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要約 :フッ化物洗口法経験学童におけるフィッシャーラ

ソトについて各々のシーラント適応基準の便益性をシュ

ミレーションにより比較 した｡臨床判断分析の手法を用

い,同一集団に対し,異なった4つの適応基準にそって

各々フィッシャーラントを実施する際にかかる費用を算

定した｡その結果,｢半年ごとの健診で検出されたう憲の

形成を伴わないStickyfissure｣をフィッシャーテント

の適応基準 とすることが一番便益性が高ったOまた,

フィッシャーラントの便益性には対象集団のう蝕看病状

況が大きく影響していた｡(索引用語 :フィッシャーラソ

ト,便益評価,臨床判断分析)

目 的

フィッシャーラソ トの高いう蝕予防効果については既

に多くの調査により認められている｡しかし,便益性に

ついては未だ明確ではない｡今回の研究は,フッ化物洗

口法を4歳より継続実施しう蝕レベルの低 くなった集団

に対してフィッシャーラソトを適応する場合の便益性を

評価すること,および, う蝕有病率がフィッシャーラン

トの便益性に与える影響を調べることを目的に行われ

た｡

対象および方法

評価対象としたフィッシャーラソトの適応基準は,塞

準1:半年ごとの健診で検出されたう嵩の形成を伴わな

いStickyfissure(以下 [SF]),基準 2:同一顎内の反

対側同名歯にう蝕を認めた歯牙 (以下 [反対側 う蝕]),

基準 3:小学校 1年時の第二乳臼歯 4本全てにう蝕を有

する児童の歯牙 (以下 [第二乳臼歯 う蝕]),基準4:全

ての歯牙,である｡まずシュミレーショソを行 うための

基礎情報を得る目的から,フッ化物洗口法を4歳より実

施してきた小学 1年生-3年生の健全な第一大臼歯,854

81

歯を選出した｡上記4つのそれぞれの基準に該当する第

一大臼歯について3年間の う蝕発生状況を見たO基準ご

との該当歯数およびう蝕発生歯数を表 1に示すO[SF]は

854歯車136歯であり, う蝕発生数は42歯(30.6%)であっ

た｡また[SF]でない歯牙718歯からのう蝕発生数は16歯

(2.2%)であった｡

臨床判断分析1)の手法により,まず,シーラソト処置に

関する判断樹 (図1)を作成した｡次に,異なった4つ

の適応基準にそって各々フィッシャーラントを実施する

際にかかる費用 (期待効用億)を一歯あた りで推定した｡

その際,フィッシャーラントには-歯あたり1,330円が,

う蝕処置には2,510円がレジン充填を行うものとし必要

と仮定した(効用債)Oシーラントが保持されている場合

のう蝕予防率は100%とし,また,脱落してもう蝕が検出

されない場合には1回のみ再シーラソト処置を行うもの

としたOシ-ラントの保持率は85.90/0,シーラント脱落

歯からのう蝕発生率は18.20/.と既報2)に従い仮定したO

なお, う蝕の発生は,シーラン ト処置を行わなければ本

来 う蝕が発生する歯 (う触発生歯)に対してのみ起こる

ものとした｡

結 果

表2に示したように,異なる適応基準でフィッシャー

ラントを実施した場合のう蝕予防率は,基準 1-4にお

いて,それぞれ59.1% (34.3/58歯),5.7%(3.3/58歯),

35.30/o(20.5/58歯),81,90/.(47.5/58)であったOまた,

臨床判断分析の結果推定された期待効用値は適応基準2

で一番小さく198.5円であったO以降,適応基準1,3,

4の順に期待効用値は上昇した｡

考 察

結果より総合的に評価すると,[SF]は-歯あたりにか

かる費用が289円と若干高い値を示したものの予防歯率

が59%と高いことから最も便益性の高い適応基準と考え

たC今回得られたフィッシャーラソトの便益性は対象集

団のう蝕看病状況により影響を受けることが考えられ

た｡そこで適応基準 1と適応基準4について,対象集団

のう蝕発生率を5%-100%の間で変化させた場合の感

度分析1)を行った｡その際 [SF]のう蝕発生に対する敏感

度と特異度は変化しないと仮定した.その結果,図2に

示したように対象集団のう蝕発生率が増加すると両基準

での期待効用値の差は少なくなり第一大臼歯のう蝕発生

率が80%を越えた時点で大小関係が逆転し適応基準 4の
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方が期待効用値 は低 くなった｡以上 よりフッ化物洗 口法

を実施 しう蝕 レベルの低 い集団では [SF]のように対象
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表1 各選定条件下での3年間のう蝕発生状況

条件 [SF] [反対側 う蝕] [第二乳臼歯 う蝕] [全歯牙]

該当歯からの発生数 42歯 (136) 4歯 (22) 25歯 (238) 58歯 (854)

非該当歯からの発生数 16歯 (718) 54歯 (832) 33歯 (616) 0歯 ( 2)

( )内は対象歯数

図1 シーラント処置の判断樹
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表2 期待効用値の比較

予防歯率 期待効用値

1

2

3

4

準

準

準

準

基

基

基

基

59.1% 289.2円

5.7 198.5

35.3 525.6

81,9 1519.6

円
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う蝕発生歯率

図2 う蝕発生歯率による感度分析

(●)-基準1;(△)-基準4.


