、誰とどこで会ったかをメモにする。接触確認アプリの活用も。
□地域の感染状況に注意する。

感染防止の３つの基本：①身体的距離の確保、②マスクの着用、③手洗い

□人との間隔は、できるだけ２ｍ（最低１ｍ）空ける。
□会話をする際は、可能な限り真正面を避ける。
□外出時や屋内でも会話をするとき、人との間隔が十分とれない場合は、症状がなくてもマスクを

着用する。ただし、夏場は、熱中症に十分注意する。
□家に帰ったらまず手や顔を洗う。

人混みの多い場所に行った後は、できるだけすぐに着替える、シャワーを浴びる。
□手洗いは 秒程度かけて水と石けんで丁寧に洗う（手指消毒薬の使用も可）。

※ 高齢者や持病のあるような重症化リスクの高い人と会う際には、体調管理をより厳重にする。

（２）日常生活を営む上での基本的生活様式

□まめに手洗い・手指消毒 □咳エチケットの徹底
□こまめに換気（エアコン併用で室温を ℃以下に） □身体的距離の確保
□ 「３密」の回避（密集、密接、密閉）
□一人ひとりの健康状態に応じた運動や食事、禁煙等、適切な生活習慣の理解・実行
□ 毎朝の体温測定、健康チェック。発熱又は風邪の症状がある場合はムリせず自宅で療養

娯楽、スポーツ等

□公園はすいた時間、場所を選ぶ
□筋トレやヨガは、十分に人との間隔を

もしくは自宅で動画を活用
□ジョギングは少人数で
□すれ違うときは距離をとるマナー
□予約制を利用してゆったりと
□狭い部屋での長居は無用
□歌や応援は、十分な距離かオンライン

食事

□持ち帰りや出前、デリバリーも
□屋外空間で気持ちよく
□大皿は避けて、料理は個々に
□対面ではなく横並びで座ろう
□料理に集中、おしゃべりは控えめに
□お酌、グラスやお猪口の回し飲みは避けて

買い物

□通販も利用
□１人または少人数ですいた時間に
□電子決済の利用
□計画をたてて素早く済ます
□サンプルなど展示品への接触は控えめに
□レジに並ぶときは、前後にスペース

公共交通機関の利用

□会話は控えめに
□混んでいる時間帯は避けて
□徒歩や自転車利用も併用する

（３）日常生活の各場面別の生活様式

イベント等への参加

□接触確認アプリの活用を
□発熱や風邪の症状がある場合は参加しない

□テレワークやローテーション勤務 □時差通勤でゆったりと □ オフィスはひろびろと

□会議はオンライン □対面での打合せは換気とマスク

（４）働き方の新しいスタイル

※ 業種ごとの感染拡大予防ガイドラインは、関係団体が別途作成

図 1 a 図 1 b 図 1 c
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接触志向は今後も続いていくことが予想される．電

