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はじめに

BioHorizons 社の補綴パーツの特長
BioHorizons 社には多目的に使用できる 3inOneアバットメントおよびマージン部に
Laser-Lok 処理をしたアバットメントがあります。

補綴パーツとインプラントのコネクション部が正確に嵌
合するよう、BioHorizons 社の純正補綴パーツをご使
用ください。他社の製品を使用すると、補綴パーツの
不具合発生につながる可能性があります。BioHorizons
社の補綴パーツはカラーコード化されているため適合す
るインプラントが容易に識別できます。

特長
 ● Spiralock® テクノロジーを採用してスクリューの緩みを防止します。
 ● 正確に適合するため、補綴の不具合発生を減少させます。
 ● コネクション部の適合性を高めるデザインを採用しています。
 ● 補綴コンポーネントはインプラントの補綴プラットフォームと一致するよう

カラーコード化されています。

（純正のコネクション）

Laser-Lok
マイクロチャネル
BioHorizons 社は、インプラントに
採用している Laser-Lok テクノロ
ジーをアバットメントにも取り入れま
した。これによりインプラントが骨
結合を確立する1 とともに、アバット
メントが生物学的封鎖を創出します。

1. �Osseointegration on metallic implant surfaces: effects of microgeometry and 
growth factor treatment. Frenkel SR, Simon J, Alexander H, Dennis M, Ricci 
JL. J Biomed Mater Res. 2002;63(6):706-13.
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はじめに

シンプルな識別が可能
BioHorizons 社の補綴パーツは、補綴手順をシンプルにし
ます。
1  パーツ全てをカラーコード化
2  ヒーリングアバットメントへのレーザーマーキング
3  軟組織のカントゥアに従ったエマージェンス

1 カラーコード化
BioHorizons 社の補綴パーツはインプラントの補綴プ
ラットフォームに対応し、カラーコード化されています。

注記：
3.0mm 径のインプラントについては、他の直径と区別
するため、チタンそのものの色を残しています（カラー
コードなし）。

2 レーザーマーキング
BioHorizons 社のヒーリングアバットメントは、取り外
さなくてもサイズが容易に識別できるようレーザーマー
キングされています。含まれる情報は、補綴プラット
フォームのサイズ、エマージェンス、アバットメントの高
さ、Laser-Lok の有無です。

3 エマージェンス
補綴手順を通じて同じエマージェンスのパーツを使用す
ることが重要です。軟組織に干渉せずに装着が可能に
なり、高い審美性が得られます。

補綴コネクション

ヒーリングアバットメント

インプレッションコーピング

最終アバットメント

補綴プラットフォーム
Y = イエロー　(3.5mm)
G = グリーン　(4.5mm)
B = ブルー　　(5.7mm)

* �3.0mmヒーリングアバッ
トメントについては、サイ
ズが小さいため、マーキン
グはありません。

エマージェンス
N = ナロー
R = レギュラー
W = ワイド

高さ
1、3 または 5mm

Laser-Lok
L = Laser-Lok 付き

1

3

2
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アバットメント

ヒーリングアバットメント
BioHorizons 社のヒーリングアバットメントは、各サイズの
インプラントに合わせ、アバットメントのエマージェンスとカ
ラーの高さの選択が可能です。ヒーリングアバットメントは
カラーコード化され、識別を容易にするためレーザーマーキ
ングをつけています *。また Laser-Lok タイプもラインナッ
プしています。

* 3.0mm ヒーリングアバットメントについては、サイズが小
さいため、カラーコードおよびマーキングはありません。

テンポラリーアバットメント
テンポラリーアバットメントを使用することにより、審美性
のある即時修復、組織形態修正、即時機能が可能になります。
スクリュー固定式、セメント固定式ともに可能です。

セメント合着用アバットメント
インプラントの埋入部位に合わせて様々な種類を提供して
います。

エステティックアバットメントは、前歯部用としてスキャロッ
プ状の歯肉形態に合うようにデザインされているため、調整
が少なくてすみます。

※ Laser-Lok 付きのエステティックアバットメントは結合組
織の付着を促し、歯槽頂骨を維持します。

インプレッションコーピング
BioHorizons 社のインプレッションコーピングは好みによ
り異なった補綴手順を行うことが可能です。
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はじめに

アバットメント

カスタムキャスト（UCLA）アバットメント
個々の症例に特化した精密で審美的なソリューションが求め
られる場合に使用します。ヘックスド、ノンヘックスドのタイ
プがあります。

マルチユニットアバットメント
複雑な無歯顎の症例に対応可能です。さまざまな角度、カ
ラーの高さ、直径に対応しているため、患者のニーズに応じ
た治療が行えます。また、即時荷重症例への使用に適して
います。

Locator アバットメント
オーバーデンチャーアバットメントの一つである Locatorア
バットメントは、多くの患者にとってコスト的にメリットがあ
る選択肢です。上下顎のデンチャー保持のアバットメントと
して使用します。
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補綴インスツルメント

補綴キット
キットには BioHorizons 社の補綴アバットメントやスク
リューを締結するための必要最小限の器具が含まれていま
す。

トルクレンチ
正確なトルクで締結するために必要なトルクレンチをお求め
頂けます。シンプルな 30Ncm 専用と、何通りものトルク設
定ができるタイプがあります。

ヘックスドライバー
0.050"(1.25mm) ヘックスドライバーは、カバーキャップ、
ヒーリングアバットメント、アバットメントスクリューの着脱
に使用します。

※写真にはオプションの器具も含まれています。
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はじめに

外科のオプション
最適の結果を得るための外科手順は何通りかあり、どの手順にするかは患者の骨質・骨量、インプラントの埋入位置、患者の習
慣を検討し、決定してください。

二回法 ( 完全埋入法 )
インプラント体埋入後に軟組織で完全に閉鎖し、インテグ
レーションが獲得されるまでの間、咬合機能やバクテリア、
様々な機能圧からインプラントを保護します。高さの低いカ
バーキャップをインプラントに装着し、補綴プラットフォー
ムへの軟組織侵入を防ぎます。

二次手術時にインプラントを露出させた上で、ヒーリングア
バットメントまたは暫間補綴コンポーネントを装着し、軟組
織の治癒と歯肉辺縁の形成を促します。

一回法
インプラント体埋入後にヒーリングアバットメントを装着し
ます。

二次手術が不要となりますが、早期治癒期間中、インプラ
ントがバクテリアやある程度の咬合圧にさらされることにな
ります。

即時暫間補綴
完全または部分無歯顎患者に対して、インプラント埋入時に
暫間補綴コンポーネントを装着する方法があります。

部分無歯顎患者に対して、非機能即時暫間修復を行うと、
審美領域の軟組織の形態を整えることが可能になります。
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補綴のオプション

暫間修復
インプラント治療期間中に、最終アバットメントまたは暫間
修復用のアバットメントを使用し暫間修復を行うことができ
ます。適切な設計がなされた暫間修復物を装着することで、
審美領域における軟組織の形態を整えることができます。
セメント固定式とスクリュー固定式のアバットメントがありま
す。

オプションについては「アバットメント選択の指針」(39 - 
43 ページ ) をお読みください。

セメント固定式上部構造
クラウン・ブリッジ修復とほぼ同じ手順です。形成したアバッ
トメントにクラウンまたはブリッジをセメント合着します。

オプションについては「アバットメント選択の指針」(39 - 
43 ページ ) をお読みください。

インプラントレベルのスクリュー固定式上部構造
クラウンまたはブリッジの咬合面にスクリューホールを作り、
スクリューでインプラントに固定します。

オプションについては「アバットメント選択の指針」(39 - 
43 ページ ) をお読みください。

適応症
 ● 部分無歯顎患者
 ● 完全無歯顎患者

適応症
 ● 単冠または連結冠の修復
 ● 完全または部分無歯顎患者
 ● 顎間距離が狭小な患者

特長
 ● セメントを使わない。
 ● 可撤性のため清掃性がよい。

注意点
 ● スクリューアクセスが必要であるため咬合・審美性が損

なわれる場合がある。
 ● 複数本のインプラントのスプリンティングは、角度によ

り連結が困難となる場合がある。

特長
 ● 審美性に優れる。
 ● パッシブフィット
 ● 理想咬合

注意点
 ● 歯肉縁下に余剰セメントが侵入し、歯肉を刺激し、骨吸収を起こす場合がある。
 ● 余剰セメントがインプラント周囲炎を起こす恐れがある。
 ● 取り外しができない。
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はじめに

補綴のオプション

マルチユニットアバットメントによるスクリュー固定式の上部構造
マルチユニットアバットメントによるスクリュー固定式の上部
構造は、ハイブリッドタイプの修復またはオーバーデン
チャーとして使用します。

オプションについては「アバットメント選択の指針」(39 - 
43 ページ ) をお読みください。

オーバーデンチャーによる上部構造
インプラントに締結する軟組織支持のオーバーデンチャー
で、新しく作製または既存のデンチャーを利用することがで
きます。

オプションについては「アバットメント選択の指針」(39 - 
43 ページ ) をお読みください。

適応症
 ● 上下顎の無歯顎患者
 ● ハイブリッドまたは固定式修復
 ● バーオーバーデンチャー

適応症
 ● 上下顎の無歯顎患者
 ● 暫間補綴
 ● 重度の骨吸収

特長
 ● 補綴オプションがいくつかある。
 ● 取り外しができるため衛生性がよい。

特長
 ● 取り外しができる。
 ● 既存のデンチャーを使用できる場合がある。
 ● 費用が安く済む。

注意点
 ● アバットメントと上部構造に顎間スペースが必要

になる。

注意点
 ● インプラントによる組織支持のオーバーデン

チャーは定期的にメンテナンスとリライニング
を受け、適切な状態を保つ必要がある。
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印象採得テクニック
オープントレイ法、クローズドトレイ法、および一般的なクラウン・ブリッジなどの印象採得テクニックがあります。どの方法を採
用するかは臨床医の選択となります。

オープントレイ法 ( ダイレクトピックアップコーピング使用 )
個人トレイまたは既製のトレイを手直しして、印象内にインプレッションコーピングを取
り込みます。これにより、インプラントの位置、ヘックスの向き、軟組織の形態が採得
されるため、最も正確なテクニックと見なされています。

このテクニックには、ダイレクトピックアップコーピングを使用します。インプラントレ
ベルの場合にはヘックスド、マルチユニットアバットメントレベルの場合にはノンヘックス
ドを使用します。

インプラントレベルには、個人トレイの製作 (13 - 14 ページ ) とオープントレイ法 (15 - 
17ページ )、マルチユニットアバットメントレベルには、マルチユニットアバットメントの
印象採得テクニック（オープントレイ法）（29 - 31ページ）をご参照ください。

クローズドトレイ法 ( インダイレクトトランスファーコーピング使用 )
一般的なクラウン・ブリッジの印象採得と同じように、個人トレイまたは既製トレイを使
用します。インプレッションコーピングは印象内には取り込まれませんが、インプラント
の位置、ヘックスの向き、軟組織の形態が採得されます。

このテクニックに使用するインプレッションコーピングには下記の種類があります。
● �3inOneアバットメント　－　レギュラーエマージェンスの場合。ボールトップスクリューを併用
します。

● �スクープコーピング　－　ナロー、レギュラー、ワイドの３種類のエマージェンスがあります。
●�マルチユニットアバットメント　－　MU インダイレクトトランスファーコーピングを使用します。

インプラントレベルにはクローズドトレイ法（21 - 23 ページ）、マルチユニットアバット
メントレベルにはマルチユニットアバットメントの印象採得テクニック（クローズドトレイ
法）（32 - 34 ページ）をご参照ください。

一般的なクラウン・ブリッジ印象採得
印象内には形成後のアバットメントが取り込まれ、アバットメントそのものとマージン部
の形状が再現されます。

適応症
 ● 単独または複数のインプラント
 ● スプリンティング

特長
 ● 高度な正確性
 ● インプラント間に平行性がな

い場合でも印象材から抜け
なくなる可能性が低い。

注意点
 ● 個人トレイを使用、または既製トレイを手直しする

必要がある。
 ● 臼歯部の部位では採得が難しい。
 ● 咬合面間の距離が短い場合は採得が難しい。

適応症
 ● 単独のインプラント
 ● ショートスパンブリッジの印象採得
 ● 咬合面間の距離が十分取れない臼

歯部のインプラント

特長
 ● 一般的なクラウン・ブリッジ

と同様の印象採得
 ● 既製のトレイが使用できる

場合がある。

注意点
 ● 複数のインプラントまたは平行性のないインプラント

には推奨されない。

適応症
 ● チェアサイドでのアバットメント形成

特長
 ● 一般的な印象採得方法

注意点
 ● チェアサイドでアバットメント形成の必要がある。
 ● 形成したアバットメントの情報のみが採得される。
 ● インプラントのプラットフォームまたはヘックスの向

きについての情報は採得されない。
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2 インプレッションコーピングの装着
スナップコーピングをインプラントに装着します。

スナップコーピングが高すぎる場合には、上のフランジを
カットして高さの調節を行います。フランジが隣在歯などに
干渉されインプラントに完全に装着できない場合は、ヘック
スの方向を変えてフランジの方向を変えるか、フランジその
ものの形状を少しだけ調整しても構いません。

インプレッションコーピングが完全にインプラントのヘック
ス部に嵌合して装着されていることを確認するため、インプ
ラントの長軸に沿って X 線写真を撮影してください。

注意：
インプラントの補綴プラットフォームに対して
X 線管を垂直方向にして撮影します。

印象採得テクニック

1.  スナップコーピングによるクローズドトレイ・ピックアップ印象テクニック
クローズドトレイ・ダイレクトピックアップ法を用いて、単冠または連結冠のインプラントレベルの印象を採得し、作業模型を製作
します。使用したヒーリングアバットメントと同じエマージェンスのスナップコーピングを使用します。この手順により、インプラン
トの正確な位置と軟組織の形態を再現した模型が製作できます。

1 ヒーリングアバットメントの取り外し
0.050"(1.25mm) ヘックスドライバーを用いてヒーリングア
バットメントを取り外します。インプラントの補綴プラット
フォームに骨片や軟組織が介在しないことを確認します。

重要：
印象採得またはその他の補綴手順の一環として、Laser-
Lok ヒーリングアバットメントを取り外した場合は、患者の
口腔内に再装着するまでの間、Laser-Lok ヒーリングアバッ
トメントを無菌生理食塩水に浸しておきます。

注意：
インプレッションコーピングのエマージェンスは、ヒーリン
グアバットメントや最終アバットメントのエマージェンス ( ナ
ロー、レギュラーまたはワイド ) と一致していなければなり
ません。カスタムキャストアバットメントを用いる場合は、
エマージェンスの決定はラボが行います。

重要：
ノンヘックスドのダイレクトピックアップコーピングを使用
するのは複数歯連結のスクリュー固定修復 ( バーオーバーデ
ンチャー、ハイブリッド、マルチユニットのスクリュー固定ブ
リッジなど ) の場合のみです。

役に立つヒント：
複数のインプラントにインプレッションコーピングを装着す
る場合は、1本ずつ作業を行います。つまり、ヒーリングアバッ
トメントを取り外してすぐにインプレッションコーピングを
装着という作業を繰り返します。これにより、軟組織がイン
プラントのプラットフォームに侵入する可能性が低くなりま
す。作業は臼歯部から前歯部に向かって進めます。

