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　  はじめに
　前歯の大きなブリッジがぐらついて，今にも外れ

そうな症例に出会ったときに，どのように対処しよ

うかと困ったことは少なからずあると思われる．と

りあえず即時義歯を作製しようとしても印象操作に

よって抜けてしまうことも考えなければならない．

その時に既存の義歯があれば，それがレジン床であ

れ，金属床であれ，スーパーボンド®を用いて即日

に修理ができる．　その日のうちに機能的にも審美的にも満足される

義歯修理ができれば，患者との信頼関係は間違いな

く得られ，今後の治療が円滑に進められる．そのた

めにも，スーパーボンドの性質とそれに付随する前

処理材について十分理解しておくことが大切である．

　今回はその一例として，金属床義歯にメタルボン

ドブリッジと人工歯を接着したのちに義歯床を追加

した症例を示した．ここで行った手法は，補綴領域

でスーパーボンドを用いた接着のさまざまなシーン

での手順が含まれている．本症例を通して，エナメ

ル質や象牙質との接着，非貴金属との接着，貴金属

との接着，人工歯（あるいはセラミック歯冠修復物）

との接着（第 2 章 No. 1 ～ 3 参照），常温重合レジン

との接着についての手順が理解できるように解説し

た．

　  症例の概要
Ⅰ

　患者は87歳の女性．10年前に金属床義歯を作製し

たが，その後は歯科医院でのメインテナンスにまっ

たく通っていなかった．両側の小臼歯は歯冠が破折

したまま痛みもなかったため放置され，噛みにくく

はなっていたが，体調も芳
かんば

しくなく，歯科医院に来

院できなかったとのことである．今回，下顎前歯の

ブリッジの動揺が大きくなり，噛むと痛みが出てき

たために来院した．全身的に特記事項はなく，服用

薬もない．
　図12- 1は初診時の義歯を装着した状態での下顎

の口腔内画像である．上顎には総義歯が装着されて

おり，適合は良好である．下顎金属床義歯の支台歯

である下顎右側第一小臼歯と左側第二小臼歯の歯冠

は崩壊しており，下顎左側第一大臼歯のみで維持さ

れている．義歯自体に大きな動揺はないが，リンガ

ルプレートの下縁が口腔底に食い込んでおり，右側

前歯ブリッジが外れそう！

臨床でどう使う？ スーパーボンド

3章

―即日増歯修理にスーパーボンド® ―
no.12

図12- 1　下顎義歯装着時の口腔内の状態．支台歯は下顎左

側第一大臼歯以外は喪失し，前歯のメタルボンドと下顎左側

第二小臼歯は義歯と適合していない．
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図12- 3 a～d　図a,b：保存不能な歯を抜歯した．図c,d：除去したメタルボンドブリッジは歯根を切断し，義歯に接着するため

