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                    2013201320132013 年度年度年度年度    東京東京東京東京 SJCDSJCDSJCDSJCD 第第第第 2222 回例会の回例会の回例会の回例会のご案内ご案内ご案内ご案内    

清秋の候、皆様におかれましては益々ご健勝のこととお慶び申し上げます。清秋の候、皆様におかれましては益々ご健勝のこととお慶び申し上げます。清秋の候、皆様におかれましては益々ご健勝のこととお慶び申し上げます。清秋の候、皆様におかれましては益々ご健勝のこととお慶び申し上げます。    

さて来るさて来るさて来るさて来る 11111111 月月月月 17171717 日に開催されます日に開催されます日に開催されます日に開催されます 2013201320132013 年度東京年度東京年度東京年度東京 SJCDSJCDSJCDSJCD 第２回例会につきましてご連絡申し上げま第２回例会につきましてご連絡申し上げま第２回例会につきましてご連絡申し上げま第２回例会につきましてご連絡申し上げま

す。今回はインサービストレーニングとして、矯正医：与五沢す。今回はインサービストレーニングとして、矯正医：与五沢す。今回はインサービストレーニングとして、矯正医：与五沢す。今回はインサービストレーニングとして、矯正医：与五沢    文夫先生、補綴医：山﨑長郎先生ら文夫先生、補綴医：山﨑長郎先生ら文夫先生、補綴医：山﨑長郎先生ら文夫先生、補綴医：山﨑長郎先生ら

におけるにおけるにおけるにおける 30303030 年にわたる連携治療の成果を通し、矯正治療と補綴治療のタイアップに焦点を置き解説年にわたる連携治療の成果を通し、矯正治療と補綴治療のタイアップに焦点を置き解説年にわたる連携治療の成果を通し、矯正治療と補綴治療のタイアップに焦点を置き解説年にわたる連携治療の成果を通し、矯正治療と補綴治療のタイアップに焦点を置き解説

頂けます。午後の前半頂けます。午後の前半頂けます。午後の前半頂けます。午後の前半は、東京は、東京は、東京は、東京 SJCDSJCDSJCDSJCD 会員２名による、矯正治療を含めたケースプレゼンテーション。会員２名による、矯正治療を含めたケースプレゼンテーション。会員２名による、矯正治療を含めたケースプレゼンテーション。会員２名による、矯正治療を含めたケースプレゼンテーション。

後半は、新たな試みではありますが世界中の学会でのトレンドでもあるトリートメントプランニン後半は、新たな試みではありますが世界中の学会でのトレンドでもあるトリートメントプランニン後半は、新たな試みではありますが世界中の学会でのトレンドでもあるトリートメントプランニン後半は、新たな試みではありますが世界中の学会でのトレンドでもあるトリートメントプランニン

グセッションをおこないます。記念すべき第１回は土屋賢司先生によるケース提示、山﨑長郎先生グセッションをおこないます。記念すべき第１回は土屋賢司先生によるケース提示、山﨑長郎先生グセッションをおこないます。記念すべき第１回は土屋賢司先生によるケース提示、山﨑長郎先生グセッションをおこないます。記念すべき第１回は土屋賢司先生によるケース提示、山﨑長郎先生

コメンテーターという最強のメンバーでおこなわれます。非常に内容の充実した例会になりそうでコメンテーターという最強のメンバーでおこなわれます。非常に内容の充実した例会になりそうでコメンテーターという最強のメンバーでおこなわれます。非常に内容の充実した例会になりそうでコメンテーターという最強のメンバーでおこなわれます。非常に内容の充実した例会になりそうで

す。皆様お誘い合わせの上ご参加頂けますようお願い申し上げますす。皆様お誘い合わせの上ご参加頂けますようお願い申し上げますす。皆様お誘い合わせの上ご参加頂けますようお願い申し上げますす。皆様お誘い合わせの上ご参加頂けますようお願い申し上げます。。。。    

