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抗血小板剤 ・抗凝固薬と歯科治療 

近年さまざまな理由で抗血栓薬を服用する人が増えています。これらの薬は、血液の流れをと

める、身体の正常な凝固系を抑制します。身体の組織の損傷された部位では通常,２段階にわけ

て血栓が作られます。第一段階は、損傷部位にて、血小板とよばれる小さな血球が互いに凝集

し栓の役割をします。この栓（血栓）が血管内の血流を遅くし、血液凝固の次のステップのた

めの骨組みを形成します。続いて、血液中の化学物質が互いに関連して血小板間の隙を埋め、

それにより血栓は安定化され、出血が止まるまでより強固なものとなります。 

アスピリン、Ticlid (ticlopidine), Plavix (clopidogrel) などの抗血小板剤は、血小板が互いに凝集

して血管に粘着するのを防ぐことで、血栓形成の第一段階に作用します。これらの薬は、 血

小板の寿命期間（７－１０日）にわたってその変化を非可逆的にもたらします。その効果は、

まだ薬剤にさらされていない新しい血小板を体がつくりだすときにのみ有効です。 

一方、ワーファリン（coumadin) のような抗凝固薬は、血液凝固系の第二段階に作用し、血栓

を安定化させる化学物質（蛋白）の生成を阻止します。ワーファリンは、これらの血液蛋白の

生成時のみ作用します。すなわち、薬剤が１００％の効果に達するのには数日かかり、また薬

剤の中断後も、その効果が減退するのには時間がかかるわけです。 さらに、抗凝固薬の用量が

変更される場合、このプロセスは徐々におこります。他に大切なこととしては、ワーファリン

の効果が多くの食物や薬物の影響をうけることであり、医師によって頻繁にモニターされる必

要があります。  

出血を伴う歯科治療例 

予防治療(歯のクリーニング) 

スケーリングとルートプレーニング 

（深いポケットのクリーニング） 

歯周外科治療（歯ぐきの治療） 

抜歯 

インプラント治療 

生検（バイオプシー） 

多くの歯科治療は、出血を伴う可能性があります。

(右参照) その出血をコントロールすることは、抗

凝固薬や抗血小板剤を服用中の患者さんにおいても、

多くの場合難しくはありません。しかし、これらの

薬の凝固系への作用効果および特定の歯科治療の際

の出血の可能性は、さまざまです。さらに、薬の服
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用量の変更や停止による全身へのリスクと、それぞれの治療内容に応じた出血のリスクとが比

較されることが不可欠です。 

かかりつけ歯科医は、間違いやもれのな

い完全な全身病歴を患者に求めます。必要とさ

れる情報としては、現在使用中のすべての薬剤、

かかりつけ医師名、抗血小板剤や抗凝固薬の服

用目的・予測される服用期間・薬剤効果につい

ての検査結果・薬害反応の有無などがあげられ

ます。歯科医は医師と連絡をとり、あるいは歯

科治療の前にいくつかの検査を必要とすること

もあります。（右参照）  さらに、口腔内の過

度の出血のリスクを避けるため、歯科治療前・

治療中・治療後においての注意がなされるでし

ょう。医師や歯科医師に相談なく、薬を止めた

り服用量を変更しないようにしてください。  

INR 

 INR とは“International Normalized Ratio” の略です。

これは主に、医療従事者によって、ワーファリン

(coumadin) を使用している患者の抗凝固状態を知るた

めに使われています。この検査値は一般にプロトロンビ

ン時間(PT)をおきかえたものです。抗凝固剤を使用中の

患者では、多くの場合 INR 値として 2.0 – 3.5 が指標と

されます。この数値により、抗凝固剤を使用していない

健康な人と比べて、患者において血栓ができるのにどれ

だけ時間がかかるか、おおよその予測がつきます。たと

えば、INR 値 2.0 の場合、凝固にかかる時間は健常者の

およそ２倍と考えられます。 

 

 

抗血小板剤 ・抗凝固薬について Q & A 

Q: 歯科治療の予約の前に、凝固時間（clotting times）をチェックする必要はあるの？ 

A:  服用薬の種類と行われる歯科治療の内容により、歯科医が治療の直前に特殊な血液検査を

必要とすることがあります。その検査は医師にとって、その薬剤が血液凝固系にどれほど影響

を及ぼしているかの指標になります。まれではありますが、薬の服用の中断が勧められる場合、

それは医師と歯科医師との相談によって決断されます。いつ、どのくらいの間、薬を中断する

べきか、いつ再開するべきかについて判断されます。これらの事項は明確にフォローされるべ

きです。 
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Q: 歯科治療前には、念のため抗血栓薬を中断するのがいいのでは？  