車の吊り革に触れないために，マイ吊り革がイン

ターネットでは人気商品となっていたり，貨幣に触

りたくないという意識からスマートフォンなどによ

るキャッシュレス決済を導入したりする人が増加し

ている．

　近年では，活用していない資産を共有・交換して

利用するシェアリングエコノミーが注目を集めてい

たが，カーシェア・民泊・服や日用品のシェアリン

グサービスなどについては，しばらく厳しい状況が

続くと考えられる．一方，Uber Eatsを筆頭に空き

時間を利用して出前をシェアするサービスなどは一

気に需要が高まった．また，オンラインでできる英

会話やヨガなど，スキルをシェアし，レクチャーす

る業態も需要が高まっている．

　歯科医院においては，前号でも述べたように，待

合室の雑誌や子ども向けの玩具などの共有物は今後

も徹去を継続することが望ましいだろう．また，器

具についてはできる限りディスポーザブルのものに

するか，患者ごとに滅菌することが強く推奨され

る．診療ユニットのワーキングテーブルの上にワッ

テ缶・薬瓶・バースタンドを常時設置しているクリ

ニックもあるが，できれば撤去し，患者ごとに滅菌

されたものを滅菌パックから取り出して使用するこ

とが望ましい．またレジンやセメントなど共有せざ

るをえないものについては，アルコール消毒を徹底

し，院内感染の防御に努めることが重要である．ま

た飛沫感染への対策として，クラスb滅菌器や口腔

外バキュームなどの導入は，今後より一層ニーズが

高まることが予想される（図 2〜 4）．

4 ．デジタル化の加速

　非接触志向が継続することにより，デジタル化も

当院における感染対策の一部

図 2　滅菌パックに入った器具．患者 1 名ごとに，それぞ
れ個別包装・滅菌された器具を使用することが推奨される．
図 3　ディスポーザブルの器具．できる限りディスポーザ
ブルの器具や材料の使用が推奨される．
図 4 a，b　当院で使用している口腔外バキューム（フリー
アーム・アルテオ-S，東京技研）．口腔外バキュームは今後
需要が高まることが予想される．

図 2 図 3
図 4 a 図 4 b
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加速していくことが予想される．もっとも使用頻度

が高い接触共有物は「貨幣」である．したがって，す

でに導入が進んでいたキャッシュレス決済の普及に

はさらなる拍車がかかることが予想される．当院で

も， 1 社だけではあるがキャッシュレス決済を導入

しており，最近では 1 日の来院患者数のうち 1 〜 2

割がこのキャッシュレス決済で会計を済ましている．

おそらく，決済会社を増やせば，さらに利用者数は

増えるだろう．

　また，厚生労働省は 3 月 4 日に「歯科診療におけ

る新型コロナウイルス感染症患者の増加に際しての 

電話や情報通信機器を用いた診療や処方箋の取扱い

について（現在は“歯科診療における新型コロナウイル

ス感染症の拡大に際しての電話や情報通信機器を用い

た診療等の時限的・特例的な取扱いについて”に名称変

更）」として，いわゆる電話またはインターネットを

介したオンライン診療の規制が緩和されている状態

だ．誌面の都合で詳細について解説することはでき

ないが，事前に予約を受け，オンラインにて問診・

診断を行い，状況に応じてFAXにて処方箋を発行す

るというのが大まかな流れとなっている．今後，急

な痛みをともなうような症状については，オンライ

ン診断による処方箋発行が一般的になる可能性も十

分にあるかもしれない．

　院内における医療従事者間の感染予防として，口

腔内スキャナを用いた印象採得では従来法のように

唾液の付着した印象材を扱う必要がなくなるため，

今後保険導入されれば一気に普及する可能性もある

かもしれない．

5 ．感染対策への意識の高まり

　いつ自分が感染するかわからない状況で，手指消

毒やうがいはインフルエンザの季節だけ励行するも

のではなく，日常生活の一部となった．自分でアル

コール消毒剤やウェットティッシュなどを持ち歩き，

他人の接触部位を清拭してから使用するなど，衛生

面を気にかける人も増加している．本誌 7 月号の髙

屋翔先生らの論文 3 において，「新型コロナウイルス

収束後，歯科医院を選ぶにあたり重要視する点」と

新型コロナウイルスに対する感染対策の提示

図 5　当院のホームページではTOPページに感染対策についてのリンクページを
設置している．

図 6　当院内で掲示している感染対策のポ
スター．
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いうアンケートへの回答として，「感染対策をきっ

