
　時代とともに，歯科では“低侵襲”な治療が
求められるようになってきた．それは歯科の
一分野のみだけではなく，すべての分野にい
えることであり，その治療を行う際に必要と
なってくるのが拡大視野下で治療が行えるマ
イクロスコープである．
　本書では，マイクロスコープをしっかり学
びたい初心者から，さらに治療の質を高めた
い経験者まで，多くの歯科医師が活用・上達
できるように，5つのステップで解説．マイ
クロスコープの活用法が，豊富な臨床写真と
10本の動画から学べる一冊となっている．

岡口守雄
著

マイクロスコープをしっかり学びたい初心者から，
さらに治療の質を高めたい経験者に送る一冊！

マイクロスコープの活用法をステップで学び，
各分野の治療に活用しよう！
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マイクロスコープの基本を知ろう！
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マイクロスコープ治療を極めよう！
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5ステップで各分野の治療を上達させよう！
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歯科治療におけるマイクロスコープの使い方
を学ぼう！

Chapter 2

CONTENTS

始めよう！　極めよう！
マイクロスコープ
その仕組み・使い方と各分野の治療が上達するための５STEP

●サイズ：A4判変型　●216ページ　●定価15,400円（本体14,000円＋税10％）

micro_A4_omote.indd   2 2023/09/07   11:12



本書の特長

144

始めよう！ 極めよう！ マイクロスコープ

図 ３ -２7e　根管内のGPを
除去すると，根尖孔外に逸
出したGPも一部除去できた
が，分離しているGPはその
ままである．

図 ３ -２7f　CBCT像により，切端か
らGPの距離や方向を正確に把握する．

図 ３ -２7d 1 口蓋側に大きな歯肉の腫脹があるため，根
管治療を行うこととした．

図 ３ -２7b 1 根尖孔外にGPや水酸
化カルシウム様の不透過像が多数認
められる．

図 ３ -２7a 1 根管内は根管
充填材で緊密に充填されて
いるが，根尖孔外にも逸出
している．そこを中心に大
きな透過像を認める．

STEP

5 根尖孔外の感染源除去
歯内療法

　根管治療において，治癒しにくい感染源の除去の

１つが根尖孔外に感染源が存在している場合である．

根管内に残る感染源を除去し，さらに根尖孔周囲の

感染源を除去しても治癒傾向を示さない場合には，

根尖孔外に感染源が存在していることが多い．

　これを除去するためには通常外科処置を適応する

が，病変が舌側に位置する場合などは唇側の健全な

組織を大きく失うことにもなる．そのため，根管内

から根尖孔外の感染源の除去を行い，最小限の侵襲

で治療する必要がある．安全に治療を行うには，術

前の正確な検査とそれに基づいた精緻な手技が重要

である．

図 ３ -２7c 1 CBCT矢状断面より，
病変の広がりは口蓋側寄りで，唇側
の皮質骨は残存していることがわか
る．
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Chapter 3 　5ステップで各分野の治療を上達させよう！

図 3 -27g　マイクロエキスカを所定の距
離と方向に挿入し，GPを探索する．

図 3 -27h　根尖孔外より多数のGPが出
てきた．

図 3 -27i　根尖孔外のGPをマイクロエ
キスカで引っかけて方向を変える．

ポイント
●CBCTを用いて正確に感染源の位置を把握する
●マイクロエキスカにラバーストッパーを付けて使用すると正確な位置がわかる
●根尖孔外の感染源のみを除去するために，正確でていねいな手技を心がける

図 3 -27j　根尖孔外で動いていたGPが根尖孔の方向に向い
てきた．

図 3 -27k　マイクロエキスカを用いて根尖孔外のGPを除去
する．

図 3 -27l　根尖孔外から，デンタルエックス線写真で確認さ
れたものと同様のGPの塊が除去できた．表面が細菌で覆わ
れている．
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STEP