使用するコンポーネント
 ● スナップコーピング
 ● インプラントアナログ
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1.  スナップコーピングによるクローズドトレイ・ピックアップ印象テクニック

3 フルアーチの印象を製作
ミディアムまたはヘビーボディの弾性印象材をスナップコー
ピングの周囲に注入します。トレイに印象材を盛りつけて印
象採得を行います。

印象材の硬化後、口腔内からトレイを外します。スナップコー
ピングは印象内に取り込まれています。スナップコーピング
周囲の印象面に剥がれや気泡がないことを確認します。

4 ヒーリングアバットメントの再装着
直ちにヒーリングアバットメントを装着して、軟組織がインプ
ラントのプラットフォームに侵入するのを防ぎます。

5 ラボでのステップ　－　アナログの連結
該当する直径のインプラントアナログを印象内のスナップ
コーピングにパチンとはめます。

ラボに送るもの
 ● スナップコーピングが取り込まれた印象
 ● 対合歯の模型または印象
 ● インプラントアナログ
 ● 技工指示書
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印象採得テクニック

1.  スナップコーピングによるクローズドトレイ・ピックアップ印象テクニック

6 ラボでのステップ　－　ガム模型の製作
コーピングとアナログが正しく連結されていることを確認し
ます。インプラント周囲粘膜に相当する部位に潤滑剤を塗布
してから、アナログ周囲にガム材を注入します。

7 ラボでのステップ　－　石膏模型の製作
低膨張率の硬石膏を注入して作業模型を製作します。通常
の手順で作業を進めます。
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2.  個人トレイの製作
精度の高い印象採得をすることがインダイレクト法での採得を成功させる基本です。個人トレイの製作で印象採得の精度が高くな
り、印象材の厚みを均一にすることが可能です。
インプラント支持の上部構造の作業模型の正確性を上げるため、下記のいずれかの方法を用いて個人トレイを製作します。

オプション 1：ヒーリングアバットメントでの印象採得

1 フルアーチの印象を製作
インプラントに装着されたヒーリングアバットメントと周囲
軟組織のフルアーチの印象を採得します。印象をラボに送り、
石膏模型の製作と個人トレイを製作します。

2 ラボでのステップ　－　石膏模型の製作
低膨張率の超硬石膏で作業模型を製作します。

3 ラボでのステップ　－　コーピングのスペースをブロックアウト
ダイレクトピックアップコーピングに適切なスペースを持た
せるよう、作業模型上のヒーリングアバットメントの上部を
ベースプレートワックスでブロックアウトします。

ダイレクトピックアップコーピングは 11mm の高さがありま
す。歯肉の厚さを考慮して、作業模型上のコーピングのスペー
スをブロックアウトします。

4 ラボでのステップ　－　個人トレイの製作
通常の手順に従い個人トレイを製作します。ヒーリングアバッ
トメントの上になる部分に穴を開け、ダイレクトコーピング
がその穴から突き出るようにします。
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印象採得テクニック

2.  個人トレイの製作

1 フルアーチの印象を製作
「クローズドトレイ法」(21 - 23 ページ ) を参照して、スナッ
プコーピングまたはスクープコーピングで仮印象を採得し、
個人トレイを製作します。

※「カスタムインプレッションコーピングの製作」に関する
手順については、オープントレイ法 (18 - 20 ページ )、
クローズドトレイ法 (24 - 26 ページ ) をお読みください。

3 ラボでのステップ　－　ワックススペーサーをセット
コーピング周囲に義歯床用ワックスを盛りつけます。臼後結
節に沿って正確に口腔内に装着されるよう、両側の遠心に
十分に盛ります。

4 ラボでのステップ　－　個人トレイの製作
ラボでの通常の手順に従い、個人トレイを製作し、印象採
得します。
コーピングスクリューを取り外し、模型からトレイを外しま
す。更に、トレイからワックスとコーピングを取ります。
必要に応じてスクリューのアクセスホールを大きくします。

精度を確認し、歯科医院に戻します。

2 ラボでのステップ　－　石膏模型を製作し、コーピングを装着
低膨張率の超硬石膏で作業模型を製作します。「クローズド
トレイ法」(21 - 23 ページ ) を参照して、模型内のアナロ
グにダイレクトコーピングを装着します。

オプション 2：より精密な印象採得

使用するコンポーネント・器具
 ● スナップコーピングまたはインダイレクトスクープコーピング
 ● ダイレクトピックアップコーピング
 ● 0.050"(1.25mm) ヘックスドライバー
 ● インプラントアナログ

スナップ
コーピング

スクープ
コーピング

印象内に取り込まれているコーピング

カスタム印象採得
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3.  オープントレイ法
暫間修復により整えられた軟組織のカントゥアを転写するダイレクトピックアップインプレッションコーピングを用いてカスタムの
オープントレイ* を製作する方法です。この手順により、インプラントの位置とヘックスの方向、および軟組織のカントゥアを再現し
た模型が製作できます。

*既製の印象トレイを修正するか、個人トレイを用いて印象採得が可能です。既製トレイ修正の方法は、咬合面にコーピングスクリュー
が突出するためのアクセスホールを作ります。アクセスホールはインプラント埋入ポジションの真上にくるようにします。詳しい手
順については「個人トレイの製作」(13 - 14 ページ ) をお読みください。

使用するコンポーネント・器具
 ● ダイレクトピックアップコーピング
 ● インプラントアナログ
 ● 0.050"(1.25mm) ヘックスドライバー

1 ヒーリングアバットメントの取り外し
0.050"(1.25mm) ヘックスドライバーを用いてヒーリングア
バットメントを取り外します。インプラントの補綴プラット
フォームに骨片や軟組織が介在しないことを確認します。

注意：
ヘックスドインプレッションコーピングのエマージェンスは
ヒーリングアバットメントや最終アバットメントのエマージェ
ンス ( ナロー、レギュラーまたはワイド ) と一致していなけれ
ばなりません。カスタムキャストアバットメントを用いる場合
は、ラボでエマージェンスを決定します。

重要：
ノンヘックスドのダイレクトピックアップコーピングを使用
するのは複数歯連結のスクリュー固定修復 ( バーオーバーデ
ンチャー、ハイブリッド、マルチユニットのスクリュー固定ブ
リッジなど ) の場合のみです。

役に立つヒント：
複数のインプラントにインプレッションコーピングを装着す
る場合は、1本ずつ作業を行います。つまり、ヒーリングアバッ
トメントを取り外してすぐにインプレッションコーピングを
装着という作業を繰り返します。これにより、軟組織がイン
プラントのプラットフォームに侵入する可能性が低くなりま
す。作業は臼歯部から前歯部に向かって進めます。

重要：
Laser-Lok ヒーリングアバットメントを、印象採得のため、
またはその他の補綴手順の一環として取り外した場合は、
患者の口腔内に再装着するまでの間、無菌生理食塩水に浸
しておきます。
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印象採得テクニック

3.  オープントレイ法

2 インプレッションコーピングの装着
該当する直径のダイレクトピックアップコーピング ( ヘックス
ドまたはノンヘックスド ) をインプラント体に装着し、手指
でコーピングスクリューを締結します。手で操作しやすいよ
うにつまみ部に平目ローレット(ギザギザ )加工をしています。
また、0.050"(1.25mm) ヘックスドライバーで締結すること
もできます。

インプレッションコーピングが完全にインプラントのヘック
ス部に嵌合して装着されていることを確認するため、インプ
ラントの長軸に沿って X 線写真を撮影してください。

注意：
インプラントの補綴プラットフォームに対して
X 線管を垂直方向にして撮影します。

3 フルアーチの印象を製作
個人トレイまたは修正した既製トレイを試適し、コーピング
スクリューがトレイに干渉されずにアクセスホールから出て
いることを確認します。

ミディアムまたはヘビーボディの弾性印象材をコーピングの
周囲に注入します。その際、スクリューは露出したままにし
ます。トレイに印象材を盛りつけて印象採得を行います。

重要：
アクセスが確保されるよう、印象材が硬化する前にスク
リュー上部についている印象材を指で拭います。

4 コーピングスクリューと印象の取り外し
印象材の硬化後、手指、または 0.050"(1.25mm) ヘックス
ドライバーを使用してコーピングスクリューを取り外し、口
腔内からトレイを外します。ピックアップコーピング周囲の
印象面に剥がれや気泡がないことを確認します。直ちにヒー
リングアバットメントを装着して、軟組織がインプラントのプ
ラットフォームに侵入するのを防ぎます。

役に立つヒント：
トレイを取り外したら、すぐにヒーリングアバットメントを装
着します。作業は前歯部から臼歯部に向かって進めます。
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3.  オープントレイ法

5 ラボでのステップ　－　アナログの連結
該当する直径のインプラントアナログを印象内のダイレクト
ピックアップコーピングに連結し、アクセスホールから印象
トレイ内にコーピングスクリューを挿入して、手指でアナロ
グと締結します。

6 ラボでのステップ　－　ガム模型の製作
コーピングとアナログが正しく連結されていることを確認し
ます。インプラント周囲粘膜に相当する部位に潤滑剤を塗布
してから、アナログ周囲にガム材を注入します。

7 ラボでのステップ　－　石膏模型の製作
低膨張率の硬石膏を注入して作業模型を製作します。通常
の手順で作業を進めます。

ラボに送るもの
 ● ピックアップコーピングを取り込んだ印象
 ● コーピングスクリュー
 ● 咬合採得
 ● 対合歯の模型または印象
 ● インプラントアナログ
 ● 技工指示書
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印象採得テクニック

4.  オープントレイ法によるカスタムインプレッションコーピングの製作
暫間修復により整えられた軟組織のカントゥアを転写するダイレクトピックアップインプレッションコーピングを用いてカスタムの
オープントレイ* を製作する方法です。この手順により、インプラントの位置とヘックスの方向、および軟組織のカントゥアを再現し
た模型が製作できます。

*既製の印象トレイを修正するか、個人トレイを用いて印象採得が可能です。既製トレイ修正の方法は、咬合面にコーピングスクリュー
が突出するためのアクセスホールを作ります。アクセスホールはインプラント埋入ポジションの真上にくるようにします。詳しい手
順については「個人トレイの製作」(13 - 14 ページ ) をお読みください。

使用するコンポーネント・器具
 ● ダイレクトピックアップコーピング
 ● インプラントアナログ
 ● 0.050"(1.25mm) ヘックスドライバー

1 暫間上部構造の撤去
暫間上部構造を取り外します。インプラントの補綴プラット
フォームに骨片や軟組織が介在しないことを確認します。

3 コンポジットの注入と重合
インプレッションコーピング周囲に流動性のある光重合型コ
ンポジットレジンを注入し、歯肉溝を充填します。コンポジッ
トレジンを光重合します。

2 インプレッションコーピングの装着
インプレッションコーピングのエマージェンス部にコンポ
ジット用接着剤を塗布し、光重合します。

該当する直径のインプレッションコーピングをインプラント
体に装着し、手指でコーピングスクリューを締結します。

インプレッションコーピングが完全にインプラントのヘック
ス部に嵌合して装着されていることを確認するため、インプ
ラントの長軸に沿って X 線写真を撮影してください。

注意：
インプラントの補綴プラットフォームに対して
X 線管を垂直方向にして撮影します。
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4 フルアーチの印象を製作
個人トレイまたは修正した既製トレイを試適し、コーピング
スクリューがトレイに干渉せずにアクセスホールから出てい
ることを確認します。

ミディアムまたはヘビーボディの弾性印象材をコーピングの
周囲に注入します。その際、スクリューは露出したままにし
ます。トレイに印象材を盛りつけて印象採得を行います。

アクセスが確保されるよう、印象材が硬化する前にスク
リュー上部についている印象材を拭います。

5 コーピングスクリューと印象の取り外し
印象材の硬化後、手指、または 0.050"(1.25mm) ヘックス
ドライバーを使用してコーピングスクリューを取り外し、口
腔内からトレイを外します。カスタムピックアップコーピン
グ周囲の印象面に剥がれや気泡がないことを確認します。

直ちに暫間上部構造を装着して、軟組織がインプラントのプ
ラットフォームに侵入するのを防ぎます。

6 ラボでのステップ　－　アナログの連結
該当する直径のインプラントアナログを印象内のダイレクト
ピックアップコーピングに連結し、アクセスホールから印象
トレイ内にコーピングスクリューを挿入して、手指でアナロ
グと締結します。

4.  オープントレイ法によるカスタムインプレッションコーピングの製作

ラボに送るもの
 ● ピックアップコーピングを取り込んだ印象
 ● コーピングスクリュー
 ● インプラントアナログ
 ● 咬合採得
 ● 対合歯の模型または印象
 ● 技工指示書
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印象採得テクニック

7 ラボでのステップ　－　ガム模型の製作
コーピングとアナログが正しく連結されていることを確認し
ます。インプラント周囲粘膜に相当する部位に潤滑剤を塗布
してから、アナログ周囲にガム材を注入します。

8 ラボでのステップ　－　石膏模型の製作
低膨張率の硬石膏を注入して作業模型を製作します。通常
の手順で作業を進めます。

4.  オープントレイ法によるカスタムインプレッションコーピングの製作
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2 インプレッションコーピングの装着
オプション A　－　インダイレクトスクープコーピングを装
着し、手指で付属のスクリューを締結します。

オプション B　－　3inOneアバットメントを装着し、手指
でボールトップスクリューを締結します。

インプレッションコーピングまたは 3inOne アバットメント
が完全にインプラントのヘックス部に嵌合して装着されてい
ることを確認するため、インプラントの長軸に沿って X 線
写真を撮影してください。

注意：
インプラントの補綴プラットフォームに対して
X 線管を垂直方向にして撮影します。

5.  クローズドトレイ法
クローズドトレイ法を用いて、単冠または連結冠のインプラントレベルの印象を採得し、作業模型を製作します。使用したヒーリン
グアバットメントと同じエマージェンス ( ナロー、レギュラーまたはワイド ) のコーピングを使用します。この手順により、インプラン
トの正確な位置とヘックスの向き、軟組織の形態を再現した模型が製作できます。

使用するコンポーネント・器具
 ● インダイレクトスクープコーピング
 ● 3inOneアバットメント
 ● ボールトップスクリュー
 ● インプラントアナログ
 ● 0.050"(1.25mm) ヘックスドライバー

1 ヒーリングアバットメントの取り外し
0.050"(1.25mm) ヘックスドライバーを用いてヒーリングア
バットメントを取り外します。インプラントの補綴プラット
フォームに骨片や軟組織が介在しないことを確認します。

注意：
インプレッションコーピングのエマージェンスはヒーリングア
バットメントや最終アバットメントのエマージェンス ( ナロー、
レギュラーまたはワイド ) と一致していなければなりません。
カスタムキャストアバットメントを用いる場合は、ラボでエ
マージェンスを決定します。

役に立つヒント：
複数のインプラントにインプレッションコーピングを装着す
る場合は、1本ずつ作業を行います。つまり、ヒーリングアバッ
トメントを取り外してすぐにインプレッションコーピングを
装着という作業を繰り返します。これにより、軟組織がイン
プラントのプラットフォームに侵入する可能性が低くなりま
す。作業は臼歯部から前歯部に向かって進めます。

重要：
Laser-Lok ヒーリングアバットメントを、印象採得のため、
またはその他の補綴手順の一環として取り外した場合は、
患者の口腔内に再装着するまでの間、無菌生理食塩水に浸
しておきます。
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印象採得テクニック

