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■大豊町の歯科保健に関する取り組み■
時  期 乳児期
年  齢 0歳 1歳 2歳 3歳 4歳 5歳 6歳 7歳 8歳 9歳 10歳 11歳 12歳

■歯科講習■

すこやか健診での取り組み
■フッ素塗布（年4回）■
　　　　■2歳児歯科健診■

■学校保健法に定められた歯科検診
■食後の歯みがき等

■歯科検診&フッ素塗布（年2回）
■保育所巡回「歯みがき・栄養教室」
■保育所での歯みがき・点検の実施
　　　　　　　　　　　　　■フッ素洗口

内  容

学童期幼児期

よちよちサークルでの取り組み

保育所での取り組み

小学校での取り組み

2.02

3.2

2.02
2.4

1.37 1.26

0

0.5

1

1.5

2

2.5

3

3.5

H22春 H22秋 H23春 H23秋 H24春 H24秋

大豊町保育園児の平均むし歯本数（本）
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