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はじめに

東京都日野市　村上歯科医院
歯科衛生士

村上恵子

　ペリオナビゲーションは、プロービング
診査をより効率よく行うためのツールで
ある。プロービング診査は歯科医師にとっ
て、基本的な歯周疾患の診断や治療計画
の立案、患者さんに対しては疾病の進行度
合いや治療の計画を説明するうえで重要
な検査である。また、治療を再評価するう
えでも必要不可欠となってくる。
　では、歯科衛生士にとってのプロービン
グはどうであうか。チームワークの中で歯
科医師と同じ基準で歯周疾患を認識し治

療を進めていく、あるいは歯周基本治療を
行う際に、炎症の度合い、歯周ポケットの
深さや形態の把握などの情報を得るため
には必須である。そのうえ、歯科衛生士が
歯周基本治療計画を立案するための判断
基準となる検査でもある。
　当医院では平成11年よりペリオナビ
ゲーションを導入しているが、当初の目的
はオレリーデータやプロービング診査をひ
とりで得ることができる、あるいは患者さ
んに対して検査結果をオンタイムに活用

して分かりやすく説明できるということで
あった。実際に臨床で使用してみても、時
間の短縮とそれにともなう歯周検査にお
ける効率の向上、データ表示が美しく患者
さんが分かりやすいなど、期待以上の効果
をもたらしてくれ、導入して正解であった
と今でも確信している。それに加えて、ペ
リオナビゲーションの導入が歯科衛生士
の新人教育にたいへん役立つことにも気
づかされたので紹介したい。

ペリオナビゲーションを活用して
歯科衛生士を育てる

歯科医師にとってのプロービング診
査は、歯周疾患を診断する重要な検

査である。

1-1 チームワークの中で共通の基準を持
つことが大切。1-2

新人歯科衛生士にはまずプロービング技術の習得を

　歯科衛生士への教育は、当医院でも大
きな課題であり、ある程度当医院の治療
システムを一通り理解して患者さんをま
かせる立場になったとしても、すぐにどの
ようなケースでも担当できるという訳に
はいかない。どうやって後輩を育ててい
こうかと試行錯誤の繰り返しであった。
　そこで、まず歯科衛生士として個々の
患者さんに適切な口腔内清掃用具を選択
できること、歯肉縁下へのアプローチを

実施するうえでの歯肉の炎症度合い・歯
周ポケットや歯根形態や歯石付着状況を
正確に把握できることを目標として立て
た。きちんとした歯周基本診査を習慣づ
けることがプロフェッショナルとしての
技術的な第一歩になると考えたのである。
そして、その基礎となる「プロービング」
の技術指導からまず取り組んだ。慎重な
対応が迫られる歯周疾患の進んだ患者さ
んに対してでも、プロービングであれば

先輩がサポートをしながら新人歯科衛生
士でも患者さんの了解を得て担当できる
からである。また、プロービング値が正し
く測定できれば、インスツルメンテーショ
ンにおいても歯周縁下へのアプローチが
正しくできるようになることにもつなが
るため、さまざまな臨床ケースでのプロー
ビング検査を経験させている。

プロービング診査は歯科
衛生士にとって基本です。
誰が担当しても同質な結
果を得られるようスタッフ
間でも多くのトレーニング
をつみましょう。
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上顎4番のような根形態にともなう
部位の特異性を把握する。

健康的な組織を見極めて、オーバー
インスツルメンテーションにならな

いように指導をしなければならない。

歯周疾患が進行した状態の患者さん
でも先輩歯科衛生士のアシスタント

としてプロービング診査を測定してみる、ある
いは再評価時にデータを取ってみるなど、難し
い症例にも接することができる。

2-32-22-1

プロービング値の測定基準を統一し、問題を正確に把握する

　プロービングにおいては、測定する術者、
担当する歯科衛生士によってプロービング
値が異なると、基本的なミスにつながって
しまう。誰が測定しても同じように測定で
きるようにプロービングの測定法・圧・歯間
部における角度などの基準は統一しなけれ
ばならない。新人指導ではスタッフ全員が
集まって実習し、再認識できるように心が

けることが大切である。
　たとえば、「歯周ポケットの深さが5mmで
ある」という状況を考えてみたとき、理由や
原因はさまざまであり、個々の原因に対する
歯肉縁下のアプローチも異なってくる。プ
ロービングで得られた数値から問題を正確
に把握し、適切な器具の選択ができるよう
にならなければならない。