3 スクリューホールのブロックアウト
インダイレクトスクープコーピングのスクリューまたはボール
トップスクリューの上部のヘックスを適切な材料でブロック
アウトします。

4 フルアーチの印象を製作
インダイレクトスクープコーピングまたはボールトップスク
リューを締結した 3inOne アバットメントの周囲に、ミディ
アムまたはヘビーボディの弾性印象材を注入します。トレイ
に印象材を盛りつけて印象採得を行います。

印象材の硬化後、口腔内からトレイを外します。インダイレ
クトスクープコーピングまたはボールトップスクリューを締結
した 3inOneアバットメントは口腔内に残ります。

5 インプレッションコーピングの取り外し
インダイレクトスクープコーピングまたはボールトップスク
リューを締結した 3inOne アバットメントを取り外し、直ち
にヒーリングアバットメントを装着して、軟組織がインプラン
トのプラットフォームに侵入するのを防ぎます。

役に立つヒント：
複数のインプラントからインプレッションコーピングを取り
外す場合は、1 本ずつ作業を行います。つまり、インプレッ
ションコーピングを取り外してすぐにヒーリングアバットメン
トを装着という作業を繰り返します。これにより、軟組織が
インプラントのプラットフォームに侵入する可能性が低くなり
ます。作業は前歯部から臼歯部に向かって進めます。

5.  クローズドトレイ法

ラボに送るもの
 ● 印象
 ● インプレッションコーピング

 ● インダイレクトスクープコーピング ( スクリュー含む )
 ● 3inOneアバットメントとボールトップスクリュー

 ● 咬合採得
 ● 対合歯の模型または印象
 ● インプラントアナログ
 ● 技工指示書

注意：
3inOne アバットメントを最終アバットメントとして使用
する場合は、付属品であるアバットメントスクリューも一
緒にラボに送ります。
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6 ラボでのステップ　－　アナログの連結
オプション A　－　該当する直径のインプラントアナログを
インダイレクトスクープコーピングに連結し、スクリューで締
結します。

オプション B　－　該当する直径のインプラントアナログを
3inOneアバットメントに連結し、ボールトップスクリューで
締結します。

7 ラボでのステップ　－　コーピングを印象に挿入
印象面に対応するよう確認しながらコーピングを印象に戻し
ます。

オプション A　－　印象面に対応するよう、インダイレクト
スクープコーピングの位置を合わせて挿入します。

オプションB　－　印象面の該当する位置に3inOneアバッ
トメントのフラット面を合わせて挿入します。

8 ラボでのステップ　－　ガム模型の製作
コーピングとアナログが正しく連結されていることを確認し
ます。インプラント周囲粘膜に相当する部位に潤滑剤を塗布
してから、アナログ周囲にガム材を注入します。

9 ラボでのステップ　－　石膏模型の製作
低膨張率の硬石膏を注入して作業模型を製作します。通常
の手順で作業を進めます。

5.  クローズドトレイ法

オプションA オプションB



24

印象採得テクニック

6.  クローズドトレイ法によるカスタムインプレッションコーピングの製作
暫間修復により整えられた軟組織のカントゥアを転写するインダイレクトインプレッションコーピングを用いたカスタムのクローズド
トレイを製作する方法です。この手順により、インプラントの位置とヘックスの方向、および軟組織のカントゥアを再現した模型が
製作できます。

使用するコンポーネント・器具
 ● インダイレクトスクープコーピング
 ● インプラントアナログ
 ● 0.050"(1.25mm) ヘックスドライバー

1 暫間上部構造の撤去
暫間上部構造を取り外します。インプラントの補綴プラット
フォームに骨片や軟組織が介在しないことを確認します。

3 コンポジットの注入と重合
インプレッションコーピング周囲に流動性のある光重合型コ
ンポジットレジンを注入し、歯肉溝を充填します。コンポジッ
トレジンを光重合します。

コーピングスクリュー上部のヘックスを適切な材料でブロッ
クアウトします。

2 インプレッションコーピングの装着
インプレッションコーピングのエマージェンス部にコンポ
ジット用接着剤を塗布し、光重合します。

該当する直径のインプレッションコーピングをインプラント
体に装着し、0.050"(1.25mm) ヘックスドライバーで付属の
コーピングスクリューを締結します。

インプレッションコーピングが完全にインプラントのヘック
ス部に嵌合して装着されていることを確認するため、インプ
ラントの長軸に沿って X 線写真を撮影してください。

注意：
インプラントの補綴プラットフォームに対して
X 線管を垂直方向にして撮影します。
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6.  クローズドトレイ法によるカスタムインプレッションコーピングの製作

4 フルアーチの印象を製作
ミディアムまたはヘビーボディの弾性印象材をコーピングの
周囲に注入します。トレイに印象材を盛りつけて印象採得
を行います。

5 印象とコーピングスクリューの取り外し
印象材の硬化後、口腔内からトレイを外します。カスタムイ
ンダイレクトトランスファーコーピングは口腔内に残ります。

トランスファーコーピングを取り外し、直ちに暫間上部構造
を装着して、軟組織がインプラントのプラットフォームに侵
入するのを防ぎます。

役に立つヒント：
複数のインプラントからトランスファーコーピングを取り外
す場合は、1 本ずつ作業を行います。つまり、トランスファー
コーピングを取り外してすぐにヒーリングアバットメントを装
着という作業を繰り返します。これにより、軟組織がインプ
ラントのプラットフォームに侵入する可能性が低くなります。
作業は前歯部から臼歯部に向かって進めます。

ラボに送るもの
 ● 印象
 ● カスタムインダイレクトインプレッションコーピング
 ● 咬合採得
 ● 対合歯の模型または印象
 ● インプラントアナログ
 ● 技工指示書
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印象採得テクニック

6 ラボでのステップ　－　アナログの連結
該当する直径のインプラントアナログを、0.050"(1.25mm)
ヘックスドライバーを用いて手指でカスタムインダイレクトト
ランスファーコーピングに連結し、締結します。次に、印象
面の溝や暫間クラウンのカントゥアに対応するよう、カスタ
ムインダイレクトスクープコーピングを印象に挿入します。

8 ラボでのステップ　－　石膏模型の製作
低膨張率の硬石膏を注入して作業模型を製作します。通常
の手順で作業を進めます。

7 ラボでのステップ　－　ガム模型の製作
インプラント周囲粘膜に相当する部位に潤滑剤を塗布してか
ら、アナログ周囲にガム材を注入します。

6.  クローズドトレイ法によるカスタムインプレッションコーピングの製作
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7.  一般的なクラウン・ブリッジ印象採得テクニック
チェアサイドでアバットメントの形成を行った場合、または修正したアバットメントが既に患者に装着されている場合に行う方法です。

使用するコンポーネント・器具
 ● 0.050"(1.25mm) ヘックスドライバー
 ● トルクレンチ
 ● アバットメントクランプ

1 アバットメントスクリューの締結
較正したトルクレンチと 0.050"(1.25mm) ヘックスドライ
バーを用い、アバットメントスクリューを 30 Ncmで締結し
ます。アバットメントクランプまたは止血鉗子でアバットメン
トの側面をつかんでカウンタートルクをかけます。

2 スクリューホールのブロックアウト
スクリューのアクセスホールに弾力性のある適切な材料
( ガッタパーチャ、シリコーンまたは暫間充填材 ) を塗布し
た後、残りをコンポジットまたは適切な材料でブロックアウ
トします。アバットメントスクリューへのアクセスを容易にす
るために必要な手順です。

3 フルアーチの印象を製作
一般的なクラウン・ブリッジの印象採得テクニックを用いて
フルアーチの印象を製作します。

マージンが歯肉縁下の場合は圧排糸が必要になる可能性が
あります。

※レーザーロックアバットメントは、印象採得前または上部
構造のセメンティング前に、マージンより下部に適切な太
さの非含浸の圧排糸を使用することで、Laser-Lok ゾー
ンが汚染されるリスクを最小限に抑えることができます。
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印象採得テクニック

7.  一般的なクラウン・ブリッジ印象採得テクニック

4 暫間クラウンの製作
適切な材料と方法を使用し、暫間上部構造を製作します。

5 暫間クラウンのセメント合着
セメント合着前に暫間上部構造をアバットメントに試適し、
咬合と接触を確認します。中心位の咬合接触はごくわずかと
し、側方滑走における接触はしないようにします。

重要：
暫間クラウンのセメント合着は「クラウンのセメント合着テ
クニック」(44 - 45 ページ ) をお読みください。

X 線写真を撮影し、暫間上部構造の装着の記録を取ります。

6 ラボでのステップ　－　石膏模型の製作
低膨張率の硬石膏を注入して作業模型を製作します。通常
の手順で作業を進めます。

ラボに送るもの
 ● 印象
 ● 咬合採得
 ● 対合歯の模型または印象
 ● 技工指示書
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2 マルチユニットアバットメントの締結
較正済みのトルクレンチに、マルチユニットアバットメントが
ストレートの場合は MU4mm スクエアヘックスアダプターを
装着、アングルドの場合は 0.050"(1.25mm) ヘックスドラ
イバーを装着します。マルチユニットアバットメント ストレー
ト、または、マルチユニットアバットメント アングルドの場
合はアバットメントスクリューを 30Ncmで締結します。

8.  マルチユニットアバットメントの印象採得テクニック（オープントレイ法）
ラボで作業模型を製作するために、オープントレイ・ダイレクトピックアップ法 * を用いて、マルチユニットアバットメントの印象採
得を行う方法です。この手順により、マルチユニットアバットメントの正確な位置と軟組織の形態を再現した模型が製作できます。

*既製の印象トレイを修正するか、個人トレイを用いて印象採得が可能です。既製トレイ修正の方法は、咬合面にコーピングスクリュー
が突出するためのアクセスホールを作ります。アクセスホールはインプラント埋入ポジションの真上にくるようにします。詳しい手
順については「個人トレイの製作」（13 - 14 ページ）をお読みください。

1 MU カバーキャップまたはヒーリングアバットメントの取り外し
オプション A　－　暫間上部構造を装着している患者の場合
0.050"(1.25mm) ヘックスドライバーを使用して暫間上部
構造を取り外します。インプラントの補綴プラットフォームに
骨片や軟組織が介在しないことを確認します。

オプション B　－　�マルチユニットアバットメントに MU カバー
キャップを装着した状態の患者の場合

0.050"(1.25mm) ヘックスドライバーを使用して MU カバー
キャップを取り外します。アバットメントの補綴プラット
フォームに骨片や軟組織が介在しないことを確認します。

オプション C　－　�ヒーリングアバットメントを装着してい
る患者の場合

「マルチユニットアバットメントによるハイブリッドまたはスク
リュー固定式修復」（76 - 84 ページ）または「マルチユニッ
トアバットメントによるバーオーバーデンチャー」（85 - 93
ページ）をお読みください。マルチユニットアバットメント装
着後は、本項の印象採得テクニックに従ってください。

役に立つヒント：
連結冠の印象採得を行う場合は、MU カバーキャップを取
り外し、MUダイレクトピックアップコーピングを装着します。
作業は臼歯部から前歯部に向かって進めます。

使用するコンポーネント・器具
 ● MU ダイレクトピックアップコーピング
 ● 0.050"(1.25mm) ヘックスドライバー
 ● MU ヘックスアダプター
 ● トルクレンチ
 ● MU アバットメントアナログ
 ● MU プロテクションアナログ ※画像は全てマルチユニットアバットメントレベルです。

オプションA

オプションB
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8.  マルチユニットアバットメントの印象採得テクニック（オープントレイ法）

3 ダイレクトピックアップコーピングの装着
MU ダイレクトピックアップコーピングをマルチユニットア
バットメントに装着し、手指で MU コーピングスクリュー ロ
ングを締結します。

4 フルアーチの印象を製作
個人トレイまたは修正した既製トレイを試適し、MU コーピ
ングスクリューがトレイに干渉されずにアクセスホールから
出ていることを確認します。

ミディアムまたはヘビーボディの弾性印象材をコーピングの
周囲に注入します。その際、スクリューは露出したままにし
ます。トレイに印象材を盛りつけて印象採得を行います。

アクセスが確保されるよう、印象材が硬化する前にスク
リュー上部についている印象材を指で拭います。

5 MU コーピングスクリューと印象の取り外し
印象材の硬化後、手指、または 0.050"(1.25mm) ヘックス
ドライバーを使用して MU コーピングスクリューを取り外し、
口腔内からトレイを外します。ピックアップコーピング周囲
の印象面に剥がれや気泡がないことを確認します。マルチユ
ニットアバットメントに MU カバーキャップを装着します。

ラボに送るもの
 ● コーピングを取り込んだ印象
 ● コーピングスクリュー
 ● MU アバットメントアナログ
 ● 対合歯の模型または印象
 ● 咬合採得
 ● 技工指示書

印象採得テクニック
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8.  マルチユニットアバットメントの印象採得テクニック（オープントレイ法）

6 ラボでのステップ　－　アナログとコーピングの連結
MU アバットメントアナログを印象内の MU ダイレクトピッ
クアップコーピングに連結してから、アクセスホールから印
象トレイ内に MU コーピングスクリュー ロングを挿入し、手
指でスクリューを締結します。

MU アバットメントアナログ周囲にはガム材を使用します。

アナログが正しく装着されていることを確認し、インプラン
ト周囲粘膜に相当する部位に潤滑剤を塗布します。

7 ラボでのステップ　－　石膏模型の製作
低膨張率の硬石膏を注入して作業模型を製作します。通常
の手順で作業を進めます。
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印象採得テクニック

2 マルチユニットアバットメントの締結
較正済みのトルクレンチに、マルチユニットアバットメントが
ストレートの場合は MU4mm スクエアヘックスアダプターを
装着、アングルドの場合は 0.050"(1.25mm) ヘックスドラ
イバーを装着します。マルチユニットアバットメント ストレー
ト、または、マルチユニットアバットメント アングルドの場
合はアバットメントスクリューを 30Ncmで締結します。

9.  マルチユニットアバットメントの印象採得テクニック（クローズドトレイ法）
ラボで作業模型を製作するために、クローズドトレイ・インダイレクトトランスファー法を用いて、マルチユニットアバットメントの印
象採得を行う方法です。この手順により、マルチユニットアバットメントの正確な位置と軟組織の形態を再現した模型が製作できます。

1 MU カバーキャップまたはヒーリングアバットメントの取り外し
オプション A　－　暫間上部構造を装着している患者の場合
0.050"(1.25mm) ヘックスドライバーを使用して暫間上部
構造を取り外します。インプラントの補綴プラットフォームに
骨片や軟組織が介在しないことを確認します。

オプション B　－　�マルチユニットアバットメントに MU カバー
キャップを装着した状態の患者の場合

0.050"(1.25mm) ヘックスドライバーを使用して MU カバー
キャップを取り外します。アバットメントの補綴プラット
フォームに骨片や軟組織が介在しないことを確認します。

オプション C　－　�ヒーリングアバットメントを装着してい
る患者の場合

「マルチユニットアバットメントによるハイブリッドまたはスク
リュー固定式修復」（76 - 84 ページ）または「マルチユニッ
トアバットメントによるバーオーバーデンチャー」（85 - 93
ページ）をお読みください。マルチユニットアバットメント装
着後は、本項の印象採得テクニックに従ってください。

役に立つヒント：
連結冠の印象採得を行う場合は、MU カバーキャップを取
り外し、MU インダイレクトトランスファーコーピングを装着
します。作業は臼歯部から前歯部に向かって進めます。

