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小釘立大功-談牙根間植釘之迷思

! ! ! 連續三天的 Asia Damon Forum 讓我

大開眼界，精彩的
演 講 一 場 接 一

場，包羅萬象，
打破了 D a m o n 

system 只適合白
種人的刻板印象。

從兒童、青少年到成人，甚至老年人
的 case 一一呈現。Damon system 加上 

miniscrew 把許多以往不可能治療的 
case 都能在短時間內解決。每一位講

者（大師）都把他們的經驗充份分
享，他們都是從事多年臨床治療的矯

正大師，卻深深地被 Damon system 所
折服。從他們的眼神中，讓你感受到

從 Damon system 中得到的成就樂趣，
並提醒大家不要“Fear of Change”。
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三 合 一 美 學
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    在會訊第五期當中許勝評醫師
曾提到一個 inverted incisor impaction 
的病例，藉由簡單的 wire bending 
可以使施力更加有效率。這次我
們亦提出一個相似的病例，不過
是從 3D 影像診斷的角度來切

入。除了在暴露過程 button 的黏著及將來施力的
考量外，是不是還有一些我們應該注意的細節呢 ? 
若是以口內檢查、2D 的測顱及口內全景片 [Fig. 1∼
3]，我們只是意識 到 這 是 一 個 
inverted impaction ， 但是從這個病
例的 CT 切面及 3D 重組影像，可
以發現這顆左上門 牙除了是 i n-
verted impaction 外， 亦屬於牙根彎
曲的 dilaceration [Fig. 4，5]。 這個
情況若是沒有事先 診斷出來，等
將來彎曲的牙根從唇側皮質骨穿出時才手忙腳亂，
陷入事後才向患者說明的窘境，這樣一來患者可能
失去對醫師的信心。隨著影像技術不斷進步，善用
這些工具可以幫助矯正醫師作出更加周延的診斷及
治療計畫。
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    使用 Damon 微力系統能使後牙

區 arch 輕鬆地變寬，而不再需要

使用力量很大（20∼40磅）的 

RPE（Rapid Palatal Expansion）。 只

放上 .014 NiTi 牙齒就可開始與顏面肌

肉及舌頭進行 adaptation，造成後牙區 arch 變寬；

再加上比 interbracket distance 長 1 ~ 1.5 個 bracket 寬

度的 open coil spring，就可輕鬆得到 canine space。

齒槽骨與組織對 Damon 矯正微力系統的反應與使

用 Frankel appliance 相同（Damon 有 Frankel ef-

fect）。（to P. 6）
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矯正美學系列（三）牙形重建
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植 牙 及 矯 正 治 療 的 配 合
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    自古以來女性美的表現，
就是瓜子臉，但是由於民族
性的特徵，東方人通常鼻子
較塌，上下門牙又暴出，再
加上顴骨突出，下頷角外
張，下巴又短又趴著睡，
所以整個臉看起來就像
「大餅臉」。最近報紙報
導一位 28 歲女性因顴骨
太高，被分手男友譏諷：「看起來一
副苦瓜臉，搞不好會剋夫。」讓此女孩一
氣之下，花 28 萬元去削骨，終於變成瓜
子臉。
    矯正醫師可利用矯正過程中，配合配
戴 H. P. J-hook ，（此 H. P. J-hook 為改良
型，可隨意調整 J- hook 角度），恰好壓
到凸出的顴骨，使凸出的顴骨獲得改善。
特色：

#% 可前後調整大小。
"% 可上下調整長度。
$% Buccal Pad 的角度可隨意調整並可壓抑
凸出的顴骨。

&% 可 同 時 配 戴 不 同 的 矯 正 器 裝 置        
（chin-cup、J-hook）。
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Damon有MEAW的效果嗎 ?
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  很嚴重的 high cuspid，使用 Damon bracket 前牙

並沒有出現明顯 flare out。
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  大多數的病例從 .014 Cu-
NiTi 開始，使用 muscle 幫

助預防牙齒 flare out ，並

促使 posterior development。
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!!!!十一歲的莊小弟來診所初診的

主訴是左下第一大臼齒尚未萌

發，panorex 檢查發現第二大臼

齒已高於第一大臼齒並向近心傾

斜，故計畫以手術方式移除第一大臼齒上方約 

13 mm 的軟硬組織，同時施予subluxation 確定牙齒是鬆

動的狀態；之後再將 enamel 穿個小孔並綁上 ligature 

wire以利之後的牽引動作。由於第二大臼齒尚未萌發至

咬合面，造成了一個 distal free end 的情況，所以在第

一、二乳臼齒舌側黏上矯正器，並設計一個 0.016 SS 

彎折之 helix 來對於第一大臼齒施予一個 light continuous 

force ，將埋伏了五年的第一大臼齒以短短四個月的時

間拉至咬合平面。
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混 合 齒 列 之 早 期 矯 正

!
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    聆聽 Dr. Dwight 

D amon 的視訊演

說，將 D a m o n 

system 所產生的齒

槽骨變化，以 CT 

scan 來證明：自綁性矯正器能以輕微

又持續的力量改變牙弓的形態，產生不可

思議地快速 leveling 的效果。

    Dr. Tom Pitts 更以靈活地運用 elastics 及

倒置 brackets 的黏法，產生加倍的效果，

將 Damon system 發揮得淋漓盡致。

    林錦榮醫師

更以治療國

人的心得加

入骨釘的加

持，改善東

方人外突的

雙顎，達到

更讓人滿意

的外觀。

    三天的演講讓人收穫豐富，且面對新的

矯正視野有新的感動：空間不足不再是拔

牙唯一的條件，外觀、軟組織亦加入矯正

治療的重要考量，這就是矯正的新趨勢-

New Trends of Orthodontics！
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D a m o n矯 正 器 黏 著 祕 訣
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    在使用 ClassⅡ elastics 時會切斷下顎第一及第二