３ う蝕除去
修復治療

　ステップ 3の修復治療では，上顎の歯をミラー下

で見て治療を行うため，まずミラーを安定して保持

する必要がある．

　また，修復治療では回転切削器具を用いるため，

ミラーを治療を行う部位から手指 1～ 2本分くらい

離し，術野が見やすい位置に保持して，ピントを合

わせる．

　その距離を保ってミラーを上下左右に動かしたり

傾けてみると，さまざまな方向から術野を見ながら

治療することができる．とくにう窩が遠心にある場

合や，複雑な窩洞の場合には，ミラー下の処置が必

須となる．デンタルアシストの 2ハンドを加えた 4

ハンドテクニック(73ページ～)を用いることで治療

がスムーズに行える．

図 3 -14a 3 遠心にう蝕を認める．ミラーを二横指離して
ピントを合わせる．

図 3 -14b　少し長めのダイヤモンドラウンドバーを用い
て，少し倍率を低くして，充填してある修復物を除去す
る．右手のレストを近くするとバーが安定する．

図 3 -14c　エナメル-象牙境部に残る感染源を 1 / 4 のラウ
ンドバーを用いて除去することにより，窩洞周囲のエナメ
ル質に残る薄暗く映る影を除去できる．

図 3 -14d　口唇を排除するためにロールワッテを唇側に入
れて，セラバー（モモセ歯科商会）を用いてエナメル-象牙境
からう蝕を除去する．

p091-155_JMS_3.indd   118 2023/09/06   10:41

119

Chapter 3 　5ステップで各分野の治療を上達させよう！

ポイント
●上顎の基本的ポジショニング（O：0，P：0・U100，M：D10）
●ミラーを安定するために左手薬指のレストが重要
●ミラーの角度，位置を変え，見たい部分を見る

図 3 -14e　手用の小さなエキスカベータ（OK GOLD エキ
スカベータ―0.6，80°，茂久田商会）を用いて歯髄側のう蝕
を除去する．

図 3 -14f　う蝕除去をミラーで確認する．

図 3 -14g　接着すべきエナメル質にのみ
セレクティブエッチングを行う．

図 3 -14h　水洗後，新たなロールワッテ
を唇側に入れて，接着操作に入る．

図 3 -14i　マイクロスコープの拡大視野
で充填したレジンが窩壁に密着している
か，気泡が入っていないかを確認した後
に光照射する．

図 3 -14j　ミラーを用いてさまざまな方向から形態を確認し
て，アンダー部がないように，充填した後に咬合や形態修
正を行い研磨する．

図 3 -14k　研磨後，ミラーの角度を調整すると，充填部の
形態や研磨の状態がわかりやすくなる．
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Chapter 1 　マイクロスコープの基本を知ろう！

1 マイクロスコープの構造

　歯科用マイクロスコープは，人が両目で観察する

ための 2対の接眼レンズがあり，これに両目の瞳孔

間距離と視度を調整するためのつまみが付く．その

先に可変部の正立プリズムと結像レンズで構成され

る可変鏡筒部があり，これは遠くの物を拡大して

見るための双眼鏡と同じ構造をしている（図 １ - １）．

その先に対物レンズから入った光路を分岐するため

のビームスプリッタを装着できる機種もあり，左右

の光路をビデオカメラやカメラ，また介助者のため

の鏡筒を接続できるようになっている．その下には

マイクロスコープの構造と特徴

SECTION

2

接眼レンズ

ビームスプリッタ

観察鏡筒

照明装置

変倍装置／
ズームシステム

対物レンズ

対象物

ビデオレンズ
アダプタ カメラアダプタ双眼側視鏡

図 １ - １ a，b　マイクロスコープの構造
と各部位の説明（カールツァイスメディ
テックよりご提供）．

マイクロスコープの構造と各部位の説明

図 １ - １ a
図 １ - １ b

サスペンションアーム

カップリング

アイピース

観察鏡筒

マルチファンクションノブ

ハンドグリップ変倍装置

対物レンズ（バリオスコープ）
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拡大倍率を変えるための回転変倍装置があり，拡大