SJCDSJCDSJCDSJCD クレジットカード機能付き会員証を必ずお持ちください。クレジットカード機能付き会員証を必ずお持ちください。クレジットカード機能付き会員証を必ずお持ちください。クレジットカード機能付き会員証を必ずお持ちください。カード会社へお申込されていてカード作カード会社へお申込されていてカード作カード会社へお申込されていてカード作カード会社へお申込されていてカード作

成にお時間がか成にお時間がか成にお時間がか成にお時間がかかっている場合は必ずその旨を受付でお伝えください。カード作成のお申込かっている場合は必ずその旨を受付でお伝えください。カード作成のお申込かっている場合は必ずその旨を受付でお伝えください。カード作成のお申込かっている場合は必ずその旨を受付でお伝えください。カード作成のお申込ををををされてされてされてされて

いない方は午前９：００〜クレディセゾン会社の受付窓口にてお申込後、入場可能となります。この度いない方は午前９：００〜クレディセゾン会社の受付窓口にてお申込後、入場可能となります。この度いない方は午前９：００〜クレディセゾン会社の受付窓口にてお申込後、入場可能となります。この度いない方は午前９：００〜クレディセゾン会社の受付窓口にてお申込後、入場可能となります。この度

は大きなシステムの変更に伴いご不便おかけいたしますがよろしくお願いいたしますは大きなシステムの変更に伴いご不便おかけいたしますがよろしくお願いいたしますは大きなシステムの変更に伴いご不便おかけいたしますがよろしくお願いいたしますは大きなシステムの変更に伴いご不便おかけいたしますがよろしくお願いいたします    

日時日時日時日時            2020202013131313 年年年年 11111111 月月月月 17171717 日（日日（日日（日日（日））））        受付開始受付開始受付開始受付開始    9:309:309:309:30    / / / / 開演開演開演開演 10:0010:0010:0010:00〜〜〜〜17:0017:0017:0017:00            

会場会場会場会場            都市センターホテル都市センターホテル都市センターホテル都市センターホテル////コスモスホールコスモスホールコスモスホールコスモスホール 3F 3F 3F 3F     

所在地所在地所在地所在地        〒〒〒〒102102102102----0093 0093 0093 0093 東京都千代田区平河町東京都千代田区平河町東京都千代田区平河町東京都千代田区平河町 2222----4444----1 1 1 1 TELTELTELTEL    03(3265)821103(3265)821103(3265)821103(3265)8211    

----
--------講講講講
講講講講講講講講演演演演

演演演演演演演演----
--------    
        

｢｢｢｢矯正治療矯正治療矯正治療矯正治療の姿と立ち位置の姿と立ち位置の姿と立ち位置の姿と立ち位置｣｣｣｣                                                    よこさわ歯科矯正よこさわ歯科矯正よこさわ歯科矯正よこさわ歯科矯正    与五与五与五与五沢沢沢沢    文夫文夫文夫文夫先生先生先生先生    

「「「「矯正矯正矯正矯正----補綴患者における連携治療補綴患者における連携治療補綴患者における連携治療補綴患者における連携治療の成果の成果の成果の成果」」」」    

                                                                                                                                                原宿デンタルオフィス原宿デンタルオフィス原宿デンタルオフィス原宿デンタルオフィス山﨑山﨑山﨑山﨑    長郎先生長郎先生長郎先生長郎先生        
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「「「「TOOTH POSITION TOOTH POSITION TOOTH POSITION TOOTH POSITION の改善がもたらす臨床的意義の改善がもたらす臨床的意義の改善がもたらす臨床的意義の改善がもたらす臨床的意義」」」」                                                                                                                    

                                                                                                                                                                                                                上野上野上野上野    博司博司博司博司先生先生先生先生    

「「「「InterdInterdInterdInterdisciplinary Approach;Prosthodontic and Orthodontic perspectiveisciplinary Approach;Prosthodontic and Orthodontic perspectiveisciplinary Approach;Prosthodontic and Orthodontic perspectiveisciplinary Approach;Prosthodontic and Orthodontic perspective」」」」    