の前準備を行った．

ブリッジは金属床メタルフレームから大きく前方に

移動しており，動揺度は 3 である．また下顎左側第

一小臼歯と金属床との適合も不良である．
　図12- 2の下顎のデンタルエックス線画像からは，

両側の犬歯は前歯のブリッジから外れており， 下顎

前方部舌側に潰瘍を認める（図12- 1の矢印）．

　そのため義歯自体が右側に回転沈下していると思

われたが， 顎堤粘膜とは適合しており，咬合接触も

均等で，現時点ではリンガルプレートの下縁の調整

のみで修理できると判断した．前歯のメタルボンド

図12- 2　下顎のデンタルエックス線画
像（合成）．下顎右側中切歯，側切歯と下
顎左側側切歯は保存不能と診断し，抜歯
を選択した．

b

a

d

c
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　スーパーボンド®は，MMA（メチルメタクリレー

ト）をベースモノマーとし，歯質や歯科材料に対す

る高い接着性を有するために機能性モノマーであ

る 4 -META（ 4 -メタクリロキシエチルトリメリッ

ト酸無水物）が添加されている．重合触媒は，TBB

（トリ-n-ブチルボラン）を部分酸化して用いている

が，TBBは水を含む被着面で重合促進効果があるこ

とから1，歯質のように水を含む被着体の接着に好

都合である．使用する際には，ポリマー粉末である

PMMA（ポリメチルメタクリレート）とモノマー液

（MMAと 4 -META），TBB（キャタリストV）を混ぜ

ることで重合が開始し，硬化する．

　スーパーボンドの基本組成（表 1 - 1）は，開発当

初から変わっていないものの，発売以来さまざまな

製品群が追加されている．ここでは網羅的な製品群

の整理を試みたが，当然ながら臨床においてこれら

すべてを揃えて使いこなす必要はなく，術者の臨床

スタイルに合わせて選択すれば良い．

スーパーボンド®の基礎の基礎を

復習しよう

スーパーボンド®の基本操作
1章

―知っていました？　基本組成・処理材・基本操作―

　  はじめに

図 1 - 1 　従来法用ポリマー粉末． 左からクリア，ティースカラー，アイボリー，オペークアイボリー，オペークピンク，ラジオペーク．

表 1 - 1　スーパーボンドの基本組成

主な成分

備考

ポリマー粉末
PMMA（poly-methyl methacrylate）

11種類（図 1 - 1， 2， 3参照）

従来法用（ 6 種類）・筆積用（ 2 種類）・混和用（ 3 種類）

モノマー液
MMA（methyl methacrylate）， 4 -META

（ 4 -methacryloyloxyethyl trimellitate anhydride）

2 種類（図 1 - 4参照）

モノマー液・クイックモノマー液（ 2 官能モノマーを配合）

キャタリストV
TBB（tri-n-butyl borane）

火気厳禁（図 1 - 5参照）：モノマーとキャタリストVの

標準比率（ 4 滴： 1 滴）：活性化液
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　  スーパーボンドの製品構成
Ⅰ
1 ポリマー粉末

　主な成分はPMMAであり，PMMA粉末自体は白

色である（「クリア」）．

　従来法用ポリマー粉末（図 1 - 1）では，「クリア」

に顔料を添加した「ティースカラー」や「アイボリー」

が追加され，さらに色の遮蔽効果を高めるために酸

化チタンをカプセル化した「オペークアイボリー」や

「オペークピンク」，さらにエックス線造影性を高め

るためにエックス線造影剤を添加した「ラジオペー

ク」がある2．

　また，ポリマー粉末の形状に改良を加えることに

よって筆積法専用（図 1 - 2）と混和法専用（図 1 - 3）

のポリマー粉末が開発されている3．最近では筆積

法専用ポリマー粉末には，フッ素徐放性を期待して

フッ化ナトリウムを添加した製品「筆積F 3 」もある．

2 モノマー液

　モノマー液の基本組成は，MMAと 4 -METAであ

るが，操作時間を短縮するために「クイックモノマー

液」が開発された（図 1 - 4）． クイックモノマー液

は，MMA， 4 -METAのほかに親水性 2 官能性モノ

マーを含んでおり，重合速度が向上するとともに硬

化後の物性も向上している4．

　クイックモノマー液は，後述するスーパーボンド

使用のポイントを押さえることで，従来のモノマー

液と同様に操作することができる．

3 キャタリストV

　スーパーボンド最大の特徴の 1 つが触媒である．

スーパーボンドを使用する際には，モノマー液と

キャタリストVを 4 滴： 1 滴の割合で混ぜて使用す

る（活性化液）．キャタリストV（図 1 - 5）は，専用

容器から滴下後，必ずキャップをしっかりと締めて

室温で保管する．

　TBBは部分酸化して活性は低いが，発火の恐れが

あるため，破棄する際にもキャップをしっかりと締

めて産業廃棄物として処理する．

図 1 - 2　筆積法専用ポリマー粉末．筆積クリア（左図）と筆

積F 3 ．

図 1 - 4　モノマー液（左図）とクイックモノマー液．

図 1 - 3　混和法専用ポリマー粉末．左から混和クリア，混

和ティースカラー，混和ラジオペーク．

図 1 - 5　キャタリストV．
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るが，操作時間を短縮するために「クイックモノマー

液」が開発された（図 1 - 4）． クイックモノマー液

は，MMA， 4 -METAのほかに親水性 2 官能性モノ

マーを含んでおり，重合速度が向上するとともに硬

化後の物性も向上している4．

　クイックモノマー液は，後述するスーパーボンド

使用のポイントを押さえることで，従来のモノマー

液と同様に操作することができる．

キャタリストV

　スーパーボンド最大の特徴の 1 つが触媒である．

スーパーボンドを使用する際には，モノマー液と

キャタリストVを 4 滴： 1 滴の割合で混ぜて使用す

る（活性化液）．キャタリストV（図 1 - 5）は，専用

容器から滴下後，必ずキャップをしっかりと締めて

室温で保管する．

　TBBは部分酸化して活性は低いが，発火の恐れが

あるため，破棄する際にもキャップをしっかりと締

めて産業廃棄物として処理する．

　混和法専用ポリマー粉末．左から混和クリア，混

和ティースカラー，混和ラジオペーク．

　キャタリストV．
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　歯質に対して接着性を有するレジンは，細菌やそ