倍率や視野径を変えることができる．その左右平行

光路間の距離をステレオベースといい，メーカーに

より違いがある．

　さらに，その下には光源からの光をコンデンサレ

ンズで集め，対物レンズをとおして均一に視野を照

射するための照明装置があり，その光量を調整した

り，カラーフィルターをかけたり，その照射範囲を

絞ったりできる機種もある．マイクロスコープの左

右の平行光路の観察軸と照明軸は同軸に近い位置に

あり，根管などの狭い空間を明るく見ることができ

る．最後に 1つの対物レンズをとおして，観察する

物の距離に応じて焦点を合わせることができ，その

ための焦点調整ノブ，あるいはダイヤルが付随して

いる．

2 マイクロスコープで見る立体
感

　マイクロスコープを用いた双眼での観察は，人が

立体的に物を見ることができるのと同様に，マイク

ロスコープにおいても立体的に物を見ることができ

る．人が立体的に物を見ることができる理由は，右

目と左目の視差により，その情報が頭の中で統合さ

れるからである（図 1 - 2）．

　しかし，マイクロスコープでは，右目と左目の視

差はステレオベース（22～25mm）の距離からの視差

となるので，肉眼よりも立体感が少なく感じるかも

しれない．ただし，小さな物を双眼で 1つの立体像

として捉えるために，また，根管内など狭い空間を

見るためには非常に適した構造となっている．この

マイクロスコープの構造がマイクロエンドに必須な

視野をもたらしてくれている（図 1 - 3）．

左目と右目の視差

図 1 - 2　左目と右目の視差．人が立体的に物を見ることができる理由は，右目と左目の視差により，その情報が頭の中で統合
されるからである．
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低倍率

高倍率

焦点深度が深い

焦点深度が浅い

低照度で治療可能

高照度が必要

図 1 - 5　絞りを絞ると少し暗くなる
が，日常臨床で長く使用するにはあまり
明るくするよりも目には負担が少なく，
光量がもう少し必要な時にのみ光量を上
げるようにすると良い．

各倍率の視野径と焦点深度

倍率表示 0.4 0.6 1.0 1.6 2.5

実際の倍率 3.4 5.1 8.5 13.6 21.3
実際の視野径（mm） 79 49.8 31.1 19.4 12.2
開放の焦点深度（mm） 20 8 4.5 2.5 1.5
絞ったときの焦点深度（mm） 35 17 8 4 2.5

表 1 - 1　各倍率の視野径と焦点深度（筆者実測値）

0.4（3.4倍） 0.6（5.1倍） 1.0（8.5倍） 1.6（13.6倍） 2.5（21.3倍）

200mm 67.8 42.3 26.5 16.8 10.5
250mm 79 49.8 31.1 19.4 12.2
300mm 94 59 37 23 14.5

倍率表示（実倍率）
焦点距離

表 1 - 2　各倍率の焦点距離と視野径の関係（筆者実測値）

焦点距離と視野径の関係

図 1 - 6 a〜f　焦点距離と視野径の関係．焦点距離が長くなれば視野径が大きくなる．上段の倍率表示は0.4，実倍率は3.4倍，下
段の倍率表示は2.5，実倍率は21.3倍である．

F＝200mm F＝250mm F＝300mm

c e

fdb

a
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Chapter 1 　マイクロスコープの基本を知ろう！

b．Cマウント
図1 -21はCマウントを使用する方法である．1／ 2，
1／ 3型CCDやCMOSカメラをマイクロスコープに

取り付けるには，f:50，60，85mmのCマウントが必

要となる．1／ 3型にはf:50，60が適合となる．

マイクロスコープ下で見える映像と実際のカメラでの映像

カメラに写らない

カメラに写る

カメラに写らない

図 1 -19　近年のデジタルカメラやTVカメラは，ほとんどがハイビジョン化（16： 9 ）しており，マイクロスコープの観察してい
る円形の画像の中心部のみをカメラに記録している．

T 2 カメラアダプター

図 1 -20a，b　マイクロスコープのビームスプリッタにT 2 カメラアダプターを接続
して，ミラーレス 1眼レフカメラを装着している．

図 1 -20c　KenkoのTマウントにカメラ
を接続する．

ba

図 1 -21a　マイクロスコープのビームス
プリッタにCマウントを付け，池上通信
社の 4 Kセンサー（MKC750HD）を接続
している．
図 1 -21b　MKC750HDは出力する映像
の赤色や青色，明るさを調整できる．

Cマウント
図 1 -21a図 1 -21b
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②咬合平面の角度