                                                                                                                                                        構構構構    義徳先生義徳先生義徳先生義徳先生    
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                                                                            講師講師講師講師    土屋賢司先生土屋賢司先生土屋賢司先生土屋賢司先生        コメンテーターコメンテーターコメンテーターコメンテーター    山﨑長郎先生山﨑長郎先生山﨑長郎先生山﨑長郎先生    

 



    
    ｢｢｢｢    矯正治療の姿と立ち位置矯正治療の姿と立ち位置矯正治療の姿と立ち位置矯正治療の姿と立ち位置    ｣｣｣｣                                                                            よこさわ歯科矯正よこさわ歯科矯正よこさわ歯科矯正よこさわ歯科矯正    与五沢与五沢与五沢与五沢    文夫文夫文夫文夫    

    

1965196519651965 年年年年        3333 月月月月    日本歯科大学卒業日本歯科大学卒業日本歯科大学卒業日本歯科大学卒業    

        4444 月月月月    同校矯正学教室大学院入学同校矯正学教室大学院入学同校矯正学教室大学院入学同校矯正学教室大学院入学    

1969196919691969 年年年年        3333 月月月月    日本歯科大学矯正学教室大学院修了日本歯科大学矯正学教室大学院修了日本歯科大学矯正学教室大学院修了日本歯科大学矯正学教室大学院修了    

        4444 月月月月    同校矯正学教室助手同校矯正学教室助手同校矯正学教室助手同校矯正学教室助手    

1970197019701970 年年年年        4444 月月月月    同校矯正学教室講師同校矯正学教室講師同校矯正学教室講師同校矯正学教室講師    

1971197119711971 年年年年        3333 月月月月    同校矯正学教室退職同校矯正学教室退職同校矯正学教室退職同校矯正学教室退職    

        4444 月月月月    米国ワシントン米国ワシントン米国ワシントン米国ワシントン D.C.D.C.D.C.D.C.にて矯正診療所勤務にて矯正診療所勤務にて矯正診療所勤務にて矯正診療所勤務    

1972197219721972 年年年年        9999 月月月月    帰国帰国帰国帰国        世田谷区にて矯正診療所開業世田谷区にて矯正診療所開業世田谷区にて矯正診療所開業世田谷区にて矯正診療所開業    

1973197319731973 年年年年        4444 月月月月    日本歯科大学矯正学教室非常勤講師日本歯科大学矯正学教室非常勤講師日本歯科大学矯正学教室非常勤講師日本歯科大学矯正学教室非常勤講師    

            東京医科歯科大学矯正学教室非常勤講師東京医科歯科大学矯正学教室非常勤講師東京医科歯科大学矯正学教室非常勤講師東京医科歯科大学矯正学教室非常勤講師    

1975197519751975 年年年年        3333 月月月月    日本歯科大学矯正学教室非常勤講師退職日本歯科大学矯正学教室非常勤講師退職日本歯科大学矯正学教室非常勤講師退職日本歯科大学矯正学教室非常勤講師退職    

1976197619761976 年年年年        4444 月月月月    港区に矯正診療所開設港区に矯正診療所開設港区に矯正診療所開設港区に矯正診療所開設    

2004200420042004 年年年年        1111 月月月月    日本矯正歯科協会設立（日本矯正歯科協会設立（日本矯正歯科協会設立（日本矯正歯科協会設立（JIOJIOJIOJIO）代表理事）代表理事）代表理事）代表理事    

            日本歯科矯正医認定医機構（日本歯科矯正医認定医機構（日本歯科矯正医認定医機構（日本歯科矯正医認定医機構（JBOJBOJBOJBO）審査委員長）審査委員長）審査委員長）審査委員長    

2011201120112011 年年年年        6666 月月月月    日本歯科矯正専門医学会（日本歯科矯正専門医学会（日本歯科矯正専門医学会（日本歯科矯正専門医学会（JSOJSOJSOJSO）顧問）顧問）顧問）顧問    

    

    社会に表現される医療の姿は、取り巻く社会の環境を色濃く反映する。一方、学問は環境の影響社会に表現される医療の姿は、取り巻く社会の環境を色濃く反映する。一方、学問は環境の影響社会に表現される医療の姿は、取り巻く社会の環境を色濃く反映する。一方、学問は環境の影響社会に表現される医療の姿は、取り巻く社会の環境を色濃く反映する。一方、学問は環境の影響