の毒素などが歯質とレジンの間に漏洩することを高

いレベルで阻止することができ，歯髄や歯根膜への

感染防止に高い効果が得られる．その反面，レジン

自体が炎症を誘発する危険性もあるので生体親和性

も必須である．封鎖性と生体親和性の両方に優れて

いると，根管充填や穿孔部の封鎖，逆根管充填，歯

根破折の治療などに効果を発揮し，治療が困難で

あった症例の保存の可能性が広がる．

　しかし，レジンは使用法を誤ると十分に接着しな

いだけでなく生体親和性も得られないので，生体親

和性に及ぼすさまざまな要因を理解したうえで使い

こなさなければならない．そこで，本稿ではスーパー

ボンドの生体親和性について考察する．

Ⅰ
各種レジンセメントの

生体親和性

　組成や重合形式の異なる 4 種類のレジンセメント

を用いて，垂直破折したネコの歯根を接着，再植

し，術後 4 週で組織学的に骨欠損状態や根吸収状

態を計測した1．使用したレジンはMMA， 4 -META

を主成分とする化学重合型のスーパーボンド®，

Bis-PEDMAを主成分とする化学重合型（製品A），

UDMA，TEGDMA，HEMAを主成分とするデュア

ルキュア型（製品B），MEPP，NPDMAを主成分と

するデュアルキュア型（製品C）である．

　その結果，スーパーボンドを用いた歯根では，再

植のみを行ったコントロールと歯根吸収や骨吸収状

態は同程度であったが（図4 - 1 a）
，ほかの 3 製品では

有意に大きな根吸収や骨吸収が生じた（図4 - 1ｂ
～d）．

スーパーボンド®の

生体親和性

スーパーボンド®の基礎
2章

―なぜ歯周組織に優しいのか？　その謎に迫る―
no.4

　  はじめに

図 4 - 1 a～d
　レジンセメントでネコの

破折歯根を接着再植したのちの治癒状

態．破折線周囲の根吸収（黒矢印）や骨吸

収（白矢印）は，図aのスーパーボンドで

は認められないが，図b～dに
示すほか

のレジンセメントでは著しい．

スーパーボン
ド

製品B

骨

破
折

根管

歯根膜

製品A

製品Cb

a

d

c
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　とくに製品Aを用いた歯根では，著しい骨吸収と

根吸収がみられた（図 4 - 2）．このようにレジンセ

メントによって生体親和性が大きく異なった原因と

して，レジンの組成や重合率，歯面処理材の影響が

考えられる．

　  生体親和性に影響する要因
Ⅱ
1 MMA系レ

ジンセメントの
種類と組織反

応の違い

　スーパーボンドと基本成分が類似しているMMA

系のレジンセメント（製品D）を比較対象として，

ラット背部皮下結合組織における組織反応を調べた2．

スーパーボンドでは，表面処理材グリーンを結合組

織に滴下して 5 秒後に水洗，エアードライし，製品

Dではプライマーを滴下して20秒後にエアーブロー

を行った．それぞれモノマー液とポリマー粉末を混

和してただちに滴下，縫合を行い，結合組織内で重

合させた．さらに前処理を行わずに，各レジンのみ

を滴下したものを合わせて 4 群とし， 1 ，2 週後に

病理組織学的に炎症状態を評価した．

　その結果， 4 群ともリンパ球を主体とした炎症性

細胞の浸潤がみられ，形質細胞や多核巨細胞，毛細

血管も観察された（図 4 - 3）．しかしその程度は１，

2 週後ともスーパーボンドが製品Dに比較して有意

に少なかった．スーパーボンドでは 2 週後にはレジ

ンとの界面にほぼ正常な結合組織がみられたが，プ

ライマーを使用した製品Dでは広範囲に炎症性細胞

が認められた．これらの結果は，スーパーボンドは

図 4 - 2　接着再植後の歯根吸収率．スーパーボンドでは歯

根を破折せずに再植のみを行った場合と有意差がなかった

が，ほかのレジンセメントでは有意に高くなった．

図 4 - 3 a～d
　MMA系レジンセメントの

ラットの結合組織への 1 週後の起炎性．

図a：スーパーボンドのみ．図b：レジ

ンセメントのみ（製品D）． 図c：表面処

理材グリーン＋水洗乾燥＋スーパーボン

ド．図d：プライマー＋エアーブロー＋

レジンセメント（製品D）．いずれも標本

作製過程でレジンは消失している．
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Dではプライマーを滴下して20秒後にエアーブロー

を行った．それぞれモノマー液とポリマー粉末を混

和してただちに滴下，縫合を行い，結合組織内で重

合させた．さらに前処理を行わずに，各レジンのみ

を滴下したものを合わせて 4 群とし， 1 ，2 週後に

病理組織学的に炎症状態を評価した．

　その結果， 4 群ともリンパ球を主体とした炎症性

細胞の浸潤がみられ，形質細胞や多核巨細胞，毛細

血管も観察された（図 4 - 3）．しかしその程度は１，

2 週後ともスーパーボンドが製品Dに比較して有意

に少なかった．スーパーボンドでは 2 週後にはレジ

ンとの界面にほぼ正常な結合組織がみられたが，プ

ライマーを使用した製品Dでは広範囲に炎症性細胞

が認められた．これらの結果は，スーパーボンドは

スパーボンド
製品A

製品B
製品C

置換性吸収率

炎症性吸収率

＊：再植のみと
の比較(p＜0.