A:  以前は, 口腔内の過度の出血を恐れ、これらの薬は歯科治療前に中断されていました。しか

し、これまで多くの研究によって、抗血栓薬の中断は危険であることもあり、かつ、歯科治療

による深刻な出血は非常にまれであることが証明されてきました。さらに、口腔内の出血は、

圧迫・縫合・薬・抜歯窩のパッキングなどのいろいろな方法で歯科医院にてコントロールでき

ます。それゆえ、現在の歯科界においては、たとえ外科処置が行われる場合でも抗血栓薬が中

断されることはほとんどありません。  

Q:  歯科治療後の出血を最小限にするには、どんな方法をとればいいの？ 

 A:  侵襲度の高い歯科治療でも、術後の口腔内出血は簡単な手順をふむことでうまくコントロ

ールできます。たとえば、湿ったガーゼかティーバッグで約３０分間出血部位をしっかり圧迫

すればたいてい出血は止まります。患者は術後最低２４時間、つばを吐いたり口をすすいだり、

ストローを使ったりしないようにして、熱い飲み物や喫煙を避けるべきです。また、プレッツ

ェル・チップス・豆類など硬い食べ物は術後２、３日間避けるべきです。歯科医師により出血

を最小限に抑えるための薬が処方されることもあります。歯科医師の指示に従ってください。 

Q:  どの時点で、口腔内の出血について相談すればいいの？ 

 A:  術後の出血について心配な時はどんな場合でも、かかりつけ歯科医師あるいは口腔外科医

に遠慮なく相談してください。もし上記のようなあらゆる局所療法がとられ、それでも出血が

とまらない場合（出血が数時間以上続くような場合）や非常に大きな血栓（血塊）が見られる

場合は必ず相談してください。かかりつけ歯科医あるいは口腔外科医の緊急時連絡先を知って

おくべきで、そうでなければ近くの救急病院へ行くべきです。 

Q:  抗血小板剤 ・抗凝固薬を服用している場合、ほかにどんな注意が必要なの？ 

 A:  抗血栓薬を使用中に新たな薬が処方される場合、それを処方する医師にあなたが抗血栓薬

を使用していることを知らせることが大切です。薬局でも、薬物相互作用についてチェックさ

れるでしょう。不確かな時は、医師や歯科医師に相談して薬物相互作用のないことを確認して
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ください。また、痛み止め用市販薬のいくつかには抗血小板の作用があることを覚えていてく

ださい。さらに、ハーブなどの薬草や薬物は、抗凝固薬の効果を抑制または増強する場合があ

ることも覚えておいてください。市販薬であれ処方薬であれ、新たな薬を始める前に、血液抗

凝固剤を処方している医師に確認をとる必要があります。 

 

アメリカ心臓協会(American Heart Association, AHA)からの情報 

 “抗血小板剤 ・抗凝固薬ってどんな薬?”  

 参照 http://www.americanheart.org/presenter.jhtml?identifier=3009415  

“抗血小板剤” 

参照 http://www.americanheart.org/presenter.jhtml?identifier=4438 

“心筋梗塞と脳梗塞の予防におけるアスピリン効果” 

参照 http://www.americanheart.org/presenter.jhtml?identifier=4456  

このモノグラフに含まれる情報は、教育目的のみに作成されています。本情報は、専門医のア
ドバイス、診断、治療にかわるものではありません。健康状態についてのご質問は専門医療提
供者にご相談ください。本モノグラムに提供された情報のみに頼ることは、あなたの健康のリ
スクにつながります。 
 
 

オーラルメディシン米国アカデミー（THE AMERICAN ACADEMY OF ORAL MEDICINE ：AAOM) について 

  オーラルメディシン米国アカデミーは、デンタルメディシン米国アカデミーとして１９４５年に設立された非営

利団体（501c6）であり、１９６６年に現在の名称に改称されました。オーラルメディシン米国アカデミー会員

は、国際的に認識されるヘルスケアプロフェッショナルのグループを含む、複雑な全身疾患・口腔粘膜疾患・慢

性口腔顔面疼痛などを患う患者の口腔ケアに携わる専門医からなります。オーラルメディシンは、複雑な全身疾

患の口腔管理を担い、口腔顔面領域に影響を及ぼす医科関連疾患とその病態の診断および非外科的処置を担う歯

科専門分野です。 
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