ちりしている」がもっとも多かった．今後は，ホー

ムページや院内掲示などで，院内感染についての対

策を講じていることをしっかりとアピールすること

も重要になってくるだろう（図 5，6）．

6 ．健康観の向上

　感染を未然に防ぐために運動や食事などで免疫力

を高めることに関心が高まっている．その結果，人

びとの「病気になりたくない，健康でいたい」という

気持ち，すなわち健康観はいっそう高まっていくの

ではないだろうか．とくに，COVID-19の重症患者

および死者は高齢者が多かったことから，高齢者の

感染予防や免疫力に対する意識は高まり，寿命の延

伸につながることで高齢化社会がさらに加速するか

もしれない．

　歯科においても，口腔内への意識は高まっている．

前出の髙屋先生の論文においても，アンケートに回

答した1,500名のうち半数以上の人が，年に数回は

歯科医院を受診していると答えた 3 ．新型コロナウ

イルスへの予防策として口腔ケアが重要である，と

いう論文もあり，今後はますます口腔への健康観が

高まり予防歯科の需要が高まることが予想される 4 ．

　加えて，厚生労働省が 5 年に 1 度実施している歯

科疾患実態調査 5 によると，乳歯および永久歯のう

蝕・喪失歯数はすべて経時的に減少傾向にあること

が示されている．また，8020達成者数・歯磨きの頻

度・フッ化物塗布経験者はいずれも増加傾向にあり，

年々国民の口腔内への意識は高くなっていることは

明らかである．健康観が高まると，歯科の中の領域

でもニーズの変化が起きるかもしれない．予防が可

能なう蝕や歯周病は減少していくことが予想され，

それにともない欠損自体も減少していく．少子高齢

化に加え，健康観が高まることで，小児のう蝕も減

少していくだろう．一方で，高齢者を対象とした訪

問診療などはますますニーズが高まる．また，先天

的な要因である歯並びや親知らずなど矯正歯科，口

腔外科などの需要に変化はないだろう．また欠損は

減少するが，健康な歯を削りたくない・他の歯に負

担をかけたくない，という理由でインプラント治療

は今後増加するかもしれない．また，う蝕ではない

が審美を目的とした修復治療やメタルフリー化も需

要が高まることが予想される（表 1）．

7 ．セミナーの形態の変化

　新型コロナウイルスによって，今年予定されてい

たセミナーや講演会の多くが，中止または延期を

余儀なくされた．しかしながら，歯科における材

料や術式は日進月歩であり，アップデートを止め

ることはできない．そこで，webセミナー（近年では

ウェビナーとも呼ぶ）へ移行しているスタディグルー

プやメーカーも散見される．筆者が主宰しているス

タディグループITDでは，毎月東京医科歯科大学で

行っていた例会を今年度はすべてwebにて開催する

ことを決定した．これにともない，webでの開催を

SNS上で告知したところ，全国から参加希望が殺到

患者が減っていくと予想される領域 残る，または患者が増えていくと予想される領域

う蝕 訪問診療

歯周病 矯正歯科

欠損補綴 口腔外科

小児歯科 インプラント治療

- 審美を目的とした修復治療

表 1　withコロナ時代に生まれることが予想される歯科医療へのニーズの変化
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し，昨年まで50名程度であった会員数は一気に160

名に増加した．

　また，口腔内スキャナをはじめとしたデジタル

機器で著名な 3 Shape社は， 6 月19〜20日に“24H 

Global Symposium”をwebにて開催した．これは，

24時間をとおしてデジタルデンティストリーに造詣

の深いさまざまな国のスピーカーがリレー形式で登

壇する，前例のないセミナーである．世界中の歯科

医療従事者を対象とした大規模なwebセミナーとな

り，約3,700名の登録があった．僭越ながら，筆者

も日本代表として登壇させていただく機会に恵まれ，

本セッションには400名の視聴登録があったと伺っ

ている（図 7）．

　また， 6 月27〜28日に開催された日本補綴歯科学

会学術大会は，歯科では初の完全web上による学会

開催が行われた．スライドが進まない，講演途中で

インターネット接続が切断される，音声がクリアで

はない，といったトラブルも多くあったが，ほとん

どが演者側の問題であり，今後は演者にもweb配信

のリテラシーが求められる時代となる．

　webセミナーのメリットは，場所の確保や場所代

が必要ないこと（ただし，Live配信ソフトへの登録には

有料版もある），人数の制限がないこと，開催場所へ

の移動がないことなどが挙げられる．今までローカ

ルで開催していたセミナーが容易に全国あるいはグ

ローバルレベルに昇華されるという点では，非常に

大きなパラダイムシフトである．一方で，やはり実

際の対面とは異なり，演者の表情や身振り・手振り

といった臨場感には欠けることや，また実習などの

セミナーは不可能であること，セミナー後の懇親会

が困難であることなどから，従来の対面式セミナー

の需要がまったくないわけではない．また，技術

図 7 a，b　 3 Shape社が主催したwebセ
ミナー“24H Global Symposium”．世界中
から約3,700名の登録があった．

図 7 a
図 7 b
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的な障壁やネットリテラシーの問題もある．さらに，