05)
＊

NS

＊
＊

レジン

レジン

b

d

結合組織

結合組織
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　支台築造は，う蝕や歯内療法で失った歯質を回復

し歯冠補綴が可能な状態にするために必要不可欠な

処置であるが，その目的には補綴学的側面と歯内療

法学的側面がある．前者は形態を回復し歯冠補綴が

可能な状態にすることであり，後者は感染経路を

遮断しコロナルリーケージ（歯冠側から根尖側に向

かっての漏洩）を防止することである1．そして，こ

れらは同時に達成されなければならない．

i-TFCシステムを用いた

接着支台築造

臨床でどう使う？ スーパーボンド®

3章

―接着と材料工学にこだわるからこそ間接法―

no.5

　  はじめに

図 5 - 1 a,b　
ガラス管を歯根に見立てた．図a：ポストに金

属系材料．図b：ファイバーを使用したときのイメージ．図

aはガラス管（＝歯根）に破折が認められる（画像提供：サンメ

ディカル）．

図 5 - 3　下顎左側第二小臼歯の初診時におけるデンタル

エックス線画像．不適合な補綴物や不良根管充填，また根尖

部の透過像が認められる．

図 5 - 2 a,b　
初期治療終了後の口腔内画像．口腔衛生状態が

不良である場合は，まず歯内療法を行う前にプラークコント

ロールを徹底すべきである．

図 5 - 4　テンポラリークラウンを接着性レジンセメントで

接着後，あらためてチャンバーオープンを行い隔壁とした．

生成される樹脂含浸象牙質により感染経路の遮断が期待でき

る．

荷
重 破折

▼

ガラス管

荷
重

ガラス管
b

b

a

a
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　築造体に求められる物性は，象牙質よりも高い曲

げ強さ，そして象牙質と同等の弾性係数だと考え

ている
2 ．これは象牙質よりも壊れにくく，かつ象

牙質と同様のひずみ挙動を示すことを意味する（図

5 - 1）．このような状態を目指し，従来から用いら

れてきた無機セメントや金属系材料に代わって接着

性レジンセメントやファイバーポストが導入された

が，これらは材料工学的にまったく別のものである

ため，単純に置き換えてもそれぞれの特性を活かす

ことはできない．

　そこで本稿では，筆者がファイバー強化型レジン

支台築造（Glass Fiber Reinforced Composite Resin 

Post and Core：以下「FPC」と称す）を行うにあたっ

て最重要項目と考えている「歯肉縁上歯質の獲得」

「ファイバーアレンジメント」「根管象牙質との接着」

という 3 つのポイントに関し，症例を通して考察し

てみたい．

　  症例Ⅰ
1 初診時か

ら歯内療法ま
で

　患者は初診時，30代の女性．非喫煙者．下顎左側

第二小臼歯の咬合痛を主訴に来院した（図 5 - 2）．

デンタルエックス線画像からは不適合な補綴物や不

良根管充填，また根尖部には透過像が認められた（図

図 5 - 5　コア・ポスト・サービカル．咬合力を支えるのは

サービカル（歯肉縁上歯質）である．

図 5 - 6　根管充填直後のデンタルエックス線画像．

ポスト

サービカル

コア

5 - 3）．

　そこでまず，う蝕の除去ならびに隔壁の作製から

開始した．本症例では即時重合レジン製のテンポラ

リークラウンを接着性レジンセメントで接着し，あ

らためてチャンバーオープンを行うことで隔壁とし

ている3（図 5 - 4）．

　築造完了歯は，その部位によってコア・ポスト・

サービカルに分けることができる4（図 5 - 5）．コア

は支台歯形態を回復し，ポストはコア部分の維持の

みを担う．咬合力を支えるのは歯肉縁上歯質である

サービカルであり，その量は支台歯の破折強度を高

めるうえで最も重要な因子だとされる．筆者は全周

にわたり最低でも高さ 1 mm，幅 1 mmの歯質が必

要と考えている
5 が，本症例では概形成を行う際に

確認を行い，問題ないと判断した．

　なお俗に言う残根状歯根の場合，本来サービカル

で受け持つべき咬合力はポストに集中し，それが築

造体の脱離や歯根破折に繋がる可能性が示唆されて

いる．またフェルール効果
6 も得られず，その点で

も問題がある．

　隔壁を作製後，確実にラバーダムを装着できる環

境を整えてから，通法に従い歯内療法を行う．本症

例では根尖歯周組織が治癒傾向であることを確認

後，根管充填を行った（図 5 - 6）．
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