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1、 目的
        參加62屆美國兒童牙醫學會年會研討會，吸取經驗作為本院成立兒童
    牙科次專科之借鏡。
1、 過程
        2009年5月21-24日第62屆美國兒童牙醫學會年會研討會在夏威夷舉

    行，這個盛會不只是全美的兒牙醫師參與，更有來自世界各地，有歐亞地區，

    更有南半球澳洲各知名大學醫學中心的兒牙醫師參與，是切磋臨床技術的大

    好機會。
        20日當我飛底夏威夷，這是一個陽光城市，一下飛機立即感受到艷陽
    高照的氣氛，亮得睜不開眼，趕緊躲入有空調的旅館中，這也是個觀光聖地，
    只見海灘上擠滿遊客，街上五彩繽紛的觀光街車擠滿觀光客，到處都是人，
    而最大部份的亞洲觀光客是日本人，夏威夷到處都是日文介紹，連觀光街車
    上的黑人司機開口也是日文，難怪日本人把夏威夷視為他們的國度。

        21日一早，大會開鑼，經過一番忙亂的報到手續後，我趕緊進入會場，
    因為註冊費很貴，我不希望錯過精彩的演講，要吸收夠本，別浪費金錢與時
    間，學術討論會的內容包羅萬象，不只是臨床技術的切磋而已，只要與兒科、
    青少年相關的議題，且不侷限於口腔，而是放眼關於全身，包括心理的、生
    理的議題都涵蓋其中，參與人員有來自義大利的歐洲學者，近年來，南半球

    的澳洲學者也來共襄盛舉，除了專題演講、臨床發現、更有許多poster的

    發表。
2、 心得及建議
        今年的專題〝Infection control〞感染控制提及CDC出版之MMWR，在
    2003年釋出66頁，Guideline for Infection control In Dental   

    Health-Care setting 2003，其中舉證各種常見感染病症，除了要求牙科無
    菌操作外，更強調牙科環境表面消毒、限制污染擴散，也強烈的要求兒童牙
    科醫療的安全文化，特別在兒科鎮靜與麻醉技術，〝兒牙科藥物治療的管理〞
    這個議題是現代兒牙科之重點，在討論中提到了鎮靜與麻醉技術的訓練、患
    者之管理及行醫者都必須具備專業的訓練。
        目前兒童牙醫學發展的結果，經常需要鎮靜與全身麻醉技術的支援，我
    深深感覺到全麻在兒牙治療的使用率日益增多，牙科醫師實在有必要深入鑽
    研鎮靜與全身麻醉技術及其rescue或相似的措施，如CPR，ACLS，etc。

        在美國兒科醫學會與兒牙科醫學會都有釋出Sedation guidelines，包
    括有promote child safty，procedural events，resources and support 
    etc。

        藥物濫用的主題也不容兒牙醫師忽視的，除了街頭藥物濫用之外，醫師
    們濫開止痛劑，如Acetaminophen etc，亦可能造成藥物中毒或成癮。

        另外，青少年齲齒風險的評估也很重要，有醫師提出及早從1歲開始

     作，這個理論和我的理念相吻合，但是我期望更早開始，而不是等到長牙

     後才開始，我的理念是從0歲就開始作口腔清潔保健，而衛教則提前從孕

     婦開始，唯有建立母親正確的口腔保健常識，才能預防兒童的齲齒，如果

     由孕婦施以口腔疾病治療同時展開口腔衛教，當小寶寶出生立即施與口腔

     清潔工作，養成寶寶的清潔習慣，這才是預防兒童齲齒的根本。目前我已

     經進行孕婦口腔健檢及衛教的工作，並作問卷調查，預期在下半年度可以

     蒐集到製作poster的資料。
3、 照片及相關文件
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*To collect baseline data from children treated with
intravenous Bisphosphonates as part of an ongoing
surveillance programme on dental development and oral

health
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-April 8", 2009 Patient presented for recall
examination with Hemophilia Team and we had the
opportunity to examine his oral cavity. Hygiene was
much improved and no more seepage of anterior
extraction sockets present. Gingiva was pink,
smooth, and uninflamed. Sockets had collapsed
gingiva covering them.
-April 227, 2009 Hemophilia clinic visit of patient
revealed that hygiene maintained at good status and

the gingiva had unified over the alveolar ridge in
pink, smooth, and flat pattern.
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