を受けて停滞することはあるが、時間の経過とともに業績は蓄積されるため後退することはない。を受けて停滞することはあるが、時間の経過とともに業績は蓄積されるため後退することはない。を受けて停滞することはあるが、時間の経過とともに業績は蓄積されるため後退することはない。を受けて停滞することはあるが、時間の経過とともに業績は蓄積されるため後退することはない。

現在あるような矯正治療法が確立して久しいが、果たして歯科矯正の臨床結果は時代が進むにつれ現在あるような矯正治療法が確立して久しいが、果たして歯科矯正の臨床結果は時代が進むにつれ現在あるような矯正治療法が確立して久しいが、果たして歯科矯正の臨床結果は時代が進むにつれ現在あるような矯正治療法が確立して久しいが、果たして歯科矯正の臨床結果は時代が進むにつれ

て向上しているだろうか。私の中では、おしなべた矯正医療の実際の姿は、下降していると思ってて向上しているだろうか。私の中では、おしなべた矯正医療の実際の姿は、下降していると思ってて向上しているだろうか。私の中では、おしなべた矯正医療の実際の姿は、下降していると思ってて向上しているだろうか。私の中では、おしなべた矯正医療の実際の姿は、下降していると思って

いるいるいるいる。臨床家として大切な資質には、知識、技術、経験、人間性を挙げることができる。それらが。臨床家として大切な資質には、知識、技術、経験、人間性を挙げることができる。それらが。臨床家として大切な資質には、知識、技術、経験、人間性を挙げることができる。それらが。臨床家として大切な資質には、知識、技術、経験、人間性を挙げることができる。それらが

互いにバランスよく機能することによって，好ましい形で臨床医療がもたらされるだろう。互いにバランスよく機能することによって，好ましい形で臨床医療がもたらされるだろう。互いにバランスよく機能することによって，好ましい形で臨床医療がもたらされるだろう。互いにバランスよく機能することによって，好ましい形で臨床医療がもたらされるだろう。    臨床臨床臨床臨床

に従事するには、まずは知識が必要だが、知識の基となるのは学問であり，学問は蓄積されることに従事するには、まずは知識が必要だが、知識の基となるのは学問であり，学問は蓄積されることに従事するには、まずは知識が必要だが、知識の基となるのは学問であり，学問は蓄積されることに従事するには、まずは知識が必要だが、知識の基となるのは学問であり，学問は蓄積されること

によって前進し続ける。によって前進し続ける。によって前進し続ける。によって前進し続ける。    

技術は術者自体の技術とそれを補完する工学的な技術がある。工学的な技術は社会の経済力等の技術は術者自体の技術とそれを補完する工学的な技術がある。工学的な技術は社会の経済力等の技術は術者自体の技術とそれを補完する工学的な技術がある。工学的な技術は社会の経済力等の技術は術者自体の技術とそれを補完する工学的な技術がある。工学的な技術は社会の経済力等の

影響を受けるが継承されて前進し続ける。術者自体の技術的スキルは、修練する密度と時間に関連影響を受けるが継承されて前進し続ける。術者自体の技術的スキルは、修練する密度と時間に関連影響を受けるが継承されて前進し続ける。術者自体の技術的スキルは、修練する密度と時間に関連影響を受けるが継承されて前進し続ける。術者自体の技術的スキルは、修練する密度と時間に関連

して上達していく。しかし、人の技術は個人の中に集積されして上達していく。しかし、人の技術は個人の中に集積されして上達していく。しかし、人の技術は個人の中に集積されして上達していく。しかし、人の技術は個人の中に集積されるものなので、知識ほどに個人へ伝承るものなので、知識ほどに個人へ伝承るものなので、知識ほどに個人へ伝承るものなので、知識ほどに個人へ伝承