使用するコンポーネント・器具
 ● MU インダイレクトトランスファーコーピング
 ● 0.050"(1.25mm) ヘックスドライバー
 ● MU ヘックスアダプター
 ● トルクレンチ
 ● MU アバットメントアナログ
 ● MU プロテクションアナログ

※画像は全てマルチユニットアバットメントレベルです。

オプションA

オプションB
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9.  マルチユニットアバットメントの印象採得テクニック（クローズドトレイ法）

3 MU インダイレクトトランスファーコーピングの装着
MU インダイレクトトランスファーコーピングをマルチユニッ
トアバットメントに装着し、手指で締結します。

4 フルアーチの印象を製作
ミディアムまたはヘビーボディの弾性印象材をコーピングの
周囲に注入します。トレイに印象材を盛りつけて印象採得
を行います。

5 MU コーピングスクリューと印象の取り外し
印象材の硬化後、口腔内からトレイを外します。MU インダ
イレクトトランスファーコーピングは口腔内に残ります。マル
チユニットアバットメントから MU インダイレクトトランス
ファーコーピングを取り外します。0.050"(1.25mm) ヘック
スドライバーを使用し、マルチユニットアバットメントに MU
カバーキャップを装着します。

ラボに送るもの
 ● 印象
 ● MU インダイレクトトランスファーコーピング
 ● MU アバットメントアナログ
 ● 対合歯の模型または印象
 ● 咬合採得
 ● 技工指示書
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9.  マルチユニットアバットメントの印象採得テクニック（クローズドトレイ法）

6 ラボでのステップ　－　アナログとコーピングの連結
MU アバットメントアナログを MU インダイレクトトランス
ファーコーピングに連結し、印象内に挿入します。

MU アバットメントアナログ周囲にはガム材を使用します。

アナログが正しく装着されていることを確認し、インプラン
ト周囲粘膜に相当する部位に潤滑剤を塗布します。

7 ラボでのステップ　－　石膏模型の製作
低膨張率の硬石膏を注入して作業模型を製作します。通常
の手順で作業を進めます。
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10.  Locator® アバットメントの印象採得テクニック
Locatorアバットメントでフルアーチの印象を製作し、デンチャーキャップを取り込んだ新しいデンチャーを製作する方法です。
Locator インプラントアバットメントは、インプラントにより一部または全てを支持されている上下顎のオーバーデンチャーまたは部
分床義歯を固定するものです。カフは0mmから6mmまでの高さ*から選択でき、直径はインターナルインプラントのプラットフォー
ム 3.0mm から 5.7mm まで対応可能です。

* 3.0mm と 5.7mm には 0mm カフはありません。

注意：　カフの高さは歯肉組織の厚みに合わせて選択します。コネクションが歯肉縁上1.8mm の位置になるようにすると、
リプレースメントメールが完全に装着されます。

重要：　必ず軟組織の厚みが最もある部分を測定し、正しいカフの高さのアバットメントを選択してください。

使用するコンポーネント・器具
 ● Locatorアバットメント
 ● Locator コアツール
 ● Locator インプレッションコーピング
 ● Locatorフィメールアナログ
 ● Locatorアバットメントホルダー
 ● スクエアドライブツール
 ● 0.050"(1.25mm) ヘックスドライバー
 ● トルクレンチ
 ● メールプロセッシングパッケージ

1 ヒーリングアバットメントの取り外し
0.050"(1.25mm) ヘックスドライバーを用いてヒーリングア
バットメントを取り外します。インプラントの補綴プラット
フォームに骨片や軟組織が介在しないことを確認します。イ
ンプラントの接合部を洗浄し、乾かします。

役に立つヒント：
複数のインプラントの場合は、1 本ずつ作業を行います。つ
まり、ヒーリングアバットメントを取り外してすぐに Locator
アバットメントを装着という作業を繰り返します。これによ
り、軟組織がインプラントのプラットフォームに侵入する可
能性が低くなります。

LOCATOR メールリムーバル

デンチャーキャップからプロセッシ
ングメールまたはリプレースメント
メールを取り外す際に使用

メールシーティングツール

デンチャーキャップにリプレースメン
トメールを装着する際に使用

LOCATOR アバットメント 
ドライバー
Locator アバットメントを手指
にて締結時に使用

Locator コアツールの使用方法

LOCATOR アバットメント 
ホルダースリーブ
LOCATOR アバットメント ドラ
イバー部に装着して、アバットメ
ントのデリバリーに使用
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印象採得テクニック

10.  Locator® アバットメントの印象採得テクニック

2 Locator アバットメントの装着
ホルダースリーブを装着した LOCATOR アバットメント ド
ライバーを用いて、インプラントに Locatorアバットメント
を挿入し、手指で締結します。

アバットメントが完全にインプラントに装着されていること
を確認するため、インプラントの長軸に沿って X 線写真を
撮影してください。

注意：
インプラントの補綴プラットフォームに対して
X 線管を垂直方向にして撮影します。

3 Locator アバットメントの締結
較正したトルクレンチと LOCATOR スクエアドライバートル
クレンチを用い、Locatorアバットメントを 30 Ncmで締
結します。 コア ツール のアバットメントドライバーに
0.050"(1.25mm) ヘックスドライバーを挿入して締結するこ
とも可能です。

4 インプレッションコーピングの装着
Locatorアバットメントにインプレッションコーピングをは
め込みます。
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10.  Locator® アバットメントの印象採得テクニック

5 フルアーチの印象を製作
ミディアムまたはヘビーボディの弾性印象材を印象コーピン
グの周囲に注入します。印象採得を行い、インプレッション
コーピングを取り込みます。新しいデンチャーに軟組織のカ
ントゥア全体の記録が転写されます。インプレッションコー
ピングは口腔内に残ります。

注意：
既存のデンチャーでリライン印象を採得する場合、Locator
アバットメントとインプレッションコーピングの高さに合わせ
てデンチャーをリリーフした上で、手順 1から 5 までを行い
ます。

6 既存のデンチャーを修正
Locator アバットメントの高さに合うように既存のデン
チャーをリリーフします。新しいデンチャーの製作中に、既
存のデンチャーのリライニングを行い、ある程度のリテン
ションを確保するようソフトライナーを使用してもかまいま
せん。

7 ラボでのステップ　－　アナログの連結
フィメールアナログを印象内の該当する位置に挿入します。

ラボに送るもの
 ● インプレッションコーピングが取り込まれた印象
 ● フィメールアナログ
 ● メールプロセッシングパッケージ
 ● 咬合採得
 ● 対合歯の模型または印象
 ● 技工指示書
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印象採得テクニック

10.  Locator® アバットメントの印象採得テクニック

8 ラボでのステップ　－　石膏模型の製作
作業模型を製作し、通常の手順で作業を進めます。
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アバットメントの選択と取扱い

A. 単冠修復用アバットメント選択の指針

テンポラリーアバットメント

補綴テクニック
 ● チタン合金のテンポラリーアバットメントを使用したセメント固定式およびスクリュー固定式の即時暫間補綴物

セメント固定式 スクリュー固定式

チタン合金
（ヘックスド）

チタン合金
（ヘックスド）

11.  アバットメント選択の指針
どのアバットメントを選択すれば最も望ましい最終補綴物を製作できるかを判断するためのガイドです。まず、単冠、連結冠、オーバー
デンチャーのいずれかを選択します。次に、セメント固定式かスクリュー固定式かを決定します。オーバーデンチャーを選択した場
合には、バータイプかアバットメント支持のデンチャーか、また、組織支持かインプラント支持かを決めます。
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アバットメントの選択と取扱い

11.  アバットメント選択の指針
A. 単冠修復用アバットメント選択の指針

セメント固定式ストック ( 既製 ) アバットメント

カスタムアバットメント

補綴テクニック
 ● セメント合着用アバットメントを使用したセメント固定式の単冠クラウン
 ● セメント固定式アバットメントのチェアサイドでの修正

補綴テクニック
 ● カスタムキャストアバットメントを使用したセメント固定式およびスクリュー固定

式の単冠クラウン

セメント固定式 スクリュー固定式

3inOne

アングルド
エステティック

ストレート
エステティック

ストレート
エステティック（3mm バッカル）

アングルド
エステティック

ストレート
エステティック

ナロー

カスタムキャスト
（ヘックスド）

カスタムキャスト
（ヘックスド）

金合金 金合金プラスチック プラスチック

レーザーロック セメント合着用アバットメント

補綴テクニック
 ● セメント合着用アバットメントを使用したセメント固定式の単冠クラウン
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セメント固定式 スクリュー固定式

カスタムアバットメント

補綴テクニック
 ● カスタムキャストアバットメントを使用したセメント固定式およびスクリュー固定式ブリッジ
 ● セメント合着用アバットメントによるセメント固定式ブリッジ

カスタムキャスト
（ノンヘックスド）

カスタムキャスト
（ノンヘックスド）

金合金 金合金プラスチック プラスチック

テンポラリーアバットメント

補綴テクニック
 ● チタン合金のテンポラリーアバットメントを使用したセメント固定式およびスクリュー固定式の暫間ブリッジ

セメント固定式 スクリュー固定式

チタン合金
（ノンヘックスド）

チタン合金
（ノンヘックスド）

11.  アバットメント選択の指針
B. ブリッジ修復用アバットメント選択の指針
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レーザーロックセメント合着用アバットメント

補綴テクニック
 ● セメント合着用アバットメントを使用したセメント固定式のブリッジ

ストック ( 既製 ) アバットメント

補綴テクニック
 ● セメント合着用アバットメントを使用したセメント固定式のブリッジ
 ● カスタムキャストアバットメントを使用したスクリュー固定式のブリッジ

3inOne ナロー マルチユニットアングルド
エステティック

ストレート
エステティック

アバットメントの選択と取扱い

11.  アバットメント選択の指針
B. ブリッジ修復用アバットメント選択の指針

アングルド
エステティック

ストレート
エステティック

ストレート
エステティック（3mm バッカル）

セメント固定式 スクリュー固定式
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スクリュー固定式バー／ハイブリッドアバットメント

補綴テクニック
 ● ハイブリッドまたは固定式の可撤可能なスクリュー固定式上

部構造
 ● マルチユニットアバットメント
 ● バーオーバーデンチャー

軟組織支持の
アバットメント固定式アバットメント

スクリュー固定式
アバットメントレベルのバーアバットメント

補綴テクニック
 ● Locatorアバットメントによるオーバーデンチャー：既存の

デンチャーを使用したチェアサイドでのピックアップ

Locator

11.  アバットメント選択の指針
C. オーバーデンチャーまたはハイブリッド修復用アバットメント選択の指針

カスタムキャスト
（ノンヘックスド）

金合金

マルチユニット
ストレート

マルチユニット
アングルド

マルチユニット
アングルド

マルチユニット
ストレート

プラスチック
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アバットメントの選択と取扱い

12.  クラウンのセメント合着テクニック
インプラント支持のクラウンをセメント合着する際に歯肉溝に残留した余剰セメントがインプラント周囲炎を起こし、ひいては骨
吸収や臨床結果を損なう可能性があることを示す研究が多くあります。

暫間修復、最終修復どちらにも応用できる、余剰セメントを減らすための一例をご紹介します。

セメント合着のための口腔内での作業

セメント合着のための口腔外での作業

1 クラウンの試適
インプラントに締結したアバットメントにクラウンまたはブ
リッジを装着し、適合およびカントゥアを確認します。

必要があれば修正を行い、調整後、研磨します。

3 余剰セメントをなくすための「複製」アバットメントを製作
咬合採得用糊剤のような速硬化性のビニルポリシロキサン
材でクラウンの内部を充填します。コットンスワブの軸部、
探針の先端またはマイクロブラシの先端を内部に挿入し、印
象材の硬化後、クラウンから抜き取ります。これを複製アバッ
トメントとして使用します。

2 圧排糸の包填
アバットメントのマージン部の下に適切な太さの非含浸の圧
排糸をそっと当てます。セメント合着作業中、歯肉溝に余
剰セメントが入り込むのを、圧排糸が最小限に抑えます。
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4 クラウンにセメントを塗布
クラウンにセメントを少量塗布し、前項で製作した複製ア
バットメントに装着すると、余剰セメントがクラウン内部か
ら押し出されてきます。

5 余剰セメントの除去
クラウンからはみ出た余剰セメントを除去します。

6 クラウンの装着
口腔内でクラウンのセメント合着を行います。セメントの硬
化後、圧排糸を取り外します。余剰セメントが残っていれば、
すべて除去します。

必要があれば修正を行い、調整後、研磨します。

12.  クラウンのセメント合着テクニック

複製アバットメント
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13.  Laser-Lok® アバットメントの取扱い
A.  治癒期間から全て Laser-Lok が付与されたコンポーネントを使用した症例
研究論文によれば、補綴アバットメント表面に付与された Laser-Lok テクノロジーは、結合組織線維の生物学的封鎖を確立します。
この線維は歯槽頂骨を保護し維持させるもので、歯周ポケットの深さが少なくなります 1,2,3,4。Laser-Lok ヒーリングアバットメント
を使用した症例には、Laser-Lok が付与された最終アバットメントを使用してください。

重要：　最適な結果を得るためには、治癒期間、暫間補綴、最終アバットメント装着まで一貫して Laser-Lok が付与され
た補綴コンポーネントを使用することが理想的です。Laser-Lok ヒーリングアバットメントを印象採得のため、またはその
他の補綴手順の一環として取り外した場合は、患者の口腔内に再装着するまでの間、Laser-Lok ヒーリングアバットメント
を無菌生理食塩水に浸しておきます。

使用するコンポーネント・器具
 ● 形成した Laser-Lok アバットメント
 ● 0.050"(1.25mm) ヘックスドライバー
 ● トルクレンチ
 ● カバーキャップ

1 アバットメントの形成
調整した Laser-Lok アバットメントを洗浄・滅菌します。
Enzymax または同等の洗浄剤を入れ、2 分間以上 Laser-
Lok アバットメントの超音波洗浄を行います。その後、滅菌
パックに入れるか、またはメーカーの指示に従って包んで滅
菌器にかけます。

2 ヒーリングアバットメントの取り外し
0.050"(1.25mm) ヘックスドライバーを用いて、Laser-Lok
ヒーリングアバットメントを取り外します。インプラントの補
綴プラットフォームに骨片や軟組織が介在しないことを確認
します。

3 アバットメントの装着とクラウンのセメント合着
通常の手順に従って Laser-Lok 最終アバットメントを装着
します。最終トルクをかける前に、アバットメントが完全に
インプラントのヘックス部に嵌合して装着されていることを
確認するため、インプラントの長軸に沿って X 線写真を撮
影してください。詳しい手順については「セメント合着用ア
バットメントによる単冠クラウン」(54 - 57ページ ) の項を
お読みください。

余 剰セメントが Laser-Lok ゾーン上に付くと、 細 胞の
Laser-Lok付着が阻害されますので、取扱いには注意を払っ
てください。詳しくは、「クラウンのセメント合着テクニック」
(44 - 45 ページ ) をご参照ください。

アバットメントの選択と取扱い
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13.  Laser-Lok® アバットメントの取扱い
B.  最終アバットメントにのみ Laser-Lok が付与されたコンポーネントを使用した症例
治癒期間と暫間補綴に Laser-Lok を付与したコンポーネントを使用していない症例で、最終アバットメントとして Laser-Lok アバッ
トメントを使用する場合は、このページのテクニックを参照してください。