③頭の左右的角度

L45
患者の頭を左に45°向いて
もらうと左側臼歯部の口蓋
側が見やすくなり，歯周治
療のキュレットワークなど
に用いると治療しやすくな
る．

L30
左に30°向いてもらうと右
側臼歯部の頬側が見やすく
なり，右側頬側面の形成時
などに歯面の傾きがわかり
やすい．

L10
患者に少し左を向いてもら
うと左側臼歯部の根管治療
が行いやすくなり，ミラー
下でも見やすくなる．

0
患者が真上を向いている位
置は，前歯部の治療や長時
間の治療時など，患者負担
の少ないポジションである．

上顎咬合面（Upper）
U80

U120

U100

U90

患者の背を後ろに倒した時の上顎咬合平面の角度
が80°のポジションでは，上顎前歯部の治療が行
いやすくなるが，臼歯部の治療は難しくなる．

上顎咬合平面が垂直に上を向いたポジションで
は，ミラーを用いた前歯部，臼歯部の治療に適し
ているが直視できる状況が少ない．マイクロス
コープを少し下から用いると直視もできて治療が
行いやすくなる．

上顎咬合面が少し上を向いたポジションは，上顎
臼歯部を治療する基本ポジションとなる．直視で
も見ることができ，ミラー下でも治療が可能とな
る．

上顎咬合面が上方に30°開いたポジションでは，
臼歯部の治療を直視で行う修復処置や歯周治療で
の上顎口蓋側の結合組織採取，また根管内のポス
ト除去に適している．

図 ２ -６３　患者の咬合面の角度．

図 ２ -６４　患者の頭の左右的角度．
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Chapter 2 　歯科治療におけるマイクロスコープの使い方を学ぼう！

R45R30R10
患者に少し右を向いてもら
う位置は，右側臼歯部の治
療時に口唇の排除が少なく
なり，治療しやすくなる．

右に30°向いてもらうと，
左側の口唇を排除すること
で左側臼歯部を直視しやす
くなる．

右に45°向いてもらい，ミ
ラーで口唇を左に広げる
と，左側臼歯部の隣接面も
見やすくなるので，隣接面
の形成時などに適している．

下顎咬合面（Lower）
L30

L80

L60

L45

下顎咬合平面をさらに倒して約80°にすると，ミ
ラー下で下顎の根管内が見やすくなる．ほぼミ
ラー下での処置となるため，歯内療法専用のポジ
ションと考えてよい．

下顎咬合平面を倒した約60°のポジションは，下
顎の根管治療の基本的ポジションとなる．直視で
上部の形成，ミラー下で根管内の処置などに適し
ている．

下顎咬合平面が約45°のポジションは，下顎治療
時の基本的ポジションで，直視とミラーを用いた
さまざまな治療で使用できる．

患者の背を後ろに少し倒して開口してもらうと，
下顎咬合平面が上を向いたポジションになる．こ
のポジションは直視で下顎咬合面が見やすく，修
復治療などに適している．また，根管の中も見や
すく，ポスト除去などにも使用できる．
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始めよう！ 極めよう！ マイクロスコープ

術者のポジショニング

図 ２ -６１　術者（operater）のポジションは，患者を中心とした水平的な位置の移動となるので，時計の位置表示で示すことが
できる．マイクロスコープを用いた歯科治療でもっとも多用するポジションが1２時である．この位置を ０時として，「O（oper-
ater）： ０」と表示する．

O：11時
左側臼歯部の根管治療など

O：8時
上顎のポスト除去や下顎の臼歯部形成時など

O：9時
左側臼歯部の根管治療時に
ファイルのラバーストッパーが見やすい

O：10時
肉眼やルーペ使用時など
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Chapter 2 　歯科治療におけるマイクロスコープの使い方を学ぼう！

O：3時
抜歯や歯周病治療のキュレットワーク時など

O：2時
右側隣接面の形成など

O：1時
右側臼歯部の根管治療など

O：0時
マイクロスコープ下の治療では，このポジションが基本となる
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マイクロスコープをこれから導

入する読者にも分かりやすいよ

うに，マイクロスコープの構造，

使い方を平易に解説．

ポジショニングを徹底解説！

術者・患者・マイクロスコープ

それぞれのポジショニングをビ

ジュアルで紹介．

ステップごとに症例提示！

歯科の各分野の治療が上達する

ための５ステップを豊富な症例

写真で提示．Chapter 4では，エ

キスパートである著者の臨床を

症例写真と動画で解説．
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