はできない。経験はより絶対的な時間に支配されるが密度や個人の感受性との関わりも強い。経験はできない。経験はより絶対的な時間に支配されるが密度や個人の感受性との関わりも強い。経験はできない。経験はより絶対的な時間に支配されるが密度や個人の感受性との関わりも強い。経験はできない。経験はより絶対的な時間に支配されるが密度や個人の感受性との関わりも強い。経験

は、ときに学問を超えて問題を解決する程に臨床医療にとって貴重な要素だが、経験もまたそのまは、ときに学問を超えて問題を解決する程に臨床医療にとって貴重な要素だが、経験もまたそのまは、ときに学問を超えて問題を解決する程に臨床医療にとって貴重な要素だが、経験もまたそのまは、ときに学問を超えて問題を解決する程に臨床医療にとって貴重な要素だが、経験もまたそのま

ま次に引き継ぐことはできない。ま次に引き継ぐことはできない。ま次に引き継ぐことはできない。ま次に引き継ぐことはできない。    

人間性は医療人としての最も根幹をなす資質と言える。習得した知識や技や経験を具体的にどの人間性は医療人としての最も根幹をなす資質と言える。習得した知識や技や経験を具体的にどの人間性は医療人としての最も根幹をなす資質と言える。習得した知識や技や経験を具体的にどの人間性は医療人としての最も根幹をなす資質と言える。習得した知識や技や経験を具体的にどの

ように生かして展開するか、その判断はその人の人間性に基づく。ように生かして展開するか、その判断はその人の人間性に基づく。ように生かして展開するか、その判断はその人の人間性に基づく。ように生かして展開するか、その判断はその人の人間性に基づく。    

実はこの人間性こそが環境の影響を最も受けやすい。その結果、現今の表層の矯正医療の姿は、実はこの人間性こそが環境の影響を最も受けやすい。その結果、現今の表層の矯正医療の姿は、実はこの人間性こそが環境の影響を最も受けやすい。その結果、現今の表層の矯正医療の姿は、実はこの人間性こそが環境の影響を最も受けやすい。その結果、現今の表層の矯正医療の姿は、

臨床経験や学問の蓄積を無視したかのよ臨床経験や学問の蓄積を無視したかのよ臨床経験や学問の蓄積を無視したかのよ臨床経験や学問の蓄積を無視したかのような、逆行した臨床形態がまかり通っている。うな、逆行した臨床形態がまかり通っている。うな、逆行した臨床形態がまかり通っている。うな、逆行した臨床形態がまかり通っている。    

歯科矯正学は、既存の枠組みの中ではすでにほぼ追求し尽くされている。良く言えば完成されて歯科矯正学は、既存の枠組みの中ではすでにほぼ追求し尽くされている。良く言えば完成されて歯科矯正学は、既存の枠組みの中ではすでにほぼ追求し尽くされている。良く言えば完成されて歯科矯正学は、既存の枠組みの中ではすでにほぼ追求し尽くされている。良く言えば完成されて

おり、悪く言えばこれ以上の画期的な進歩はないだろう。今回テーマとして掲げられているおり、悪く言えばこれ以上の画期的な進歩はないだろう。今回テーマとして掲げられているおり、悪く言えばこれ以上の画期的な進歩はないだろう。今回テーマとして掲げられているおり、悪く言えばこれ以上の画期的な進歩はないだろう。今回テーマとして掲げられている Inter Inter Inter Inter 

disciplinary dentistry disciplinary dentistry disciplinary dentistry disciplinary dentistry ［連携歯科医療（演者訳）］は，山崎先生と私の間では１９７０年代から［連携歯科医療（演者訳）］は，山崎先生と私の間では１９７０年代から［連携歯科医療（演者訳）］は，山崎先生と私の間では１９７０年代から［連携歯科医療（演者訳）］は，山崎先生と私の間では１９７０年代から

行なわれており，その基本は今もって何も変わっていない。行なわれており，その基本は今もって何も変わっていない。行なわれており，その基本は今もって何も変わっていない。行なわれており，その基本は今もって何も変わっていない。    