プローブは歯軸方向と平行に挿入す
ることを必ず確認する。

プローブの先端が舌側方向へ挿入さ
れた場合には、実際より深く測定し

てしまうことがあるので注意が必要である。

正しいプローブの持ち方（「ペング
リップ」）。3-2 3-3 3-4

経験をデータで把握し、技術指導へ

　当院では、ご協力いただける患者さんま
たはスタッフを患者として、数人のベテラ
ンと新人歯科衛生士で歯周検査を行い、そ
のデータを比較しながら技術指導を行っ

ている。この歯周検査を行うのにペリオナ
ビゲーション2プラスボイスは一人で検査
を進められて、データを容易にグラフ化し
て比較できるため、かなり煩雑な歯周検査

が効率よく行える。新人歯科衛生士も明
確にベテラン歯科衛生士との検査技術の
違いを把握することができるため、技術習
得も着実に行えていると思う。

近心傾斜歯も歯軸に平行にプロー
ブを挿入しないと歯槽骨に当たりプ

ロービング値に誤差が生じる。

正しくプローブが挿入された場合。

当医院における新人歯科衛生士のプ
ロービング実習。先輩歯科衛生士に

囲まれてプロービング測定の角度や圧（理想的
には25g）などの確認をする。

3-1

4-2 4-3

　ベテラン歯科衛生士2名（赤ライン・緑
ライン）と新人歯科衛生士（青ライン）とで
同一の患者さんの歯周検査を行った。プ
ロービング圧が弱い、特定部位で異なっ

ペリオナビゲーションによるプロービ
ング測定の一部（赤・緑：ベテラン衛

生士、青：新人歯科衛生士）。プロービング圧
が弱い、特定部位での異なった結果など検査
の傾向の違いが見られる。

4-1
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初診時のレントゲン写真（平成18年
4月）。

ペリオナビゲンーション2プラスボ
イスでオレリーやプロービングなど

の歯周検査を行う。

42歳男性。主訴は、噛み合せた右上
3～6が咬合時に痛みがあり、温水

痛もある。

5-1 5-2 5-3

口腔内の状態をグラフ化した検査
データに基づき即日説明。データ

シートは、説明しやすく、患者さんも理解しや
すいコミュニケーションツールである。

患者さんに検査結果を説明したうえ
で、実際に炎症のある部位を鏡で説

明しながら、状態の把握とルシェロP-10Mを
用いたTBIを行う。

院長による歯周基本検査データ（平
成18年4月11日）。5-4 5-5 5-6

すでに患者さんも「この部分は気をつ
けなくてはいけないんですよね！」と明

確に把握し、セルフコントロールを行っている。
適切なコミュニケーションが、患者さんのモチ
ベーションアップにつながり、治療の結果にも大
きく影響してくる。それが、同時に新人を育てる
ことにもつながっていると感じている。

2回の初期治療後に、再評価を行う（平
成18年6月1日）。BOPの減少を説明。5-7

5-9

新人歯科衛生士による、ある症例

さらに半年に1回のメインテナンスを
行い。現状の検査を行う（平成18年8

月30日）。

5-8
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患者さんとのコミュニケーション時間が増える

　歯肉の炎症度合い、歯周ポケット形態
の把握や歯石付着の状況確認などきち
んとした基本的診査の習慣づけが、「プロ
フェッショナルの技術的な第一歩」と書い
たが、歯科衛生士に求められるもうひとつ

の技量として患者さんとの「コミュニケー
ション力」がある。ペリオナビゲーション
の導入によりデータ収集時間が短縮され
た結果、患者さんとのコミュニケーション
の時間に余裕ができた。誰が見ても分かり

やすい検査結果を基にすることで患者さ
んへの説明も話しやすくなるなど、若い歯
科衛生士が患者さんとのコミュニケーショ
ン術をマスターするためのサポートツール
としても大いに役立っていると思う。

まとめ
　当初は、患者さんとのコミュニケーショ
ンの充実、歯科衛生士業務の効率化を目
的としてペリオナビゲーションを導入し
たのだが、新人歯科衛生士に対する教育
的効果、ひとりで検査を行いデータを活用
し患者さんの口腔内の管理を行うという
ことからプロフェッショナルとしてのモチ
ベーションも高まっていると感じている。
さらに、患者さんとのコミュニケーション

時間が増えるといった好結果を得ること
ができた。繁忙時や小規模医院などでは、
新人に対しての教育時間を確保すること
は難しいのが現状であろう。そのような
場合でも、音声による入力機能（オプショ
ンのプラスボイス）を活用することで、ひ
とりで効率的にオレリーやプロービング
データを収集することができる。
　最後に、自らの後輩指導経験を振り

返ってみると、若い歯科衛生士を育てる
のはやはりなんといっても中心は患者さ
んたちであった。患者さんが信用し、協力
してくれるからこそ、次の世代の歯科衛
生士が育ってゆくのである。それには患
者さんとのコミュニケーションなくして
は得られないものである。
　若い歯科衛生士の皆さん、患者さんの
期待に応えてがんばろう！

・問診
・主訴
・血圧測定

・診査
・X線写真
・プラーク付着状況

●ペリオナビゲーション導入前のタイムスケジュール ●ペリオナビゲーション導入後のタイムスケジュール

・状態の説明
・セルフケアの確認

歯科医師に現状の報告
チェックイン！

・メインテナンス
  （PTC、TBI）

・院長による
  診査・診断

・術後の説明
・次回の予約
・ユニット消毒

10分 10分

10分

10分

17分

3分

20分 20分

5分
5分 5分

5分

・問診
・主訴
・血圧測定

・術後の説明
・次回の予約
・ユニット消毒

・院長による
  診査・診断

・メインテナンス
  （PTC、TBI）

・状態の説明
・セルフケアの確認

・診査
・X線写真
・プラーク付着状況

歯科医師に現状の報告
チェックイン！

ペリオナビゲーション
導入前の手書きの検査

（6点法）はひとりで行う
ととても時間がかかっ
ていた。

ペリオナビゲーション
2プラスボイス（音声入
力）を採用することによ
り、検査時間が大幅に
短縮され、患者さんの状
態の説明などのコミュ
ニケーションの充実が
図れている。




