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図❷　エアロゾルの例。病原微生物が含まれる可能
性が指摘されているため、対策は必須と考えている

図❶　口腔外サクションの例。さまざまな設置方法
がある（画像は東京技研より提供）
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図❸　今回用いた解析モデル

図❺　３つの感染経路。病原微生物を含む飛沫核（大
きさは直径５㎛未満）を介して伝播するのが空気感
染である。代表的なものとして結核や麻疹、水痘な
どが挙げられる（参考文献６）より引用改変）

図❹　筆者の診療時における典型的なポジ
ショニング。アシスタントやマイクロスコー
プの位置をふまえると、口腔外サクションは
赤矢印の方向からしか患者に近づけることが
できない
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図❻　口腔内サクション：×
　　　口腔外サクション：×

図❼　口腔内サクション：○
　　　口腔外サクション：×

図❽　口腔内サクション：×
　　　口腔外サクション：○　距離：100㎜

図❾　口腔内サクション：○
　　　口腔外サクション：○　距離：100㎜

図10　口腔内サクション：×
　　　口腔外サクション：○　距離：80㎜

図11　口腔内サクション：○
　　　口腔外サクション：○　距離：80㎜

図12　口腔内サクション：×
　　　口腔外サクション：○　距離：60㎜

図13　口腔内サクション：○
　　　口腔外サクション：○　距離：60㎜

図❻～13　粒子直径100㎛における結果。口腔内サクションと口腔外サクションを併用すること、また口腔外サ
クションを可能なかぎり近づけることにより、飛散をかなり防止できることがわかる
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図14　口腔内サクション：×
　　　口腔外サクション：×

図15　口腔内サクション：○
　　　口腔外サクション：×

図16　口腔内サクション：×
　　　口腔外サクション：○　距離：100㎜

図17　口腔内サクション：○
　　　口腔外サクション：○　距離：100㎜

図18　口腔内サクション：×
　　　口腔外サクション：○　距離：80㎜

図19　口腔内サクション：○
　　　口腔外サクション：○　距離：80㎜

図20　口腔内サクション：×
　　　口腔外サクション：○　距離：60㎜

図21　口腔内サクション：○
　　　口腔外サクション：○　距離：60㎜

図14～21　粒子直径５㎛における結果。粒子が小さいため100㎛と比較して飛散範囲が広い。また、口腔内サク
ションの捕集効果がかなり高いこともわかる。こちらも口腔外サクションを可能なかぎり近づけることで飛散量
を減少できる
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	有限要素法による解析結果
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図22　粒子直径100㎛における解析結果。口腔外サ
クションの距離が大きくなるに従い、飛散率も増え
ている
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図23　粒子直径５㎛における解析結果。粒子直径が
小さくなると捕集率は向上するが、とくに口腔内サ
クションの捕集率が向上することがわかる。また、
口腔外サクションの捕集率が100㎜になると大きく
低下する

図24　フードの形状例。右のような形状は補綴系処
置に向いていると思われるが、術野に近づけること
が難しい。そのため、エアロゾルの吸引を目的とす
る場合、左のようなフラットな形状のほうが好まし
いと考えている（画像は東京技研より提供）
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図25　口腔内サクション：×
　　　口腔外サクション：×

図26　口腔内サクション：○
　　　口腔外サクション：×

図27　口腔内サクション：×
　　　口腔外サクション：○　距離：200㎜

図28　口腔内サクション：○
　　　口腔外サクション：○　距離：200㎜

図29　口腔内サクション：×
　　　口腔外サクション：○　距離：100㎜

図30　口腔内サクション：○
　　　口腔外サクション：○　距離：100㎜

図31　口腔内サクション：×
　　　口腔外サクション：○　距離：60㎜

図32　口腔内サクション：○
　　　口腔外サクション：○　距離：60㎜

図25～32　一点注水のハンドピースを用いた場合のハイスピードカメラ画像。飛散する粒子は大きいものが目立
つ。有限要素法による解析結果と同様に、口腔外サクションの距離が近くなるにつれ捕集効果も向上している
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図33　口腔内サクション：×
　　　口腔外サクション：×

図34　口腔内サクション：○
　　　口腔外サクション：×

図35　口腔内サクション：×
　　　口腔外サクション：○　距離：200㎜

図36　口腔内サクション：○
　　　口腔外サクション：○　距離：200㎜

図37　口腔内サクション：×
　　　口腔外サクション：○　距離：100㎜

図38　口腔内サクション：○
　　　口腔外サクション：○　距離：100㎜

図39　口腔内サクション：×
　　　口腔外サクション：○　距離：60㎜

図40　口腔内サクション：○
　　　口腔外サクション：○　距離：60㎜

図33～40　四点注水のハンドピースを用いた場合のハイスピードカメラ画像。飛散する粒子は非常に細かい。こ
ちらも一点注水の条件と同様の傾向が認められるが、とくに口腔内サクションの高い捕集効果が認められる
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	ハイスピードカメラによる	
検証結果
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図41　当院２階の間取り。約56㎡のため、口腔外サ
クション３台を同時に動かすと、約15分間で診療室
内の空気を完全に入れ替えることができる