今回は，これまで私自身が行なってきた矯正臨床経験の具体的な様をご覧頂き、それを通じて、今回は，これまで私自身が行なってきた矯正臨床経験の具体的な様をご覧頂き、それを通じて、今回は，これまで私自身が行なってきた矯正臨床経験の具体的な様をご覧頂き、それを通じて、今回は，これまで私自身が行なってきた矯正臨床経験の具体的な様をご覧頂き、それを通じて、

矯正治療によって何ができるか、何ができないかを感じて頂き、補綴その他の歯科領域にとって矯矯正治療によって何ができるか、何ができないかを感じて頂き、補綴その他の歯科領域にとって矯矯正治療によって何ができるか、何ができないかを感じて頂き、補綴その他の歯科領域にとって矯矯正治療によって何ができるか、何ができないかを感じて頂き、補綴その他の歯科領域にとって矯

正治療をどのように結びつけることができるか、新たな歯科医療の可能性を考えて各位の臨床に生正治療をどのように結びつけることができるか、新たな歯科医療の可能性を考えて各位の臨床に生正治療をどのように結びつけることができるか、新たな歯科医療の可能性を考えて各位の臨床に生正治療をどのように結びつけることができるか、新たな歯科医療の可能性を考えて各位の臨床に生

かして頂けたらと期待します。かして頂けたらと期待します。かして頂けたらと期待します。かして頂けたらと期待します。    

    



                                                                                                                                                        

        

｢矯正｢矯正｢矯正｢矯正----補綴患者における連携治療の成果｣補綴患者における連携治療の成果｣補綴患者における連携治療の成果｣補綴患者における連携治療の成果｣                原宿デンタルオフィス原宿デンタルオフィス原宿デンタルオフィス原宿デンタルオフィス    山﨑長郎山﨑長郎山﨑長郎山﨑長郎    
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矯正治療は、従来、その開始から終了まで矯正医が単独で行う事が多かった。しかしながら、成人矯正治療は、従来、その開始から終了まで矯正医が単独で行う事が多かった。しかしながら、成人矯正治療は、従来、その開始から終了まで矯正医が単独で行う事が多かった。しかしながら、成人矯正治療は、従来、その開始から終了まで矯正医が単独で行う事が多かった。しかしながら、成人

矯正では、欠損歯列・矮小歯などの症状に加え、根管治療・歯周治療・抜歯・インプラント等々の矯正では、欠損歯列・矮小歯などの症状に加え、根管治療・歯周治療・抜歯・インプラント等々の矯正では、欠損歯列・矮小歯などの症状に加え、根管治療・歯周治療・抜歯・インプラント等々の矯正では、欠損歯列・矮小歯などの症状に加え、根管治療・歯周治療・抜歯・インプラント等々の

問題も含んでいる。さらに、補綴治療を必要とする症例と全く必要ではない症例とでは、その複雑問題も含んでいる。さらに、補綴治療を必要とする症例と全く必要ではない症例とでは、その複雑問題も含んでいる。さらに、補綴治療を必要とする症例と全く必要ではない症例とでは、その複雑問題も含んでいる。さらに、補綴治療を必要とする症例と全く必要ではない症例とでは、その複雑

さには圧倒的な差がある。当然、矯正・補綴治療には長期間を要するさには圧倒的な差がある。当然、矯正・補綴治療には長期間を要するさには圧倒的な差がある。当然、矯正・補綴治療には長期間を要するさには圧倒的な差がある。当然、矯正・補綴治療には長期間を要するうえ、矯正治療の前、治療中、うえ、矯正治療の前、治療中、うえ、矯正治療の前、治療中、うえ、矯正治療の前、治療中、

そして終了後に一般治療も必須となる。そこで、これからの矯正・補綴の治療に不可欠となってくそして終了後に一般治療も必須となる。そこで、これからの矯正・補綴の治療に不可欠となってくそして終了後に一般治療も必須となる。そこで、これからの矯正・補綴の治療に不可欠となってくそして終了後に一般治療も必須となる。そこで、これからの矯正・補綴の治療に不可欠となってく