使用するコンポーネント・器具
 ● 形成した Laser-Lok アバットメント
 ● 0.050"(1.25mm) ヘックスドライバー
 ● トルクレンチ
 ● カバーキャップ

1 ヒーリングアバットメントの取り外し
0.050"(1.25mm) ヘックスドライバーを用いて、ヒーリング
アバットメントまたはテンポラリーアバットメントを取り外し
ます。インプラントの補綴プラットフォームに骨片や軟組織
が介在しないことを確認します。

調整した Laser-Lok アバットメントを洗浄・滅菌します。
Enzymax または同等の洗浄剤を入れ、2 分間以上 Laser-
Lok アバットメントの超音波洗浄を行います。その後、滅菌
パックに入れるか、またはメーカーの指示に従って包んで滅
菌器にかけます。

2 カバーキャップの装着と組織のアブレーション
コネクション部を保護するため、インプラントにカバーキャッ
プを装着します。その際、補綴プラットフォームと同じ色の
カバーキャップであることを確認します。インプラントのす
ぐ上の部分、1mm ほどをダイヤモンドバーやスカルペルな
どの器具で軽く傷つけ、微小の出血を促します。処置後は、
カバーキャップを廃棄します。

3 アバットメントの装着とクラウンのセメント合着
通常の手順に従って Laser-Lok 最終アバットメントを装着
します。最終トルクをかける前に、アバットメントが完全に
インプラントのヘックス部に嵌合して装着されていることを
確認するため、インプラントの長軸に沿って X 線写真を撮
影してください。詳しい手順については「セメント合着用ア
バットメントによる単冠クラウン」(54 - 57ページ ) の項を
お読みください。

余 剰セメントが Laser-Lok ゾーン上に付くと、 細 胞の
Laser-Lok付着が阻害されますので、取扱いには注意を払っ
てください。詳しくは、「クラウンのセメント合着テクニック」
(44 - 45 ページ ) をご参照ください。



2分

48

13.  Laser-Lok® アバットメントの取扱い
C.  ラボでの手順
ラボで Laser-Lok エステティックアバットメントの調整を行う場合には、Laser-Lok 表面が汚染されたり損傷を受けたりしないよ
う、注意して保護することが重要です。下記の手順に従って表面を傷つけないようにし、最適な軟組織付着が得られるようにしてく
ださい。

使用するコンポーネント・器具
 ● Laser-Lok エステティックアバットメント
 ● Laser-Lok プロテクティブスリーブ
 ● 0.050"(1.25mm) ヘックスドライバー

1 ラボでのステップ　－　アバットメントの選択とマーキング
適切な Laser-Lok アバットメントを選択し、インプラントア
ナログに連結します。対合歯との距離や角度を検討し、マー
クをつけます。また、軟組織のカントゥアも確認します。

2 ラボでのステップ　－　アバットメントの修正
修正を行うアバットメントを Laser-Lok プロテクティブス
リーブの端に装着します。このスリーブは Laser-Lok ゾーン
を保護するためのものです。通常の手順に従い調整を行い、
クラウンを製作します。詳しい手順については「セメント合
着用アバットメントによる単冠クラウン」(54 - 57ページ )
の項をお読みください。

重要：
Laser-Lok ゾーンはアバットメントの基部から約 1mm の幅
で付与されています。アバットメントの修正中に Laser-Lok
表面を修正したり傷つけたりしないよう、注意して取り扱っ
てください。

3 ラボでのステップ　－　アバットメントの洗浄
アバットメント修正中に発生した粒子を除去するため、調整
した Laser-Lok アバットメントを超音波洗浄にかけます。

Enzymax または同等の洗浄剤を入れ、2 分間以上 Laser-
Lok アバットメントの超音波洗浄を行います。アバットメン
トを歯科医院に戻します。その後、歯科医院にて滅菌を行
います。

アバットメントの選択と取扱い

1. Maintaining inter-implant crestal bone height via a combined platform-switched, Laser-Lok® implant/
abutment system: A proof-of-principle canine study. M Nevins, ML Nevins, L Gobbato, HJ Lee, CW 
Wang, DM Kim. Int J Periodontics Restorative Dent , Volume 33, Number 3, 2013. p. 261-267.

2. Connective tissue attachment to laser microgrooved abutments: A human histologic case report. M 
Nevins, M Camelo, ML Nevins, P Schupbach, DM Kim. Int J Periodontics Restorative Dent, Volume 32, 
Number 4, 2012. p. 384-392.

3. The impact of dis-/reconnection of laser microgrooved and machined implant abutments on soft- and 
hard-tissue healing. Iglhaut G, Becker K, Golubovic V, Schliephake H, Mihatovic I. Clin Oral Implants Res. 
2013 Apr;24(4):391-7.

4. Clinical evaluation of laser microtexturing for soft tissue and bone attachment to dental implants. GE 
Pecora, R Ceccarelli, M. Bonelli, H. Alexander, JL Ricci. Implant Dentistry. Volume 18(1). February 2009. 
pp. 57-66.
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14.  インターナルテンポラリーアバットメント（チタン）によるスクリュー固定式ブリッジ
単冠または連結用の暫間修復をスクリュー固定式で製作する場合には、インターナルテンポラリーアバットメントを使用します。
一次手術時、二次手術時、あるいはインプラントレベルの印象後に使用可能です。また、ハイブリッド修復物をプロビジョナルで
製作する際に使用することもできます。

使用するコンポーネント・器具
 ● インターナル テンポラリーアバットメント ( ヘック

スド、ノンヘックスド )
 ● 0.050"(1.25mm) ヘックスドライバー
 ● トルクレンチ
 ● インプラントアナログハンドル
 ● ダイレクトコーピングスクリュー

1 インプラントレベルの印象採得
ヒーリングアバットメントを取り外し、「オープントレイ法」(15 
- 17ページ ) または「クローズドトレイ法」(21 - 23 ページ )
の手順に従い、インプラントレベルの印象を製作します。

2 ラボでのステップ　－　作業模型の注入
通常の手順で作業模型を製作します。マージンが歯肉縁下
にある場合はガム模型にすることを推奨します。「オープン
トレイ法」(15 - 17 ページ ) または「クローズドトレイ法」
(21 - 23 ページ ) の手順に従い、インプラントレベルの石
膏模型を製作します。

暫間修復
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暫間修復

14.  インターナルテンポラリーアバットメント（チタン）によるスクリュー固定式ブリッジ

3A ラボでのステップ　－　オプション A　－　人工歯の装着
連結冠のスクリュー固定式暫間補綴物を装着する作業模型
上に人工歯を装着します。

3B ラボでのステップ　－　オプション B　－　ワックスアップを製作
連結冠のスクリュー固定式暫間補綴物のカントゥアを設計、
ビルドアップし、ワックスアップを製作します。

4 ラボでのステップ　－　テンプレートの製作
人工歯／ワックスアップと隣在歯の上から、使用材料のメー
カーの指示に従って真空形成したテンプレートを製作しま
す。

5 ラボでのステップ　－　アバットメントの選択とマーキング
該当するサイズのインターナルテンポラリーアバットメント
( 連結冠の場合はノンヘックスド ) を作業模型中のインプラ
ントアナログに連結します。0.050"(1.25mm) ヘックスドラ
イバーを用いて、手指でアバットメントスクリューを締結しま
す。

暫間ブリッジに十分なスペースを確保するため、アバットメ
ントに必要な調整を加えます。カットする高さを決定し、ス
リーブにマークをつけます。
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14.  インターナルテンポラリーアバットメント（チタン）によるスクリュー固定式ブリッジ

6 ラボでのステップ　－　アバットメントの修正
カーバイドバー、研削ディスクまたはヒートレス・ストーンホ
イールなどを使用し、インターナルテンポラリーアバットメン
トの修正を行います。咬合から1～ 2mm 離れるように高さ
を修正します。

重要：
アバットメントスクリューの損傷を防ぐため、アバットメント
の高さは少なくとも 4mm は残してください。

役に立つヒント：
修正後のアバットメントを矯正用ワイヤなどで「スプリンティ
ング」し、暫間補綴物の補強やポンティックの支持とするこ
とが可能です。

7 ラボでのステップ　－　暫間補綴物の製作
テンプレートの咬合面にインプラントの位置に合わせてアク
セスホールを作り、コーピングスクリューを締結します。選
択した材料を混合し、修正したインターナルテンポラリーア
バットメント周囲およびテンプレート内に流し込み、暫間ブ
リッジを製作します。

8 ラボでのステップ　－　模型からの取り外し
0.050"(1.25mm) ヘックスドライバーを用いて、ダイレクト
コーピングスクリューとテンプレートを取り外します。次にテ
ンプレートから暫間ブリッジを取り外し、歯肉縁下およびア
バットメント周囲に充填します。
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暫間修復

14.  インターナルテンポラリーアバットメント（チタン）によるスクリュー固定式ブリッジ

9 ラボでのステップ　－　暫間上部構造の仕上げ
余剰材料を除去し、暫間上部構造の形態を整え、研磨します。
ブリッジを作業模型に戻します。0.050"(1.25mm) ヘックス
ドライバーを使用し、手指でアバットメントスクリューを締結
します。

必要であれば、暫間ブリッジの修正を行います。咬合と接
触を確認します。中心位の咬合接触はごくわずかとし、側方
滑走における接触はしないようにします。必要であれば調整
を行い、研磨します。

10 ヒーリングアバットメントの取り外し
0.050"(1.25mm) ヘックスドライバーを用いてヒーリングア
バットメントを取り外します。インプラントの補綴プラット
フォームに骨片や軟組織が介在しないことを確認します。

インプラントの接合部を洗浄し、乾かします。

11 暫間上部構造の装着
歯科医院の標準的な手順に従って暫間ブリッジを消毒した
後、インプラントに装着し、0.050"(1.25mm) ヘックスドラ
イバーを使用し、手指でアバットメントスクリューを締結しま
す。

暫間ブリッジが完全にインプラントに嵌合して装着されてい
ることを確認するため、インプラントの長軸に沿って X 線
写真を撮影してください。

注意：
インプラントの補綴プラットフォームに対して
X 線管を垂直方向にして撮影します。

必要であれば調整を行い、研磨します。

医院に送るもの
 ● 暫間ブリッジ
 ● アバットメントスクリュー
 ● 作業模型
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14.  インターナルテンポラリーアバットメント（チタン）によるスクリュー固定式ブリッジ

12 アバットメントスクリューの締結
較正したトルクレンチと 0.050"(1.25mm) ヘックスドライ
バーを使用し、30 Ncmでアバットメントスクリューを締結
します。

13 アクセスホールの封鎖
スクリューのアクセスホールに弾力性のある適切な材料
( ガッタパーチャ、シリコーンまたは暫間充填材 ) を塗布し
ます。アバットメントスクリューへのアクセスを容易にするた
めに必要な手順です。その後、残りをコンポジットレジンま
たは適切な材料で充填します。

X 線写真を撮影し、暫間上部構造の装着の記録を取ります。
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15.  セメント合着用アバットメントによる単冠クラウン
セメント固定のインプラント修復は従来のクラウンやブリッジとほぼ同じです。ラボで製作した後、チェアサイドで、患者の口腔内
のインプラントアバットメントにセメント合着します。

ラボでセメント合着用アバットメントの修正を行う場合の手順です。医院ではインプラントレベルの印象採得を行い、ラボではアバッ
トメントの支台歯形成、修復物の製作を行ないます。

使用するコンポーネント・器具
 ● 3inOneアバットメント
 ● アングルドエステティックアバットメント
 ● ナローアバットメント
 ● ストレートエステティックアバットメント
 ● 0.050"(1.25mm) ヘックスドライバー
 ● トルクレンチ
 ● インプラントアナログハンドル
 ● アバットメントクランプ

1 インプラントレベルの印象採得
ヒーリングアバットメントを取り外し、「オープントレイ法」(15 
- 17ページ ) または「クローズドトレイ法」(21 - 23 ページ )
の手順に従い、インプラントレベルの印象を製作します。

2 ラボでのステップ　－　作業模型の注入
通常の手順で作業模型を製作します。マージンが歯肉縁下
にある場合はガム模型にすることを推奨します。「オープン
トレイ法」(15 - 17 ページ ) または「クローズドトレイ法」
(21 - 23 ページ ) の手順に従い、インプラントレベルの石
膏模型を製作します。

セメント固定式補綴
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15.  セメント合着用アバットメントによる単冠クラウン

3 ラボでのステップ　－　アバットメントの選択とマーキング
インプラントの部位、軟組織の厚さ、歯科医師との話し合い
に基づいてアバットメントを選択します。作業模型に取り込
まれているアナログのヘックス部にアバットメントを嵌合さ
せて装着します。0.050"(1.25mm) ヘックスドライバーを使
用し、手指でアバットメントスクリューを締結します。咬合面
間、角度および組織の形態を評価します。カットする位置と
歯肉カントゥアをアバットメントにマークをつけます。

注意：
メタルやポーセレンの厚みを考慮し、少なくとも1.5 ～
2.0mm の咬合クリアランスを作ります。

4 ラボでのステップ　－　アバットメントの修正
インプラントアナログハンドルに、マーキングしたアバットメ
ントを装着し、カーバイドバー、研削ディスクまたはヒート
レス・ストーンホイールなどを使用してアバットメントの修正
を行います。マージン決定にはダイヤモンドバーを使用して
も構いません。

注意：
口腔内でアバットメントに再度インデックスをつける場合、
頬側の表面に縦方向の溝を作ります。調整中にアバットメン
トのフラット面が無くなってしまった場合には、回転防止の
形状を付ける必要があります。

重要：
セメント固定式の補綴物の場合、アバットメントスクリュー
の損傷を防ぐため、アバットメントの高さは少なくとも 4mm
は残してください。

5 ラボでのステップ　－　アバットメントを模型に再装着
修正したアバットメントを作業模型に戻し、最終調整を行い
ます。ダイヤモンドバーを使用し、マージン部の修正と微細
な加工をしても構いません。

重要：
セメント固定式アバットメントのマージンは、前もって決めて
いたマージンよりも軟組織のカントゥアを尊重して形成しま
す。審美領域においては、0.5mm ～1mm 歯肉縁下、それ
以外の部位については歯肉縁または縁上にマージンが来る
ように調整します。3inOneアバットメントを用いたマージン
の位置を参考までに右図に示します。
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セメント固定式補綴

15.  セメント合着用アバットメントによる単冠クラウン

6 ラボでのステップ　－　コーピングのワックスアップ、
　　　　　　　　　　　スプルーイング、埋没、鋳造
コーピングのワックスアップと鋳造を行う前に、スクリュー
のアクセスホールをブロックアウトし、ダイスペーサーを塗
布します。

通常のクラウン・ブリッジの製作手順で、修正したアバット
メントにクラウンのワックスアップを行います。

ワックスアップされたコーピングにスプルーイングを行い、
使用材料のメーカーの指示に従って貴金属合金を使用し、
埋没、鋳造を行います。

医院に送るもの
 ● 完成したクラウン
 ● 修正したアバットメントとアバットメントスクリュー
 ● 作業模型
 ● インプレッションコーピング

7 ラボでのステップ　－　鋳造体の仕上げ
通法に従い、鋳造体の適合を確認して、ポーセレン築盛をす
るための仕上げ処理を行います。

8 ラボでのステップ　－　クラウンの製作
メタルフレームにオペーク陶材とポーセレンを築盛し、通法
に従ってクラウンを完成させます。
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15.  セメント合着用アバットメントによる単冠クラウン

