
【こんにちは、大塚矯正歯科クリニックの大塚　淳です】

１０月なのに　撃寒　
１０月なのに　台風
加えて　総選挙　・・・・・大変な１０月です。

今回は、当院で使っているＳＡＳの問診票を配布いたします。

プレオルソの本がクイントエッセンス社よ
り出版されました。
内容はほとんど症例写真です。

（装置等、説明は２割くらいです。）
患者さんへの説明に便利かと思います。
本のパンフレットを添付ファイルします。
ご購入は直接クイントエッセンス社（下記
HP）あるいはご指定の歯科商店にお尋ねく
ださい。

https://www.quint-j.co.jp/shigakusyo
com/html/products/detail.php?produ
ct_id=3338

このNews Letter は、私の知り合いの先生やセミナーを受講された先生
を中心に送らせていただいております。
趣旨は私が日常臨床の中で「大塚式」こども歯ならび矯正法を実践していく
中で気がついたこと、改善点、新しいアイデアなどをお伝えするためのメー
ルです。

「プレオルソ」こども歯ならび矯正法  News Letter」を PDF にて配信させ
ていただいております。不要の方や、アドレス変更ご希望の方は下記へお願
い し ま す 。
http://www.ooc.or.jp/preortho/newsletter/

「プレオルソ」こども歯ならび矯正法  News Letter」
バックナンバーは、こちら
http://www.ooc.or.jp/preortho/newsletter/backnumber/
ご不明な点がございましたら下記までご連絡いただければと思います。

大塚矯正歯科クリニック 
〒700-0903 岡山市北区幸町8-18 
Phone:086-234-0006 / Fax:086-234-3446 
Ｅメール　info@ooc.or.jp

★フェイスブック　ツイッター
　「大塚 淳」の実名で登録してます。 
友達申請 /フォローをお待ちしております♪

★「いいね」　ボタンを押して頂ければ嬉しいです♪

プ レ オ ル ソ を 受 講 さ れ た 先 生 方 へ 。

Vol.41
2017.10.23

｢プレオルソ｣こども歯ならび矯正法DVD
定価48,600円 ( 税込 )
以前、講習会を受講された先生は、￥43,200( 税込 )
ネットからのご注文は、こちらから。 
http://www.ooc.or.jp/preortho/
FAXでのご注文は、本PDF3ページ目の注文書に
ご記入頂き086-234-3446までお送りください。

今日のお知らせ



 1 

記入年月日       年   月   日

   Carte No.

この問診表は全部で 3 枚になります。 

大変お手数ですが、以下の質問をよくお読みになり、該当する□印にチェックを入れてください。 

尚、以下の記入項目に関する患者様の情報は、当院の診療以外の目的で使用したり、 

他に公開したりすることはございませんので、ご安心ください。

ﾌﾘｶﾞﾅ

□男 □女

氏 名＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿   西暦＿＿＿年＿＿月＿＿日生 (  歳)  血液型(  )型 

（ニックネーム                 ）                            □未婚  □既婚   

住 所  〒 Tel     （    ）

Fax 

携帯

E-mail @ ※携帯のアドレスでも構いませんので、ご記入をお願いします

職業（勤務先） 勤務先 Tel     （    ）

通院時間＿＿時間＿＿分 

＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿ 

《家族の状況》 

続柄 年齢 歯ならび 職業／学校 続柄 年齢 歯ならび 職業／学校 

※「歯ならび」の記入例

良い、普通、少し出っ歯、ひどい出っ歯、うけ口、乱杭歯、矯正済（矯正前の状態も記入）

相談報告 Dr チェック欄 

  

 

（いびき 睡眠時無呼吸症候群） 成人用 

次のページへ 



 2 

 

来院の動機  

     □ホームページ  □電話帳  □レディア  掲載雑誌  □建物を見て  □近所なので 

     □知人の紹介（紹介者名    ＿＿＿＿＿＿＿＿＿） 

     □医師からの紹介（医院名   ＿＿＿＿＿＿＿＿＿） 

	