る要件がインターディスプリナリー・マネージメントである。まず最初に、かなり突き詰めた症例る要件がインターディスプリナリー・マネージメントである。まず最初に、かなり突き詰めた症例る要件がインターディスプリナリー・マネージメントである。まず最初に、かなり突き詰めた症例る要件がインターディスプリナリー・マネージメントである。まず最初に、かなり突き詰めた症例

分析を行う。そこで治療目的を明確にし、治療ゴールのイメージを想定する。しかも、これら全体分析を行う。そこで治療目的を明確にし、治療ゴールのイメージを想定する。しかも、これら全体分析を行う。そこで治療目的を明確にし、治療ゴールのイメージを想定する。しかも、これら全体分析を行う。そこで治療目的を明確にし、治療ゴールのイメージを想定する。しかも、これら全体

に亘って矯正医と一般医の間に共通のコンセンサスを確立しておく。こうして初めて、精緻で綿密に亘って矯正医と一般医の間に共通のコンセンサスを確立しておく。こうして初めて、精緻で綿密に亘って矯正医と一般医の間に共通のコンセンサスを確立しておく。こうして初めて、精緻で綿密に亘って矯正医と一般医の間に共通のコンセンサスを確立しておく。こうして初めて、精緻で綿密

な治療計画が立案出来、各専門医が合理的で洗練された治療を十分に行う事が出来るのである。そな治療計画が立案出来、各専門医が合理的で洗練された治療を十分に行う事が出来るのである。そな治療計画が立案出来、各専門医が合理的で洗練された治療を十分に行う事が出来るのである。そな治療計画が立案出来、各専門医が合理的で洗練された治療を十分に行う事が出来るのである。そ

して、そこにそれを支える熱意と粘り強さが加わして、そこにそれを支える熱意と粘り強さが加わして、そこにそれを支える熱意と粘り強さが加わして、そこにそれを支える熱意と粘り強さが加われば、完璧な治療の達成もさほど困難な事ではなれば、完璧な治療の達成もさほど困難な事ではなれば、完璧な治療の達成もさほど困難な事ではなれば、完璧な治療の達成もさほど困難な事ではな

くなるであろう。くなるであろう。くなるであろう。くなるであろう。    

    矯正治療と補綴治療のタイアップに焦点をあて、矯正治療と複雑な治療とを、いかにマネージメ矯正治療と補綴治療のタイアップに焦点をあて、矯正治療と複雑な治療とを、いかにマネージメ矯正治療と補綴治療のタイアップに焦点をあて、矯正治療と複雑な治療とを、いかにマネージメ矯正治療と補綴治療のタイアップに焦点をあて、矯正治療と複雑な治療とを、いかにマネージメ

ントすべきかを、５つの項目と症例を通して解説したいと思う。ントすべきかを、５つの項目と症例を通して解説したいと思う。ントすべきかを、５つの項目と症例を通して解説したいと思う。ントすべきかを、５つの項目と症例を通して解説したいと思う。    

    

    

矯正・補綴治療のガイドライン矯正・補綴治療のガイドライン矯正・補綴治療のガイドライン矯正・補綴治療のガイドライン    

１、治療目的の確認１、治療目的の確認１、治療目的の確認１、治療目的の確認    

２、治療ゴールの想定２、治療ゴールの想定２、治療ゴールの想定２、治療ゴールの想定    

３、治療順序の組立３、治療順序の組立３、治療順序の組立３、治療順序の組立    

４、治療時の歯肉・Ｘ４、治療時の歯肉・Ｘ４、治療時の歯肉・Ｘ４、治療時の歯肉・Ｘ−−−−線の評価線の評価線の評価線の評価    

５、補綴治療との連携５、補綴治療との連携５、補綴治療との連携５、補綴治療との連携    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    



「「「「TOOTH POSITION TOOTH POSITION TOOTH POSITION TOOTH POSITION の改善がもたらす臨床的意義」の改善がもたらす臨床的意義」の改善がもたらす臨床的意義」の改善がもたらす臨床的意義」                                上野歯科医院上野歯科医院上野歯科医院上野歯科医院    上野博司上野博司上野博司上野博司    

    