9 形成したアバットメントの装着
ラボから届けられたアバットメントとクラウンは滅菌・消毒
することを推奨します。0.050"(1.25mm) ヘックスドライ
バーを使用し、ヒーリングアバットメントまたは暫間上部構
造をインプラントから取り外します。インプラントの補綴プ
ラットフォームに骨片や軟組織が介在しないことを確認しま
す。

インプラントの接合部を洗浄し、乾かします。修正したアバッ
トメントを装着し、0.050"(1.25mm) ヘックスドライバーを
使用し手指でアバットメントスクリューを締結します。

アバットメントが完全にインプラントのヘックス部に嵌合して
装着されていることを確認するため、インプラントの長軸に
沿って X 線写真を撮影してください。

注意：
インプラントの補綴プラットフォームに対して
X 線管を垂直方向にして撮影します。

11 最終クラウンのセメント合着
スクリューのアクセスホールに弾力性のある適切な材料
( ガッタパーチャ、シリコーンまたは暫間充填材 ) を塗布し
ます。アバットメントスクリューへのアクセスを容易にするた
めに必要な手順です。その後、残りをコンポジットレジンま
たは適切な材料で充填します。

セメント合着前にアバットメントにクラウンを試適し、咬合
と接触を確認します。中心位の咬合接触はごくわずかとし、
側方滑走における接触はしないようにします。必要であれば
調整を行い、研磨します。

重要：
「クラウンのセメント合着テクニック」(44 - 45 ページ ) の
手順に従い、クラウンをセメント合着します。

X 線写真を撮影し、最終上部構造の装着の記録を取ります。

10 アバットメントスクリューの締結
較正したトルクレンチと 0.050"(1.25mm) ヘックスドライ
バーを使用し、アバットメントスクリューを 30 Ncmで締結
します。アバットメントクランプまたは止血鉗子でアバットメ
ントの側面をつかんでカウンタートルクをかけます。
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16.  セメント合着用アバットメントによるブリッジ
セメント固定のインプラント修復は従来のクラウンやブリッジとほぼ同じです。ラボでブリッジを製作した後、チェアサイドで、患者
の口腔内のインプラントアバットメントにセメント合着します。

ラボでセメント合着用アバットメントの修正を行う場合の手順です。医院ではインプラントレベルの印象採得を行い、ラボではアバッ
トメントの支台歯形成、修復物の製作を行ないます。

使用するコンポーネント・器具
 ● 3inOneアバットメント
 ● アングルドエステティックアバットメント
 ● ナローアバットメント
 ● ストレートエステティックアバットメント
 ● 0.050"(1.25mm) ヘックスドライバー
 ● アバットメントクランプ
 ● トルクレンチ
 ● インプラントアナログハンドル

1 インプラントレベルの印象採得
ヒーリングアバットメントを取り外し、「オープントレイ法」(15 
- 17ページ ) または「クローズドトレイ法」(21 - 23 ページ )
の手順に従い、インプラントレベルの印象を製作します。

2 ラボでのステップ　－　作業模型の注入
通常の手順で作業模型を製作します。マージンが歯肉縁下
にある場合はガム模型にすることを推奨します。「オープン
トレイ法」(15 - 17 ページ ) または「クローズドトレイ法」
(21 - 23 ページ ) の手順に従い、インプラントレベルの石
膏模型を製作します。

セメント固定式補綴
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16.  セメント合着用アバットメントによるブリッジ

3 ラボでのステップ　－　アバットメントの選択とマーキング
インプラントの部位、軟組織の厚さ、歯科医師との話し合い
に基づいてアバットメントを選択します。作業模型に取り込
まれているアナログのヘックス部にアバットメントを嵌合さ
せて装着します。0.050"(1.25mm) ヘックスドライバーを使
用し、手指でアバットメントスクリューを締結します。咬合面
間、角度および組織の形態を評価します。カットする位置と
歯肉カントゥアをアバットメントにマークをつけます。

注意：
メタルやポーセレンの厚みを考慮し、少なくとも1.5 ～
2.0mm の咬合クリアランスを作ります。

4 ラボでのステップ　－　アバットメントの修正
インプラントアナログハンドルに、マーキングしたアバットメ
ントを装着し、カーバイドバー、研削ディスクまたはヒート
レス・ストーンホイールなどを使用してアバットメントの修正
を行います。マージン決定にはダイヤモンドバーを使用して
も構いません。

注意：
口腔内でアバットメントに再度インデックスをつける場合、
頬側の表面に縦方向の溝を作ります。調整中にアバットメン
トのフラット面が無くなってしまった場合には、回転防止の
形状を付ける必要があります。

重要：
セメント固定式の補綴物の場合、アバットメントスクリュー
の損傷を防ぐため、アバットメントの高さは少なくとも 4mm
は残してください。

5 ラボでのステップ　－　アバットメントを模型に再装着
修正したアバットメントを作業模型に戻し、最終調整を行い
ます。ダイヤモンドバーを使用し、マージン部の修正と微細
な加工をしても構いません。

重要：
セメント固定式アバットメントのマージンは、前もって決めて
いたマージンよりも軟組織のカントゥアを尊重して形成しま
す。審美領域においては、0.5mm ～1mm 歯肉縁下、それ
以外の部位については歯肉縁または縁上にマージンが来る
ように調整します。3inOneアバットメントを用いたマージン
の位置を参考までに右図に示します。



60

セメント固定式補綴

16.  セメント合着用アバットメントによるブリッジ

6 ラボでのステップ　－　コーピングのワックスアップ、
　　　　　　　　　　　スプルーイング、埋没、鋳造
コーピングのワックスアップと鋳造を行う前に、スクリュー
のアクセスホールをブロックアウトし、ダイスペーサーを塗
布します。

通常のクラウン・ブリッジの製作手順で、修正したアバット
メントにブリッジフレームワークのワックスアップを行いま
す。

ワックスアップされたコーピングにスプルーイングを行い、
使用材料のメーカーの指示に従って貴金属合金を使用し、
埋没、鋳造を行います。

医院に送るもの
 ● 鋳造フレームワーク
 ● 修正したアバットメントとアバットメントスクリュー
 ● 作業模型
 ● インプレッションコーピング

7 ラボでのステップ　－　鋳造フレームワークの仕上げ
通法に従い、鋳造フレームワークの適合を確認して仕上げ処
理を行います。フレームワークがアバットメントに対しパッシ
ブフィットをしていることを確認します。

フレームワークの試適をするため、歯科医院に下記のコン
ポーネントを送付します。

8 アバットメントの装着
ラボから届けられたアバットメントとブリッジのフレームワー
クは滅菌・消毒することを推奨します。0.050"(1.25mm)ヘッ
クスドライバーを使用し、ヒーリングアバットメントまたは暫
間上部構造をインプラントから取り外します。インプラント
の補綴プラットフォームに骨片や軟組織が介在しないことを
確認します。

インプラントの接合部を洗浄し、乾かします。0.050"(1.25mm)
ヘックスドライバーを使用し、修正したアバットメントを装着
し、手指でアバットメントスクリューを締結します。

アバットメントが完全にインプラントのヘックス部に嵌合して
装着されていることを確認するため、インプラントの長軸に
沿って X 線写真を撮影してください。

注意：
インプラントの補綴プラットフォームに対して
X 線管を垂直方向にして撮影します。
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16.  セメント合着用アバットメントによるブリッジ

医院に送るもの
 ● 完成したブリッジ
 ● 修正したアバットメントとアバットメントスクリュー
 ● 作業模型

ラボに送るもの
 ● メタルフレームワーク
 ● 修正したアバットメントとアバットメントスクリュー
 ● 作業模型
 ● 技工指示書

10 ラボでのステップ　－　クラウンの製作
メタルフレームにオペーク陶材とポーセレンを築盛し、通法
に従ってクラウンを完成させます。

9 ブリッジフレームワークの試適
ブリッジフレームワークを試適します。パッシブフィットと
なっていること、その他の調整が必要ないことを確認します。
ブリッジフレームワークを取り外してから、修正したアバット
メントを取り外します。アバットメントの取り外しは 1 本ず
つ行い、その都度ヒーリングアバットメントまたは暫間上部
構造を装着していきます。

11 形成したアバットメントの装着
修正したアバットメントとブリッジは滅菌・消毒することを推
奨します。0.050"(1.25mm) ヘックスドライバーを使用し、
ヒーリングアバットメントまたは暫間上部構造をインプラント
から取り外します。インプラントの補綴プラットフォームに骨
片や軟組織が介在しないことを確認します。

インプラントの接合部を洗浄し、乾かします。修正したアバッ
トメントを装着し、0.050"(1.25mm) ヘックスドライバーを
使用し手指でアバットメントスクリューを締結します。

アバットメントが完全にインプラントのヘックス部に嵌合して
装着されていることを確認するため、インプラントの長軸に
沿って X 線写真を撮影してください。

注意：
インプラントの補綴プラットフォームに対して
X 線管を垂直方向にして撮影します。
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16.  セメント合着用アバットメントによるブリッジ

12 アバットメントスクリューの締結
較正したトルクレンチと 0.050"(1.25mm) ヘックスドライ
バーを使用し、アバットメントスクリューを 30 Ncmで締結
します。アバットメントクランプまたは止血鉗子でアバットメ
ントの側面をつかんでカウンタートルクをかけます。

13 ブリッジのセメント合着
スクリューのアクセスホールに弾力性のある適切な材料
( ガッタパーチャ、シリコーンまたは暫間充填材 ) を塗布し
ます。アバットメントスクリューへのアクセスを容易にするた
めに必要な手順です。その後、残りをコンポジットレジンま
たは適切な材料で充填します。

セメント合着前にアバットメントにクラウンを試適し、咬合
と接触を確認します。中心位の咬合接触はごくわずかとし、
側方滑走における接触はしないようにします。必要であれば
調整を行い、研磨します。

重要：
「クラウンのセメント合着テクニック」(44 - 45 ページ ) の
手順に従い、ブリッジをセメント合着します。

X 線写真を撮影し、最終上部構造の装着の記録を取ります。
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1 ヒーリングアバットメントの取り外しとアバットメントの装着
0.050"(1.25mm) ヘックスドライバーを用いてヒーリングア
バットメントまたは暫間上部構造を取り外します。インプラ
ントの補綴プラットフォームに骨片や軟組織が介在しないこ
とを確認します。

選択したアバットメントをインプラント体に装着し、0.050" 
(1.25mm) ヘックスドライバーを使用し、手指でアバットメン
トスクリューを締結します。アバットメントのエマージェンス
はヒーリングアバットメントのエマージェンス ( ナロー、レギュ
ラーまたはワイド ) と一致していなければなりません。

3 アバットメントの取り外しとヒーリングアバットメントの再装着
マーキングしたアバットメントを取り外し、直ちにヒーリング
アバットメントまたは暫間上部構造を装着して、軟組織がイ
ンプラントのプラットフォームに侵入するのを防ぎます。

2 修正するアバットメントのマーキング
咬咬合面間、角度および組織の形態を評価します。カットす
る位置と歯肉カントゥアをアバットメントにマークをつけま
す。

注意：
メタルやポーセレンの厚みを考慮し、少なくとも1.5 ～
2.0mm の咬合クリアランスを作ります。

重要：
セメント固定式の補綴物の場合、アバットメントスクリュー
の損傷を防ぐため、アバットメントの高さは少なくとも 4mm
は残してください。

17.  チェアサイドでのセメント固定式アバットメントの修正
通常のクラウン・ブリッジを選択して、単冠用または連結冠用のセメント固定式アバットメントの修正をチェアサイドで行うためのテ
クニックです。ここでは単冠用の手順を紹介します。

使用するコンポーネント・器具
 ● 3inOneアバットメント
 ● アングルドエステティックアバットメント
 ● ナローアバットメント
 ● ストレートエステティックアバットメント
 ● 0.050"(1.25mm) ヘックスドライバー
 ● トルクレンチ
 ● インプラントアナログハンドル
 ● アバットメントクランプ
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17.  チェアサイドでのセメント固定式アバットメントの修正

4 アバットメントの修正
インプラントアナログハンドルに、マーキングしたアバットメ
ントを装着し、カーバイドバー、研削ディスクまたはヒート
レス・ストーンホイールなどを使用してアバットメントの修正
を行います。マージン決定にはダイヤモンドバーを使用して
も構いません。

注意：
口腔内でアバットメントに再度インデックスをつける場合、
頬側の表面に縦方向の溝を作ります。調整中にアバットメン
トのフラット面が無くなってしまった場合には、回転防止の
形状を付ける必要があります。

重要：
セメント固定式アバットメントのマージンは、前もって決めて
いたマージンよりも軟組織のカントゥアを尊重して形成しま
す。審美領域においては、0.5mm ～1mm 歯肉縁下、それ
以外の部位については歯肉縁または縁上にマージンが来る
ように調整します。3inOneアバットメントを用いたマージン
の位置を参考までに右図に示します。

5 修正したアバットメントの装着
0.050"(1.25mm) ヘックスドライバーを使用し、ヒーリング
アバットメントまたは暫間上部構造をインプラントから取り
外します。インプラントの補綴プラットフォームに骨片や軟
組織が介在しないことを確認します。

インプラントの接合部を洗浄し、乾かします。修正したアバッ
トメントを装着し、0.050"(1.25mm) ヘックスドライバーを
使用し、手指でアバットメントスクリューを締結します。

アバットメントが完全にインプラントのヘックス部に嵌合して
装着されていることを確認するため、インプラントの長軸に
沿って X 線写真を撮影してください。

注意：
インプラントの補綴プラットフォームに対して
X 線管を垂直方向にして撮影します。

較正したトルクレンチと 0.050"(1.25mm) ヘックスドライ
バーを使用し、アバットメントスクリューを 30 Ncmで締結
します。アバットメントクランプまたは止血鉗子でアバットメ
ントの側面をつかんでカウンタートルクをかけます。

注意：
口腔内での微調整が必要な場合があります。周囲骨組織へ
の過熱はインプラントの骨結合を損傷する可能性があるた
め、多量の注水下で行ってください。カーバイドバーまたは
粗いダイヤモンドバーを使用します。
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17.  チェアサイドでのセメント固定式アバットメントの修正

6 フルアーチの印象を製作
スクリューのアクセスホールに弾力性のある適切な材料
( ガッタパーチャ、シリコーンまたは暫間充填材 ) を塗布し
ます。アバットメントスクリューへのアクセスを容易にするた
めに必要な手順です。

ミディアムまたはヘビーボディの弾性印象材を形成したア
バットメントの周囲に注入し、その後、トレイに印象材を盛
りつけ、通常のクラウン・ブリッジ印象採得を行います。

注意：
アバットメント上に形成したマージンを記録しておくために、
圧排糸または注入型圧排ペーストが必要な場合があります。

7 暫間上部構造の製作
選択したテクニックと材料を用いて暫間クラウンを形成し、
セメント合着します。

暫間クラウンの試適を行い、咬合と接触を確認します。中
心位の咬合接触はごくわずかとし、側方滑走における接触
はしないようにします。必要であれば調整を行い、研磨しま
す。