webセミナーでは容易に視聴者が録画やスクリーン

ショットが可能であるため，今後は著作権に関する

問題も生じる可能性がある．将来的には，できるだ

け参加者の接触を避けるために，講義はweb上で視

聴し，実習は実際に集まって行う，いわゆる反転授

業という形態が一般的になるかもしれない（表 2）．

8 ．個人で発信する時代に

　このようにwebセミナーが教育の 1 つの形態とし

て浸透していくと，これまで週末に開催されていた

セミナーは減少し，それに費やしていた週末の時間

を，趣味や家族との時間に充てることができる．加

えて，Live配信だけではなく，録画したセミナーを

好きなときに視聴できるオンデマンド配信の環境が

整えば，移動中や空き時間に学ぶ機会を得ることが

でき学習形態は大きく変わる可能性がある．

　これまで，多くのセミナーはメーカーやスタディ

グループが主催することが一般的であったが，セミ

ナーのweb化にともない，SNSを中心にさまざまな

分野の役立つ知識を個人レベルで配信するようにな

るかもしれない．すでにYouTubeで動画を配信して

いる歯科医師もおり，今後はオンラインサロンなど

への広がりを見せる可能性もある．筆者は現在，歯

科医療従事者向け動画共有サービスの共同開発に携

わっており，今後はLive配信したセミナーを録画し，

このようなプラットフォームにてオンデマンド配信

することが可能となる． 9 月にローンチ予定なので，

活用していただければ幸いである（図 8）．

図 8　筆者が共同開発に携わっている歯
科医療従事者向けの動画共有プラット
フォーム『Dental Widget（デンタルウィ
ジット）』．2020年 9 月にローンチ予定．

表 2　従来の対面式セミナーとwebセミナーの違い

従来の対面式セミナー webセミナー

場所の確保や場所代 必要 原則不要（有料版あり）

人数制限 あり 原則なし（制限がある場合もあり）

場所による障壁 あり なし

臨場感 ある 欠ける

実習 可能 不可能

懇親会の開催 可能 困難

p089-096_TQ09_korona_maru.indd   95 2020/08/12   9:37



96 the Quintessence. Vol.39 No.9/2020—2148

緊急特別連載　withコロナ時代の歯科医療

おわりに

　本連載では 3 回にわたって，新型コロナウイルス

発生からのこれまでの経緯や，それに対する各歯科

医院の対応，そして今後「withコロナ時代の歯科医

療」がどうなっていくのかということについて，で

きるだけ時系列で，かつ事実に基づいて述べること

に努めた．この新型ウイルスが人類にもたらした脅

威は，人びとの生活を一変させ，これまでの常識を

覆すような事態を引き起こした．私たち歯科医療従

事者にとっても，今までなかったような対応に追わ

れ，診療体制にも変化が起きた．一方で，このコロ

ナ禍によって健康観が向上したり，デジタル化が加

速したりするなど，あるべき方向へ加速化した面も

否めない．コロナによって失ったことにクヨクヨす

るよりも，コロナによってもたらされた変化に全力

で適応し，そのなかで患者さんの信頼を勝ち得るた

めの歯科医療を模索することが，今私たちにできる

最大の努力ではないだろうか．

　状況が刻一刻と変化していくなかで，少し時期が

ズレてしまった内容もあるかもしれないが，その点

はご容赦いただければ幸いである．本連載が，これ

から迎える新しい歯科医療に適応するために，少し

でもお役に立つことを祈っている．
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