    所属所属所属所属    東京東京東京東京 SJCDSJCDSJCDSJCD    

                日本矯正歯科学会日本矯正歯科学会日本矯正歯科学会日本矯正歯科学会    

                日本顎咬合学会日本顎咬合学会日本顎咬合学会日本顎咬合学会    

経歴経歴経歴経歴    1996199619961996 年年年年    日本歯科大学卒業日本歯科大学卒業日本歯科大学卒業日本歯科大学卒業    

            1996199619961996 年年年年    東京都内の歯科医院にて勤務東京都内の歯科医院にて勤務東京都内の歯科医院にて勤務東京都内の歯科医院にて勤務    

            1999199919991999 年年年年    上野歯科勤務上野歯科勤務上野歯科勤務上野歯科勤務    

            2006200620062006 年年年年    同院長同院長同院長同院長    

    現代の歯科臨床において、過去と異なってきたものとは何であろう。現代の歯科臨床において、過去と異なってきたものとは何であろう。現代の歯科臨床において、過去と異なってきたものとは何であろう。現代の歯科臨床において、過去と異なってきたものとは何であろう。    

例として、進化してきたマテリアルを駆使し、歯質の切削量を可及的に少なくして、健全歯質を温例として、進化してきたマテリアルを駆使し、歯質の切削量を可及的に少なくして、健全歯質を温例として、進化してきたマテリアルを駆使し、歯質の切削量を可及的に少なくして、健全歯質を温例として、進化してきたマテリアルを駆使し、歯質の切削量を可及的に少なくして、健全歯質を温

存できるようになってきた事などが挙げられる。不幸にして加療する必要が生じた場合、極力天然存できるようになってきた事などが挙げられる。不幸にして加療する必要が生じた場合、極力天然存できるようになってきた事などが挙げられる。不幸にして加療する必要が生じた場合、極力天然存できるようになってきた事などが挙げられる。不幸にして加療する必要が生じた場合、極力天然

歯を愛護的に治療することが求められてきていると思う。歯を愛護的に治療することが求められてきていると思う。歯を愛護的に治療することが求められてきていると思う。歯を愛護的に治療することが求められてきていると思う。    

そういったことと同義的に、そういったことと同義的に、そういったことと同義的に、そういったことと同義的に、TTTTOOTH POSITIONOOTH POSITIONOOTH POSITIONOOTH POSITION が理想的なものになると、が理想的なものになると、が理想的なものになると、が理想的なものになると、    

修復をミニマム化することができ、より侵襲の少ない治療が可能になると感じている。つまりは一修復をミニマム化することができ、より侵襲の少ない治療が可能になると感じている。つまりは一修復をミニマム化することができ、より侵襲の少ない治療が可能になると感じている。つまりは一修復をミニマム化することができ、より侵襲の少ない治療が可能になると感じている。つまりは一

手段として矯正治療を臨床に取り入れることにより、本来難症例と思われる、様々な問題を抱えた手段として矯正治療を臨床に取り入れることにより、本来難症例と思われる、様々な問題を抱えた手段として矯正治療を臨床に取り入れることにより、本来難症例と思われる、様々な問題を抱えた手段として矯正治療を臨床に取り入れることにより、本来難症例と思われる、様々な問題を抱えた

歯牙および歯周組織への治療を単純化することができるのである。このことは大きな修復治療が必歯牙および歯周組織への治療を単純化することができるのである。このことは大きな修復治療が必歯牙および歯周組織への治療を単純化することができるのである。このことは大きな修復治療が必歯牙および歯周組織への治療を単純化することができるのである。このことは大きな修復治療が必

要な場合においては、補綴設計自体をシンプルなものとし、より良好な臨床的結果が得られやすく要な場合においては、補綴設計自体をシンプルなものとし、より良好な臨床的結果が得られやすく要な場合においては、補綴設計自体をシンプルなものとし、より良好な臨床的結果が得られやすく要な場合においては、補綴設計自体をシンプルなものとし、より良好な臨床的結果が得られやすく

なるということでもある。なるということでもある。なるということでもある。なるということでもある。    
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