	

現在の健康状態について	

 

１．肝臓疾患 （  型肝炎）       歳頃            腎臓疾患               歳

頃 

  心臓疾患                歳頃            アトピー性皮膚炎          歳

頃 

  喘息                   歳頃            消化器疾患              歳

頃         

  その他（         ）       歳頃       

 

２．現在病気で通院していますか？                       □はい  □いいえ 

   病名＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿    病院名＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿ 

   常用している薬＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿ 

 

３．過去に大きな病気（心筋梗塞、脳梗塞など）で入院または治療したことがありますか？ 

□はい  □いいえ      病名＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿    

 

４．薬品や食品に対するアレルギーはありますか？               □ は い  

□いいえ 

   薬品名＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿    食品名＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿ 

 

 

 

現在の生活習慣について  

 

・現在の身長・体重をお答え下さい                  

 

・若い頃より体重変化はありますか？              

 

・喫煙経験はありますか？                       

 

 

・アルコールをどのくらい飲みますか？              

 

 

 

身長      ㎝   体重      ㎏      

 

□変化なし  □変化あり （   ㎏増・減）    

 

□現在吸っている  □吸ったことがない     

□かつては吸っていたが、今は吸っていない   

 

身長・体重は必ず 
ご記入ください。 
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□毎日  □週に 2～3 回  □月に数回     

□ほとんど飲まない                  

 

 

	

	

１．現在の症状について 

・歯ぎしりをする                       

・特定の姿勢で寝る                    

・日中の眠気がある                     

・夜中に目が覚めることが多い              

・ぐっすり眠った気がしない                

・夜中にトイレに起きる                   

・朝起きたときに頭痛がある                

・昼間、疲労感が取れない                

・筋肉が痙攣する                      

・いびきをかくと言われる                 

・呼吸が止まっていると言われる             

・なかなか寝付けない                   

□毎日  □しばしば  □たまに  □なし   

□毎日  □しばしば  □たまに  □なし   

□毎日  □しばしば  □たまに  □なし   

□毎日  □しばしば  □たまに  □なし   

□毎日  □しばしば  □たまに  □なし   

□毎日  □しばしば  □たまに  □なし   

□毎日  □しばしば  □たまに  □なし   

□毎日  □しばしば  □たまに  □なし   

□毎日  □しばしば  □たまに  □なし   

□毎日  □しばしば  □たまに  □なし   

□毎日  □しばしば  □たまに  □なし   

□毎日  □しばしば  □たまに  □なし   

 

 

２．日中の眠気について 

以下の状況で、単に疲れているということではなく、ウトウトしたり、眠ってしまうことがありますか？ 

日常生活のことを思い出して、以下の最も適当な数字を選択し〇をつけて下さい。 

	

状況 
眠くなることは 

めったにない 

時々は 

眠くなる 

眠くなることが 

多い 

いつも 

眠くなる 

座って読書をしているとき ０ １ ２ ３ 

テレビを見ているとき ０ １ ２ ３ 

人が大勢いる場所（会議中・映画

館など）で座っているとき 
０ １ ２ ３ 

午後、横になって休憩しているとき ０ １ ２ ３ 

昼食後、静かに座っているとき ０ １ ２ ３ 

他の人が運転している車に 

同乗しているとき 
０ １ ２ ３ 

自分で運転中、渋滞などで 

数分間止まっているとき 
０ １ ２ ３ 

次のページへ 
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座って手紙や書類などを書いてい

るとき 
０ １ ２ ３ 

	

	

ご記入頂きありがとうございました。 
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子どももお母さんも、これで納得 !
小児矯正用のコンサル本

プレオルソで治す
&歯ならび 口呼吸

子どもにやさしいマウスピース型矯正装置

［著］田代芳之／大内仁守
林 正樹／牧野正志
岩田直晃／岡 真代

［監著］大塚 淳

マウスピース型矯正装置を
患者さんにあますことなくアピールできます。

目　次

まんが「プレオルソ治療」で歯科矯正
はじめませんか?