重要：
「クラウンのセメント合着テクニック」(44 - 45 ページ ) の
手順に従い、暫間クラウンをセメント合着します。

8 ラボでのステップ　－　作業模型の注入
低膨張率の硬石膏を注入して作業模型を製作します。通常
の手順で作業を進めます。

注意：
ここからの作業は、通常のクラウン・ブリッジの製作手順に
従ってラボで行います。

ラボに送るもの
 ● 印象
 ● 咬合採得
 ● 対合歯の模型または印象
 ● 技工指示書
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17.  チェアサイドでのセメント固定式アバットメントの修正

9 暫間上部構造の取り外し
通常の手順に従って最終上部構造を滅菌・消毒しておきます。
暫間上部構造を取り外します。アバットメント全体とマージ
ン部に残った仮着セメントが完全に除去されていることを確
認します。

10 クラウンのセメント合着
セメント合着前にアバットメントにクラウンを試適し、咬合
と接触を確認します。中心位の咬合接触はごくわずかとし、
側方滑走における接触はしないようにします。必要であれば
調整を行い、研磨します。

重要：
「クラウンのセメント合着テクニック」(44 - 45 ページ ) の
手順に従い、クラウンをセメント合着します。

X 線写真を撮影し、最終上部構造の装着の記録を取ります。
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スクリュー固定式補綴

1 インプラントレベルの印象採得
ヒーリングアバットメントを取り外し、「オープントレイ法」(15 
- 17ページ ) または「クローズドトレイ法」(21 - 23 ページ )
の手順に従い、インプラントレベルの印象を製作します。

2 ラボでのステップ　－　作業模型の注入
通常の手順で作業模型を製作します。マージンが歯肉縁下
にある場合はガム模型にすることを推奨します。「オープン
トレイ法」(15 - 17 ページ ) または「クローズドトレイ法」
(21 - 23 ページ ) の手順に従い、インプラントレベルの石
膏模型を製作します。

3 ラボでのステップ　－　アバットメントの装着、マーキング、修正
作業模型に取り込まれているアナログにカスタムキャストア
バットメントを装着します。0.050"(1.25mm) ヘックスドラ
イバーを使用し、手指でアバットメントスクリューを締結しま
す。

クラウン製作に必要なスペースを作るための調整を行いま
す。カッティングディスクまたはアクリルバーでアバットメン
トのプラスチックスリーブを調整し、咬合および隣接面間に
合ったクリアランスを作ります。スリーブの高さは咬合クリア
ランスから1.0 ～ 2.0mm 離れるように調整します。

重要：
アバットメントスクリューの破損を防ぐため、スクリュー固定
式補綴物の場合は、アバットメントのプラットフォームから
4mm 以上の高さを維持してください。

18.  カスタムキャスト (UCLA) アバットメントによるスクリュー固定式単冠クラウン
カスタムキャスト (UCLA) アバットメント、ヘックスドを用いれば、カスタムクラウンを製作することができます。インプラントには
スクリューで固定されます。クラウンがカスタムで製作できるため、軟組織の形態や歯肉の高さ、角度に自由度があり、個別の症例
に対応が可能です。

使用するコンポーネント・器具
 ● カスタムキャスト (UCLA) アバットメント、

ヘックスド
 ● 0.050"(1.25mm) ヘックスドライバー
 ● トルクレンチ
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18.  カスタムキャスト (UCLA) アバットメントによるスクリュー固定式単冠クラウン

4 ラボでのステップ　－　カスタムアバットメントのワックスアップ
ワックスまたはアクリルのバーンアウト樹脂を使用し、修正
したカスタムキャストアバットメントをパターンの中に取り込
みます。クラウンとブリッジワックスでパターンの最終カン
トゥアをビルドアップします。

6 ラボでのステップ　－　鋳造体の掘り出し、試適、仕上げ
通常の手順で鋳造体の掘り出し、試適、仕上げを行います。

重要：
鋳造体を掘り出す際に、インプラント／アバットメント接合
部にサンドブラストをしないでください。適合性が悪くなり
ます。高い適合性を保つために、埋没材除去剤の使用を推
奨します。

作業模型上で鋳造体の確認をします。

5 ラボでのステップ　－　アバットメントの
　　　　　　　　　　　スプルーイング、埋没、鋳造
メーカーの指示に従い、貴金属合金でアバットメントのパター
ンのスプルーイング、埋没、鋳造を行います。埋没を行う際
には、埋没材をゆっくりとリングに流し入れ、スクリューの
アクセスホールから埋没材が流れ出てくるようにしてくださ
い。

注意：
カスタムキャスト金合金の原材料スペック *
・融解範囲：　1400 ～1490℃
・熱膨張係数：　12.2 x 10-6K-1

・硬度 HV5：　>215
・伸張強度：　>750 MPa
・組成：　金　60%、プラチナ　20%、
　　　　　パラジウム　19%、イリジウム　1%
* Centres+Métaux 社の Ceramicor® よりの材料データシート
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18.  カスタムキャスト (UCLA) アバットメントによるスクリュー固定式単冠クラウン

7 ラボでのステップ　－　ポーセレンの築盛
通常の手順でオペークを受けるよう鋳造したアバットメント
を形成します。

ポーセレンを築盛し、通法に従い仕上げ処理を行います。

注意：
ポーセレン築盛の際に、スクリューのアクセスホール内に
ポーセレンが入らないよう注意します。メタルマージンを通
法通りに研磨します。インプラントアナログを使用して研磨
すると、コネクション部を保護することができます。

完成したクラウンを作業模型のアナログに装着し、歯科医
院に送ります。

医院に送るもの
 ● クラウン
 ● アバットメントスクリュー
 ● 作業模型

8 最終クラウンの装着
歯科医院の標準的な手順に従って最終クラウンを消毒しま
す。0.050"(1.25mm) ヘックスドライバーを使用し、ヒーリ
ングアバットメントまたは暫間上部構造をインプラントから
取り外します。

インプラントの補綴プラットフォームに骨片や軟組織が介在
しないことを確認します。インプラントの接合部を洗浄し、
乾かします。

0.050"(1.25mm) ヘックスドライバーを使用し、クラウンを
アバットメントスクリューでインプラントに装着します。手指
で締結します。

9 最終クラウンの確認と調整
咬合と接触を確認します。中心位の咬合接触はごくわずかと
し、側方滑走における接触はしないようにします。必要であ
れば調整を行い、研磨します。

クラウンが完全にインプラントのヘックス部に嵌合して装着
されていることを確認するため、インプラントの長軸に沿っ
て X 線写真を撮影してください。

注意：
インプラントの補綴プラットフォームに対して
X 線管を垂直方向にして撮影します。
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18.  カスタムキャスト (UCLA) アバットメントによるスクリュー固定式単冠クラウン

10 アバットメントスクリューの締結
較正したトルクレンチと 0.050"(1.25mm) ヘックスドライ
バーを使用し、アバットメントスクリューを 30 Ncmで締結
します。

11 アクセスホールの封鎖
スクリューのアクセスホールに弾力性のある適切な材料
( ガッタパーチャ、シリコーンまたは暫間充填材 ) を塗布し
ます。アバットメントスクリューへのアクセスを容易にするた
めに必要な手順です。その後、残りをコンポジットレジンま
たは適切な材料で充填します。

X 線写真を撮影し、暫間上部構造の装着の記録を取ります。
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1 インプラントレベルの印象採得
ヒーリングアバットメントを取り外し、「オープントレイ法」(15 
- 17ページ ) または「クローズドトレイ法」(21 - 23 ページ )
の手順に従い、インプラントレベルの印象を製作します。

2 ラボでのステップ　－　作業模型の注入
通常の手順で作業模型を製作します。マージンが歯肉縁下
にある場合はガム模型にすることを推奨します。「オープン
トレイ法」(15 - 17 ページ ) または「クローズドトレイ法」
(21 - 23 ページ ) の手順に従い、インプラントレベルの石
膏模型を製作します。

3 ラボでのステップ　－　アバットメントの装着、マーキング、修正
作業模型に取り込まれているアナログにカスタムキャストア
バットメントを装着します。0.050"(1.25mm) ヘックスドラ
イバーを使用し、手指でアバットメントスクリューを締結しま
す。

ブリッジ製作に必要なスペースを作るための調整を行いま
す。カッティングディスクまたはアクリルバーでアバットメン
トのプラスチックスリーブを調整し、咬合および隣接面間に
合ったクリアランスを作ります。スリーブの高さは咬合クリア
ランスから1.0 ～ 2.0mm 離れるように調整します。

重要：
アバットメントスクリューの破損を防ぐため、スクリュー固定
式補綴物の場合は、アバットメントのプラットフォームから
4mm 以上の高さを維持してください。

19.  カスタムキャスト (UCLA) アバットメントによるスクリュー固定式ブリッジ
カスタムキャスト (UCLA) アバットメント、ノンヘックスドを用いれば、カスタムブリッジを製作することができます。インプラント
にはスクリューで固定されます。ブリッジがカスタムで製作できるため、軟組織の形態や歯肉の高さ、角度に自由度があり、個別の
症例に対応が可能です。

使用するコンポーネント・器具
 ● カスタムキャスト (UCLA) アバットメント、

ノンヘックスド
 ● 0.050"(1.25mm) ヘックスドライバー
 ● トルクレンチ
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19.  カスタムキャスト (UCLA) アバットメントによるスクリュー固定式ブリッジ

4 ラボでのステップ　－　カスタムフレームワークのワックスアップ
ワックスまたはアクリルのバーンアウト樹脂を使用し、修正
したカスタムキャストアバットメントをパターンの中に取り込
みます。クラウンとブリッジワックスでパターンの最終カン
トゥアをビルドアップします。

6 ラボでのステップ　－　鋳造体の掘り出し、試適、仕上げ
通常の手順で鋳造体の掘り出し、試適、仕上げを行います。

重要：
鋳造体を掘り出す際に、インプラント／アバットメント接合
部にサンドブラストをしないでください。適合性が悪くなり
ます。高い適合性を保つために、埋没材除去剤の使用を推
奨します。

注意：
3 本以上の連結冠の場合、フレームワークがパッシブフィッ
トをしていることを確認するため、ポーセレンの築盛前にメ
タルでの試適を推奨します。

5 ラボでのステップ　－　フレームワークの
　　　　　　　　　　　スプルーイング、埋没、鋳造
メーカーの指示に従い、貴金属合金でワックスフレームのス
プルーイング、埋没、鋳造を行います。埋没を行う際には、
埋没材をゆっくりとリングに流し入れ、スクリューのアクセ
スホールから埋没材が流れ出てくるようにしてください。

注意：
カスタムキャスト金合金の原材料スペック *
・融解範囲：　1400 ～1490℃
・熱膨張係数：　12.2 x 10-6K-1

・硬度 HV5：　>215
・伸張強度：　>750 MPa
・組成：　金　60%、プラチナ　20%、
　　　　　パラジウム　19%、イリジウム　1%
* Centres+Métaux 社の Ceramicor® よりの材料データシート
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19.  カスタムキャスト (UCLA) アバットメントによるスクリュー固定式ブリッジ

7 メタルフレームの試適
歯科医院の標準的な手順に従ってブリッジフレームワークを
消毒します。0.050"(1.25mm) ヘックスドライバーを使用し、
ヒーリングアバットメントまたは暫間上部構造をインプラント
から取り外します。

インプラントの補綴プラットフォームに骨片や軟組織が介在
しないことを確認します。インプラントの接合部を洗浄し、
乾かします。

0.050"(1.25mm) ヘックスドライバーを使用し、ブリッジフ
レームワークをアバットメントスクリューでインプラントに装
着します。手指で締結します。

8 X 線写真撮影と適合確認
フレームワークが完全にインプラントに装着されていること
を確認するため、インプラントの長軸に沿って X 線写真を
撮影してください。

注意：
インプラントの補綴プラットフォームに対して
X 線管を垂直方向にして撮影します。

フレームワークがパッシブフィットになっていることを確認し
ます。パッシブフィットになっていない場合には、レジン材
を使用して口腔内で再調整を行い、ラボに送って、ろう着と
レーザー溶接をします。

フレームワークを取り外し、ヒーリングアバットメントまたは
暫間上部構造を装着します。フレームワークをポーセレン築
盛のため、ラボに戻します。

医院に送るもの
 ● メタルフレームワーク
 ● アバットメントスクリュー
 ● 作業模型

ラボに送るもの
 ● メタルフレームワーク
 ● アバットメントスクリュー
 ● 作業模型
 ● 技工指示書
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スクリュー固定式補綴

19.  カスタムキャスト (UCLA) アバットメントによるスクリュー固定式ブリッジ

9 ラボでのステップ　－　ポーセレンの築盛
オペークとポーセレンをメタルフレームワークに築盛し、通
法に従い仕上げ処理を行います。

注意：
ポーセレン築盛の際に、スクリューのアクセスホール内に
ポーセレンが入らないよう注意します。メタルマージンを通
法通りに研磨します。インプラントアナログを使用して研磨
すると、コネクション部を保護することができます。

完成したブリッジを作業模型のアナログに装着し、歯科医
院に送ります。

10 最終補綴物の装着
歯科医院の標準的な手順に従って最終ブリッジを消毒しま
す。0.050"(1.25mm) ヘックスドライバーを使用し、ヒーリ
ングアバットメントまたは暫間上部構造をインプラントから
取り外します。

インプラントの補綴プラットフォームに骨片や軟組織が介在
しないことを確認します。インプラントの接合部を洗浄し、
乾かします。

0.050"(1.25mm) ヘックスドライバーを使用し、ブリッジを
アバットメントスクリューでインプラントに装着します。手指
で締結します。

11 最終補綴物の確認と調整
咬合と接触を確認します。中心位の咬合接触はごくわずかと
し、側方滑走における接触はしないようにします。必要であ
れば調整を行い、研磨します。

ブリッジが完全にインプラントに嵌合して装着されているこ
とを確認するため、インプラントの長軸に沿って X 線写真
を撮影してください。

注意：
インプラントの補綴プラットフォームに対して
X 線管を垂直方向にして撮影します。

医院に送るもの
 ● 完成したブリッジ
 ● アバットメントスクリュー
 ● 作業模型
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19.  カスタムキャスト (UCLA) アバットメントによるスクリュー固定式ブリッジ

12 アバットメントスクリューの締結
較正したトルクレンチと 0.050"(1.25mm) ヘックスドライ
バーを使用し、アバットメントスクリューを 30 Ncmで締結
します。

13 アクセスホールの封鎖
スクリューのアクセスホールに弾力性のある適切な材料
( ガッタパーチャ、シリコーンまたは暫間充填材 ) を塗布し
ます。アバットメントスクリューへのアクセスを容易にするた
めに必要な手順です。その後、残りをコンポジットレジンま
たは適切な材料で充填します。

X 線写真を撮影し、暫間上部構造の装着の記録を取ります。
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フルアーチ修復

1 アバットメントの選択
インプラントの歯冠側の最も高い部分から組織の最も高い
部分までの歯肉の厚さを計測します。インプラントと補綴プ
ラットフォームが適合するマルチユニットアバットメントを選
択します。その際、カラーは歯肉の厚みより1～ 2mm 高い
ものとし、コーピングの位置に合った角度のアバットメント
を選択します。

20.  マルチユニットアバットメントによるハイブリッドまたはスクリュー固定式修復
完全または部分無歯顎の患者に、インプラント支持でスクリュー固定式の連結冠の上部構造を製作することができます。

