
４壁性骨吸収（カップ状骨欠損） 
※同じ歯でも撮影方向によって 
　見え方が違う 

歯根膜腔の拡大 多量の縁下歯石 

根分岐部病変 

根分岐部病変 多量の縁下歯石 
明瞭な骨頂線 

４壁性骨吸収（カップ状骨欠損） 
歯根外部吸収 

多量の縁下歯石 ２壁性骨吸収 根分岐部病変 

不明瞭な骨頂 

４壁性骨吸収 
（カップ状骨欠損） 
  

多量の縁下歯石 
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講演でご紹介した7つのケースプレゼンテーション 
寄せられた質問：重度慢性歯周炎について 
重度慢性歯周炎のX線写真の読影について教えて下さい 

山﨑先生の回答 
口腔内写真、プロービングチャートなど、ほかの
資料も事前に参考にし読影します。具体的には、
以下矢印の箇所に記載させて頂きました。ご参考
になさって下さい。 
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2月28日 山﨑瑞穂先生講演会に寄せられた質問と回答	
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DH Pro.セミナー開幕！ 
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第１回目の授業は、受講生の皆様にとって、本当にハードな１日になったのではないかと思います。患者さ
んの立場・目線になって、「もしもご自分が重度歯周炎だったら、どんな歯科衛生士に歯周治療をしてほし
いですか？」まずは考えてもらい、自分がスキルアップ（技術・知識・人間力）をすることで、患者さんに
どれだけ利益が得られるか？幸せに貢献できるか？「よく学び、よく学び」の精神で、でも楽しくないと続
かない…たくさん笑って、「歯科衛生士」を一緒に楽しんでいきましょう！！ 
 