Part1 「プレオルソ治療」はどんな歯科
矯正治療?

Part2   「プレオルソ治療」で治した例
―お子様のお口の治療結果を
　　イメージしてみましょう―

●プレオルソ装置（マウスピース型矯正装置）の治療の流れや、家庭での装着
方法、装置の保管方法などの説明に!

● 歯科矯正が気になりつつも、「痛い」「子どもが非協力的」「通院が大変」など
とためらいがちな親御さんのコンサルに!

● 多数の症例（34症例）で、患者さんの治療前後のイメージに!
● 治療法の案内として待合室に!

本書はこんな場面に最適です!

プレオルソ治療開発者
大塚　淳先生

●サイズ：A4判変型　●96ページ　●定価　本体7,000円（税別）

Preortho_Flyer_CS6.indd   1 2016/12/10   15:07
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たとえば本書は、こんな使い方ができます!
● Part1の解説を見せながら、親御さんのもっとも気になる部分を説明する

● お子様の状態にもっとも近い症例（Part2）を見せて、治療の前後をイメージしてもらう

マンガで、“もっと
知りたい意欲”を
高める

（待合室などで）

●

すてき～

うちの子も

これで治るの ?

き り と り 線

2017̶1

支店・営業所

●貴院名

※ご記入いただいた個人情報は、弊社の新刊案内、講演会等の案内に利用させていただきます。
※ご指定歯科商店がない場合は送料をいただき、代金引換宅配便でお送りさせていただきます。

冊注文します。

モリタ商品コード：208050755

●ご指定歯科商店

プレオルソで治す 歯ならび & 口呼吸
子どもにやさしいマウスピース型矯正装置

Preortho_Flyer_CS6.indd   2 2016/12/10   15:07



「大塚式」こども歯ならび矯正法DVDをご購入された方へ

以前、「大塚式」こども歯ならび矯正法DVDをご購入された方に限り

※ご注意※
今回は、「大塚式」こども歯ならび矯正法DVDをご購入頂きました先生だけにお知らせ致しております。
新規にご購入頂きます方は、上記のお値段ではございませんので、ご注意ください。

アップグレード販売・注文書にご記入の上、FAX:086-234-3446までお送りください。

通常価格 ¥43,200-(税込)
アップグレード特別価格
¥16,200-(税込)

皆様方には、益々ご健勝のこととお慶び申し上げます。

平成25年 10月より「大塚式」こども歯ならび矯正法DVDとして販売しておりましたが、平成27年10月10日

より、名称を新たに「プレオルソ」こども歯ならび矯正法ベーシック・コースDVDと変更し、販売させて頂いてお

ります。新たに販売を開始致しましたDVDは、講演内容も新しくなったため再度撮影を行い、シュラバスも大幅な

見直しを行っております。

そこで、この度「大塚式」こども歯ならび矯正法DVDをすでにご購入された先生には「プレオルソ」こども歯ならび

矯正法ベーシック・コースDVDを、通常価格 ( 税込 )￥43,200-のところ、( 税込 )￥16,200-にて販売させて

頂きます。

「大塚式」こども歯ならび矯正法DVD

「プレオルソ」こども歯ならび矯正法
ベーシック・コースDVD

旧バージョン

最新
バージョン

講義シュラバス (A4、90ページ)付

アップグレード販売のお知らせ

アップグレード
特別価格

¥16,200-(税込)