大臼齒之間之矯正線，因為在電腦斷層顯示第二大

臼齒牙根，較接近舌側骨板，故拉動時會造成突出

的危險。

    在使用 ClassⅢ elastics 時會切斷上顎第一及第二

大臼齒之間之矯正線，因為可以加快上顎往前移動

的速度。

    一旦形成第一及第二大臼齒之間空間加大的現

象，則利用舌側鈕加上彈性鏈就能快速的將此空間

關閉。

#,-!.&%!/0112!3:;<7+89

Q2：何時會切斷第一大臼齒後的矯正線？

Q1：何時會將矯正器倒置？

    在ClassⅠ，Ⅲ 前牙開咬的案

例，合併上下顎輕微外凸之狀

況下，將正中門齒及側門齒之

標準扭力值矯正器上下倒置，

即可達到使牙根向唇側扭動的

效果；同時在下顎門齒使用低扭力矯正器，可達到

牙根唇向扭動的效

果。兩者並行再加

上一點時間，就會

有 lip bumper effects 

出現。Dr. Tom Pitts 

宣稱在他 15~20% 

案例中都會使用倒

置矯正器的做法。

#
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Dr. Dischinger 的 Damon 祕 訣

!"

   由於文獻報告認為 Class II 的 case 中

有 90% 都是因為下顎生長量不足造

成，所以 Dr. Dischinger 在臨床治療中運

用了大量的 Herbst appliance 來誘導下顎

往前生長，進而改善 ClassⅡ 的關係。

以下是他的 protocol：

!" 將上下顎關係改至 edge to edge，中線問題也同時

處理。

#" 利用 bracket 加上 high tech edgewise arch wire 來做

前牙 torque control。

$" 藉由防止上顎臼齒朝遠心移動來達到 maximal 

orthopedic effect。

%" 每 2∼3 個月再活化裝

置。

&" Over correct 下顎位置。

'" 在裝置及移除 Herbst ap-

pliance 之前照一張 tomo-

gram 來確定 condylar posi-

tion。

(" 下壓下顎門齒使得當 Herbst appliance 移除時只有

後牙接觸。（因為接觸點在前牙時，condyle 所受

的力量為接觸點在後牙時的 60 倍。）

    最新的 Herbst appliance 只有 12 mm ，裝在上下第

一大臼齒，患者感受較舒適。若配合 Damon system 

同時進行 leveling and alignment 可讓 Class II 的治療時

間縮短為 12∼14 個月。（美國矯正醫師治療 

ClassⅡ 時間平均為 32 個月。）
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矯正器的選擇－Torque的祕訣
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 你 真的使用持續微力嗎？
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! ! ! ! !  會訊第四期

中，我們向您介紹
了使用輔光燈來消
除照相陰影，但是
在使用過程中偶爾
會聽見較敏感的病
人，因輔光燈造成
眼睛不舒適的反
應；或是電池電力不夠需要等待充電時間，甚至
請病人重新照相，這樣看診效率無法提升，也會
使病人喪失耐心。現在用日光燈箱（似看片箱）
取代了輔光燈，光線來源穩定，開關一按就可以
照相，不但節省時間又可以降低照相的失敗率，
更可以減少病人的不適感，只要用日光燈就能達
到相同效果，快試一試！
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迷你螺絲的植入位置 & 方 法
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    在這個課程中讓我收穫頗多，除
了張醫師精彩豐富的課程教授、臨

床經驗分享之外，我們學員還參與

了臨床見習以及個案討論報告，互動式的教學啟

發我更深層的思考，建立了我未來矯正之路的基礎。

張醫師的課程最大特色在於 Keynote 簡報，同時也訓練

我們使用 Keynote 做個案討論報告，這是我

在矯正課程額外的難得經驗！
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  賀 本書榮獲矯正新知與趨勢會刊評選為年度必讀矯正經典書
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            掌握方向，專注細節              發行人 張慧男

    齒顎矯正是科技，也是藝術。微妙的是縱使沒有聰明的科技大腦或才華
洋溢的藝術細胞，只要掌握正確方向，且專注每一臨床細節，就能有令人滿意

的作品。學習齒顎矯正 20 年，深覺這真是迷人的領域，很慶幸自己身在其中。

    無論從事哪一行業，掌握正確方向是成功的必要條件。用對的矯正器（系統）對

矯正醫師而言是多麼重要！試想，如果我們至今仍在使用 20 年前的矯正器，有兩個

可能：（1）20 年來矯正器的研發完全沒有進展；（2）我們排斥與新科技同步。答

案其實很明顯，身為矯正醫師，我們一定要與時俱進。

    在正確的軌道裡，專注每一個細節，您的醫術才能日益精進。年初，與林錦榮老

師一同參加美國的 Damon Forum，課後拜訪他時，見證了林老師成功的祕訣，他把每

位講員的演講內容錄影建檔，當晚立即分析整理，每一細節都不放過，態度之認

真，大師猶小童，可敬！

    另一位細節大師是 Dr. Tom Pitts（67歲），他每天 7 點看診，6 點進診所，診前  

一小時仔細研究當天患者的照片，找出上次錯誤或應做而未做的部份，37 年如一日 

，可佩！

    掌握正確方向，且不輕易放過每一細節，認真努力，持之以恆！畢竟，成為最優

秀的矯正醫師是我們追求的夢想！共勉之！
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