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　2015年の開業から10年が経過し、
当院の治療は大きく変化しました。開
業当初、患者さんは10代を中心とした
若年層が多く、永久歯を正しく萌出さ
せるためのスペースを確保する小児矯
正治療が中心でした。ところが、近年
では30～50代の患者さんが急増。そ
の世代の多くが歯周病に罹患している
ため、治療の主眼も自然と歯周病対策
へと移り、矯正治療も「歯周病をこれ以
上悪化させないこと」が前提になりま
した。歯並びを整えることで清掃性を
高めながら、歯周病の改善も視野に入

れ、日々の診療を行っています。
　当院では、アライナー矯正以外では、
ラビアル矯正とリンガル矯正という2

つのブラケット矯正を行っています。
どの装置も骨の代謝機能を利用して歯
を動かす原理は同じです。ただ、それ
ぞれに特徴があるので、患者さんの希
望やライフスタイル、歯列・骨格を踏
まえて専門医が判断し、最適な方法を
提案することが大切です。　　
　口腔ケアについては、矯正装置の種
類にかかわらず、磨き残しが目立つ部
分は共通しています。特に歯とブラケッ

トの境目やワイヤーの裏側、抜歯した
歯の隣接面などは、総じて磨き残しが
多く注意が必要です。当院では矯正装
置を装着した後に、オリジナル動画をお
見せしてセルフケアの重要性を伝え、
実際に磨いてもらった上で染め出しを
行い、磨き残しを可視化しながら指導
を行っています。また、手磨きだけで
は清掃が不十分な部分を補うため、口
腔洗浄器「コードレスパワーフロッサー

3000」（以下：パワーフロッサー）や音
波歯ブラシ「ソニッケアー」などのセル
フケアアイテムの使用もお勧めしてい
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症例3-2　セルフケア後の状態。しっかりと
プラークが除去できていることがわかる。

症例1-2　ブラケット矯正で使用するバンド
部位は下面に食物残渣が留まりやすい要注意
ポイント。歯ブラシが届きにくい箇所には「パ
ワーフロッサー」のX型水流が有効。　

症例2　「パワーフロッサー」の水流を上方向か
ら下方向に当てる際には、水が飛び散りやすい
ため、浴室などでの使用をお勧めしている。（口
を閉じて使用すれば、洗面台でも使用可能）　

症例3-1　「パワーフロッサー」と「ソニッケ
アー」使用前の状態。歯間や歯面、歯頸部など
広範囲にわたり、プラークが付着している。

症例1-1　「パワーフロッサー」のX型（4方向）
に広がる水流が、ブラケット周囲のプラーク
や汚れをしっかりと洗い流す。

症例3-3　「パワーフロッサー」と「ソニッケ
アー」使用前の口蓋側。前歯の歯間部やブラ
ケット周囲にプラークの付着が確認できる。
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ます。特に「パワーフロッサー」は有効
で、X型の水流がブラケット周囲やバン
ド部位の下面、コイルスプリングの隙間
などに溜まった食物残渣を強力に洗い
流します。手磨きとフロスを丁寧に行っ
た後でも「パワーフロッサー」を使用す
ると食物残渣がポロポロと出てきて、
多くの患者さんが驚かれます。ご自宅
では、弱い水圧から始め、浴室などで
使用いただくようにお伝えしています。
一方、歯間ブラシは鼓形空隙が広い人
以外には積極的に勧めていません。強
くこすりすぎて歯肉を傷つけ、歯肉増
殖を起こしている人が多いためです。
　「ソニッケアー」に関しては、歯に沿
わせて軽く当てることで磨けるのがメ
リットと感じています。手磨きでは磨
きにくい最後臼歯の遠心や口蓋側など
も、その部位にブラシを軽く当てると
汚れを落とせますし、過圧防止セン
サーも、ブラッシング圧が強い方には
有効です。ただし、ブラシヘッドを正
しい位置に導く必要があるので、私は
「勝手に動いて掃除をしてくれるロボッ
ト掃除機ではなく、“電気ほうき”だと
思ってください」と説明し、徹底して正
しい当て方を指導しています。「パワー

フロッサー」と「ソニッケアー」の使用
順としては、使い始めの時は、まず「ソ
ニッケアー」で磨いた後に「パワーフ
ロッサー」で洗い流すことで、しっか
り磨いたはずなのに食物残渣が残って
いる状態を体感していただきます。そ
の後、使用に慣れてきたら、先に「パ
ワーフロッサー」で汚れを洗い流した
後、「ソニッケアー」で磨く方がきれい
になる印象があるので、そちらをお勧
めしています。その他、唾液分泌を促
し、プラークの付着を抑えるため、よ
く噛んで食べることなど、食事習慣の
指導も行っています。
　矯正用のフックなどが粘膜に当たっ
て口内炎ができた場合には、口腔用液
体包帯「オラプラ」を活用しています。
とりわけセルフケア用品の場合は、患

者さんにより効果を感じてもらうため
に、丁寧な指導が欠かせません。
　骨の代謝機能を利用して行う矯正治
療は、管理不足だと歯周病を悪化させ
るリスクがあるため、かかりつけ歯科
医との連携も重要です。私は矯正開始
時にかかりつけ歯科医と連絡を取り、
う蝕や歯肉炎、歯周ポケットの状態を
共有し、治療中の口腔環境を一緒に見
守っていただくようにしています。　
　矯正治療は、患者さん、矯正専門医、
かかりつけ歯科医が三位一体となって
進めるチーム医療です。きれいな歯並
びをつくるだけでなく、う蝕や歯周病
のない良好な口腔環境を長期的に守る
ためにも、丁寧なセルフケアの継続と
かかりつけ歯科医との連携を意識して
いきたいと考えています。

症例5-1　矯正用のフックに接触することで
起こる粘膜損傷や口内炎には、「オラプラ」に
よる傷口の保護をお勧めしている。

症例3-5　抜歯した歯の隣接面もプラークの
付着率が高い箇所であり、「パワーフロッサー」
と「ソニッケアー」を用いたセルフケアが有効。

症例4-1　「パワーフロッサー」と「ソニッケ
アー」使用前の状態。前歯口蓋側を中心に、全
体的に磨き残しが目立つ。

症例4-2　「パワーフロッサー」と「ソニッケ
アー」を併用することで、全体的にプラークを
除去することができた。

症例3-4　セルフケア後の状態。前歯の舌側
など、手磨きでは磨きにくい部位に付着した
プラークもしっかりと除去できている。

症例5-2　「オラプラ」を口腔粘膜に塗布する
と、唾液と反応して被膜を形成し、患部表面
を保護する。

p036-037_fr_gosi.indd   37 2026/01/13   14:29