さらに
充実した
講義内容！



 必ずご記入ください。

 ご注文年月日：西暦　　　　年　　　　月　　　　日

貴医院名：

（ふりがな）

お 名 前：

（ふりがな）

住　所：

電　話 ： FAX ：

〒

今後、プレオルソに関する情報を希望されますか？

　　　はい　　　いいえ

ご注文内容（下記の項目にご記入下さい。）

アップグレード特別価格 ￥16,200-（税込）税込価格

数量

合計金額

■ご注文方法
楷書（読みやすい字）でご記入をお願い
いたします。
左記、注文書の必要事項を記入いただき
｢FAX：086-234-3446｣宛に FAX を
送信ください。内容に記入漏れがありま
すと、お届けに時間がかかってしまう場
合がございますので、今一度ご確認の上
FAXを送信下さいますようお願いいた
します。

■お振込み先
三菱東京UFJ銀行
岡山支店普通口座
００７６５９７
有限会社オリエンタルマジック

■ご返品に関して
商品の返品につきましては、到着時にお
ける破損や商品違いがあった場合のみ、
返品が可能でございます。その際には商
品お届け後10日以内に、予めご連絡を
頂いた上、ご返送いただきますようお願
い致します。ご返品の了解なく商品をご
返送いただいた場合は、受け取りを辞退
させて頂きますので、ご注意下さい。
お客様の都合による返品、交換は一切承
りかねますので、ご了承ください。

Email  ：

ご記入後、こちらの FAX番号まで送信してください。

FAX：086-234-3446 企画・制作・著作 / 有限会社 オリエンタルマジック　mail: info@ooc.or.jp
〒700-0903 岡山市北区幸町8-18 大塚矯正歯科クリニック内  Phone:086-234-0006 / Fax:086-234-3446

「プレオルソ」こども歯ならび矯正法
ベーシック・コースDVD

講義シュラバス (A4、90ページ)付

Disc-1 （１時間４６分）
　Chapter-1　  矯正治療の基本
　Chapter-2　  プレオルソ紹介
　Chapter-3　  上顎前突・下顎前突・開咬の診断
Disc-2 （２時間）
　Chapter-4　  タイプⅠ 紹介
　Chapter-5　  タイプⅡ 紹介
　Chapter-6　  タイプⅢ 紹介
　Chapter-7　  乳歯反対咬合・骨格性反対咬合
　Chapter-8　  プレオルソMFT
　Chapter-9　  Ⅰ期治療はいつまで診るか
　Chapter-10　まとめ・プレオルソ装置の選択
　Chapter-11　仕事 最適化
　　　　　　※　プレオルソⅠ 拡大調整方法

講義シュラバス (A4、90ページ)付

「大塚式」こども歯ならび矯正法DVDをご購入された方限定

アップグレード販売・注文書

「大塚式」こども歯ならび矯正法DVDをご購入された方限定

アップグレード販売

アップグレード特別価格

¥16,200-(税込)

過去に「大塚式」こども歯ならび矯正法DVDを購入したことがありますか？

　　　　　　　　　□はい　／　どこで購入されましたか？（　　　　　　                                                    ）



同時購入をご検討中の先生方へ

セット販売・限定割引のお知らせです。

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。 
この度は、 上記DVD2組のセット販売・限定割引についてお知らせ致します。 

「プレオルソ」こども歯ならび矯正法ベーシック・コースDVD（税別¥45,000-）
歯科衛生士のためのプレオルソMFT DVD（税別¥15,000-）をセットでご購入頂きますと、
税別価格から￥3,000-の割引をさせて頂きます。

「プレオルソ」こども歯ならび矯正法ベーシック・コースセミナーを受講済みの先生が、ベーシック・コースDVDを
ご購入される場合は、再受講価格となりますので、税別価格より ¥5,000-の割引をさせて頂いております。
そのため、ベーシック・コースDVDとMFTDVDをセットでご購入の場合、
税別価格からさらに ¥3,000-の割引をさせて頂きます。（計 ¥8,000-の割引となります。）

セミナーを受講済みの方

セミナーを受講されたことのない方

この機会にぜひご検討ください。

通常価格 ¥64,800-(税込) セット販売価格 ¥61,560-(税込)

通常価格 ¥59,400-(税込) セット販売価格 ¥56,160-(税込)

「プレオルソ」こども歯ならび矯正法
ベーシック・コースDVD

歯科衛生士のための
プレオルソMFT DVD

お得な
セットです。

2016年
1月11日(月)より
受付開始

冊子 (A4、12ページ )付講義シュラバス (A4、90ページ)付



 必ずご記入ください。

 ご注文年月日：西暦　　　　年　　　　月　　　　日

貴医院名：

（ふりがな）

お 名 前：

（ふりがな）

住　所：

電　話 ： FAX ：

〒

今後、プレオルソに関する情報を希望されますか？

　　　はい　　　いいえ

ご注文内容（下記の項目にご記入下さい。）

￥61,560-（税込） ￥56,160-（税込）

無 有       （　　　　年　　　　会場）セミナー受講歴

税込価格

数量

合計金額

★以前セミナーを受講された先生は￥56,160-（税込）でご購入いただけます。

■ご注文方法
楷書（読みやすい字）でご記入をお願い
いたします。
左記、注文書の必要事項を記入いただき
｢FAX：086-234-3446｣宛に FAX を
送信ください。内容に記入漏れがありま
すと、お届けに時間がかかってしまう場
合がございますので、今一度ご確認の上
FAXを送信下さいますようお願いいた
します。

■お振込み先
三菱東京UFJ銀行
岡山支店普通口座
００７６５９７
有限会社オリエンタルマジック

■ご返品に関して
商品の返品につきましては、到着時にお
ける破損や商品違いがあった場合のみ、
返品が可能でございます。その際には商
品お届け後10日以内に、予めご連絡を
頂いた上、ご返送いただきますようお願
い致します。ご返品の了解なく商品をご
返送いただいた場合は、受け取りを辞退
させて頂きますので、ご注意下さい。
お客様の都合による返品、交換は一切承
りかねますので、ご了承ください。

Email  ：

ご記入後、こちらの FAX番号まで送信してください。

FAX：086-234-3446 企画・制作・著作 / 有限会社 オリエンタルマジック　mail: info@ooc.or.jp
〒700-0903 岡山市北区幸町8-18 大塚矯正歯科クリニック内  Phone:086-234-0006 / Fax:086-234-3446

「プレオルソ」こども歯ならび矯正法
ベーシック・コースDVD

講義シュラバス (A4、90ページ)付

歯科衛生士のための
プレオルソMFT DVD
冊子 (A4、12ページ )付

お得な
セットです。DVDセット注文書

DVDセット

Disc-1 （１時間４６分）
　Chapter-1　  矯正治療の基本
　Chapter-2　  プレオルソ紹介
　Chapter-3　  上顎前突・下顎前突・開咬の診断
Disc-2 （２時間）
　Chapter-4　  タイプⅠ 紹介
　Chapter-5　  タイプⅡ 紹介
　Chapter-6　  タイプⅢ 紹介
　Chapter-7　  乳歯反対咬合・骨格性反対咬合
　Chapter-8　  プレオルソMFT
　Chapter-9　  Ⅰ期治療はいつまで診るか
　Chapter-10　まとめ・プレオルソ装置の選択
　Chapter-11　仕事 最適化
　　　　　　※　プレオルソⅠ 拡大調整方法

Chapter-1  はじめに・・・・
Chapter-2  ①初日
　　　　　　　プレオルソ装置を患者さんへ
                      装着する１回目の基本的な説明
Chapter-3  ②2回目の来院時
　　　　　　　 あいうべ体操の説明
Chapter-4  ③３回目の来院時
　　　　　　　 正しい発音（特にさ行、た行）
                      の確認、正しい嚥下方法の確認

（約３０分）

冊子 (A4、12ページ )付講義シュラバス (A4、90ページ)付