使用するコンポーネント・器具
 ● マルチユニットアバットメント ストレート
 ● マルチユニットアバットメント アングルド
 ● MU ダイレクトピックアップコーピング
 ● MU アバットメントアナログ
 ● MU プロテクションアナログ
 ● MU コーピングスクリュー
 ● マルチユニットカバーキャップ
 ● MU マニュアルヘックスアダプター
 ● MU ハンドピースヘックスアダプター
 ● MU4mm スクエアヘックスアダプター
 ● 0.050"(1.25mm) ヘックスドライバー
 ● トルクレンチ
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2 マルチユニットアバットメントの装着
0.050"(1.25mm) ヘックスドライバーを使用し、ヒーリング
アバットメントをインプラントから取り外します。
ストレートアバットメントの場合：カラーコード化されたキャ
リアで、インプラント体までストレートアバットメントをキャ
リーし、時計回りの方向に回しながらインプラント体に装着
します。MU マニュアルヘックスアダプターを使用し、アバッ
トメントを手指で締結します。

アングルドアバットメントの場合：0.050"(1.25mm) ヘック
スドライバーを使用し、アングルドアバットメントからカラー
コード化されたキャリアを取り外します。インプラント体ま
でのキャリーは、ヘックスドライバーを使用すれば片手で簡
単にできます。または、別売の MU アングルドアバットメン
トキャリアを使用すれば両手で確実に行うことができます。
手指でアバットメントスクリューを締結します。

重要：
アングルドアバットメントを装着する場合は、埋入されたイ
ンプラントの角度が適切に補正できるように、方向を確認し
てください。

役に立つヒント：
ヒーリングアバットメントを取り外し、マルチユニットアバッ
トメントを装着していきます。軟組織がインプラントのプラッ
トフォームに侵入する可能性を低くするため、この作業は 1
本ずつ行います。作業は臼歯部から前歯部に向かって進め
ます。

マルチユニットアバットメントが完全にインプラントに装着さ
れていることを確認するため、インプラントの長軸に沿って
X 線写真を撮影してください。

注意：
インプラントの補綴プラットフォームに対して
X 線管を垂直方向にして撮影します。

ストレートアバットメントの場合：較正したトルクレンチと
MU4mm スクエアヘックスアダプターを使用し、アバットメ
ントを 30Ncmで締結します。トルクレンチと互換性のある
MU ハンドピースヘックスアダプターを使用することも可能
です。

アングルドアバットメントの場合：較正したトルクレンチと
0.050"(1.25mm) ヘックスドライバーを使用し、アバットメ
ントを 30Ncmで締結します。

20.  マルチユニットアバットメントによるハイブリッドまたはスクリュー固定式修復

MUアングルド
アバットメント

キャリア

ヘックス
ドライバー
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フルアーチ修復

4 ラボでのステップ　－　ベースプレートを製作
MU コーピングスクリュー ロングを用いて、MU ダイレクト
ピックアップコーピングを模型上に固定します。

ベースプレートに適した材料をコーピング周囲に取り付けま
す。ワックスリムを安定させるため、コーピング周囲および
無歯顎アーチに沿って後方に材料を盛りつけます。

5 ラボでのステップ　－　咬合採得用のワックスリムの製作
スクリューへのアクセスを確保し、ベースプレート上に咬合
採得用のワックスリムを製作します。模型への固定には、犬
歯部にスクリューが 2 本あれば十分です。

次のステップで使用する咬合採得材料を安定させるため、
咬合堤にインデックスをつけます。

20.  マルチユニットアバットメントによるハイブリッドまたはスクリュー固定式修復

3 アバットメントレベルの印象採得
「マルチユニットアバットメントの印象採得テクニック（オープ
ントレイ法）」(29 - 31ページ)または、「マルチユニットアバッ
トメントの印象採得テクニック（クローズドトレイ法）」（32 
- 34 ページ）の手順に従い、アバットメントレベルの印象を
製作します。

重要：
正確な作業模型を製作するため、確認用ジグの製作をお勧
めします。「確認用ジグの製作」（94 - 97ページ）の手順に
従ってください。

医院に送るもの
 ● ベースプレート
 ● 模型
 ● MU コーピングスクリュー レギュラー
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6 ベースプレートの試適
0.050"(1.25mm) ヘックスドライバーを使用し、マルチユ
ニットアバットメントから MU カバーキャップを外します。
0.050"(1.25mm) ヘックスドライバーを使用し、手指でベー
スプレートと咬合採得用のワックスリムが連結されたものを
マルチユニットアバットメントに締結します。使用するスク
リューは MU コーピングスクリュー レギュラーです。

咬合堤を形成し、正中およびスマイルラインをマーキングし
ます。咬合採得材料で、咬合の垂直スペースを記録します。

7 作業模型へのベースプレート取り付け
ベースプレートと咬合採得をアバットメントから外し、作業
模型上に戻して MU コーピングスクリューで締結します。
0.050"(1.25mm) ヘックスドライバーを使用し、再度マルチ
ユニットアバットメントに MU カバーキャップを装着します。

注意：
確認用ジグを製作する場合は、「確認用ジグの製作」（94 - 
97ページ）の手順に従ってください。

試適用ハイブリッドデンチャー製作のため、ラボに模型を戻
します。

8 ラボでのステップ　－　人工歯の装着およびセット
作業・対合歯模型を咬合器に装着します。

ワックスリム上に人工歯をセットし、試適用にワックスを盛
ります。スクリューのアクセスホールを確保するため、必要
に応じて人工歯の排列をします。試適用ハイブリッドデン
チャーを仕上げます。

20.  マルチユニットアバットメントによるハイブリッドまたはスクリュー固定式修復

医院に送るもの
 ● 試適ハイブリッドデンチャーを装着している作業模型
 ● MU コーピングスクリュー レギュラー

ラボに送るもの
 ● 人工歯の選択
 ● 咬合堤
 ● 咬合採得
 ● 模型
 ● 技工指示書
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フルアーチ修復

9 試適用ハイブリッドデンチャーの試適
0.050"(1.25mm) ヘックスドライバーを使用し、マルチユ
ニットアバットメントのカバーキャップを取り外します。ハイ
ブリッドデンチャーをマルチユニットアバットメントに装着
し、MU コーピングスクリューをデンチャーに開けた 2 つ
のアクセスホールに通し、0.050"(1.25mm) ヘックスドライ
バーで手指にて締結します。

10 試適用ハイブリッドデンチャーの確認
咬合、審美性、発音を確認します。必要があれば調整を行い、
試適用に咬合面間の印象採得を行います。

試 適 用 ハ イブリッドデ ン チャーを 取り外し、0.050" 
(1.25mm) ヘックスドライバーを使用し、マルチユニットア
バットメントに MU カバーキャップを再装着します。取り外
した試適用ハイブリッドデンチャーを作業模型に装着し、
動かないようにします。

11 ラボでのステップ　－　マトリックスの製作
ディンプルをつくった作業模型（右下図参照）をインデック
スし、ラボ用マトリックスパテが正確に再現されるようにし
ます。

作業模型と比較し、歯牙の位置および補綴物の唇側辺縁を
印象採得するよう、シリコンパテ内に人工歯の唇側マトリッ
クスを製作します。

ワックスアップから人工歯を取り外し、シリコンパテマトリッ
クスの規定の位置に入れていきます。粘着性のあるワックス
で人工歯を接着します。

20.  マルチユニットアバットメントによるハイブリッドまたはスクリュー固定式修復

ラボに送るもの
 ● 試適用ハイブリッドデンチャーを装着している作業模型
 ● 必要があれば、咬合面間の印象

※模型上につくったディンプル
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12 ラボでのステップ　－　コーピングの装着
MU プラスチックカスタムキャスタブルを作業模型上のマル
チアバットメントに装着します。人工歯がついたマトリックス
を作業模型に載せ、コーピングの調整時にガイドとして使用
します。フレームのデザインは試適用ハイブリッドデン
チャーの人工歯の範囲内で行います。

アクリルレジンを用いてコーピングを接合し、フレームワッ
クスアップ用の土台を作ります。

14 ラボでのステップ　－　フレームワークの
　　　　　　　　　　　スプルーイング、埋没、鋳造
通常のラボでの手順に従い、ワックスパターンのスプルーイ
ングおよび埋没を行います。フレームの鋳造には金属を使用
します。

13 ラボでのステップ　－　フレームワークのワックスアップ
フレームワークをワックスアップし、人工歯の位置を確認し
ます。適切な清掃ができるように、フレームと組織の距離を
2 ～ 3mm にします。

ワックスアップが完了したら、アクリルをリテンションするた
めのリテンションビーズおよびループをつけます。

20.  マルチユニットアバットメントによるハイブリッドまたはスクリュー固定式修復
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フルアーチ修復

20.  マルチユニットアバットメントによるハイブリッドまたはスクリュー固定式修復

16 フレームワークの試適
0.050"(1.25mm) ヘックスドライバーを使用し、マルチユ
ニットアバットメントからMUカバーキャップを取り外します。

ハイブリッドフレームを装着し、パッシブフィットになってい
ることを確認します。MU コーピングスクリューを締結する
際には、最も遠心に埋入されたインプラントから始めます。
まず、スクリューを手指で締め、その部位以外のインプラン
ト上にあるアバットメントの界面および接合面が全て、完全
に嵌合していることを確認します。

MU コーピングスクリューの締結を続けます。1 本締結する
ごとに、スクリューが正しく装着されていることを確認しま
す。スクリュー締結によりフレームが浮き上がっていれば、
フレームはパッシブフィットをしていないことになります。そ
の場合は、その部位を分割し、ラボに返送して修正してもら
います。「ノン・パッシブフレームワークの修正」（98 - 100
ページ）を参照してください。

ハイブリッドフレームワークを取り外します。0.050" 
(1.25mm) ヘックスドライバーを使用し、マルチユニットア
バットメントに MU カバーキャップを装着します。

15 ラボでのステップ　－　鋳造体の掘り出し、仕上げ、研磨
フレームの掘り出しを行います。

重要：
鋳造体を掘り出す際に、アバットメント接合部にサンドブラ
ストをしないでください。アバットメントとフレームの適合性
が悪くなります。埋没材除去剤の使用を推奨します。
アバットメントと補綴物の接合部を研磨する際には、接合部
を保護するため、マルチユニットアバットメントに MU プロ
テクションアナログを装着してください。

鋳造が終了したら、パッシブフィットをしているかどうかを
確認します。必要に応じて分割し、ろう着またはレーザー溶
接をします。

フレームを研磨します。その際は、MU プロテクションアナ
ログを装着してください。

試適をするために、歯科医院に送ります。

医院に送るもの
 ● ハイブリッドフレーム
 ● MU コーピングスクリュー レギュラー
 ● 作業模型

ラボに送るもの
 ● ハイブリッドフレーム
 ● 技工指示書
 ● 作業模型
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17 ラボでのステップ　－　ワックスのセットアップ
通常の手順に従って、人工歯をワックス模型にセットアップ
し、試適用ハイブリッドデンチャーを医院に送ります。

19 ラボでのステップ　－　最終工程
通常のラボでの手順に従い、アクリルを重合します。
重合に当たっては、スクリューのアクセスホールを確保する
ため、MU コーピングスクリュー ロングを使用します。

18 試適用ハイブリッドデンチャーの試適
0.050"(1.25mm) ヘックスドライバーを使用し、マルチユ
ニットアバットメントからMUカバーキャップを取り外します。

試適用ハイブリッドデンチャーを患者の口腔内に装着し、咬
合、審美性、発音を確認します。必要な調整を行い、状況
に応じて咬合採得を行います。

ハイブリッドデンチャーを取り外し、0.050"(1.25mm) ヘッ
クスドライバーを使用し、再度マルチユニットアバットメント
に MU カバーキャップを装着します。最終工程として、ラボ
にデンチャーを送ります。

20.  マルチユニットアバットメントによるハイブリッドまたはスクリュー固定式修復

医院に送るもの
 ● 完成した上部構造
 ● MU コーピングスクリュー レギュラー
 ● 作業模型

医院に送るもの
 ● 人工歯をセットしたハイブリッドフレーム
 ● MU コーピングスクリュー レギュラー
 ● 作業模型

ラボに送るもの
 ● 試適用ハイブリッドデンチャー
 ● 技工指示書
 ● 作業模型
 ● MU コーピングスクリュー レギュラー
 ● 咬合採得
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フルアーチ修復

20.  マルチユニットアバットメントによるハイブリッドまたはスクリュー固定式修復

20 最終補綴物の装着
0.050"(1.25mm) ヘックスドライバーを使用し、マルチユ
ニットアバットメントからMUカバーキャップを取り外します。

ハイブリッド上部構造を装着し、パッシブフィットになって
いることを確認します。MU コーピングスクリューを締結す
る際には、最も遠心に埋入されたインプラントから始めます。
まず、スクリューを手指で締め、その部位以外のインプラン
ト上にあるアバットメントの界面および接合面が全て、完全
に嵌合していることを確認します。

咬合、審美性、発音を確認します。必要であれば調整を行い、
研磨します。

21 MU コーピングスクリューの締結
較正したトルクレンチに装着した 0.050"(1.25mm) ヘック
スドライバーで、MU コーピングスクリューを15Ncmで締
結します。

重要：
マルチユニットアバットメントと MU コーピングスクリュー 
レギュラーの締結は15Ncmを超えないようにしてください。
正確なトルクで締結するために、アジャスタブルトルクレン
チの使用をお薦めします。

22 スクリューアクセスホールのブロックアウト
スクリューのアクセスホールに弾力性のある適切な材料（ガッ
タパーチャ、シリコーンまたは暫間充填材）を塗布します。コー
ピングスクリューへのアクセスを容易にするために必要な手
順です。残りをコンポジットまたは適切な材料でブロックア
ウトします。

X 線写真を撮影し、上部構造装着の記録を取ります。
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1 アバットメントの選択
インプラントの歯冠側の最も高い部分から組織の最も高い
部分までの歯肉の厚さを計測します。インプラントと補綴プ
ラットフォームが適合するマルチユニットアバットメントを選
択します。その際、カラーは歯肉の厚みより1～ 2mm 高い
ものとし、コーピングの位置に合った角度のアバットメント
を選択します。

21.  マルチユニットアバットメントによるバーオーバーデンチャー
完全無歯顎の患者に、インプラント支持でスクリュー固定式のバーオーバーデンチャーを製作することができます。

使用するコンポーネント・器具
 ● マルチユニットアバットメント ストレート
 ● マルチユニットアバットメント アングルド
 ● マルチユニットカバーキャップ
 ● MU マニュアルヘックスアダプター
 ● MU ハンドピースヘックスアダプター
 ● MU4mm スクエアヘックスアダプター
 ● 0.050"(1.25mm) ヘックスドライバー
 ● トルクレンチ
 ● MU ダイレクトピックアップコーピング
 ● MU アバットメントアナログ
 ● MU プロテクションアナログ
 ● MU コーピングスクリュー
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2 マルチユニットアバットメントの装着
0.050"(1.25mm) ヘックスドライバーを使用し、ヒーリング
アバットメントをインプラントから取り外します。
ストレートアバットメントの場合：カラーコード化されたキャ
リアで、インプラント体までストレートアバットメントをキャ
リーし、時計回りの方向に回しながらインプラント体に装着
します。MU マニュアルヘックスアダプターを使用し、アバッ
トメントを手指で締結します。

アングルドアバットメントの場合：0.050"(1.25mm) ヘック
スドライバーを使用し、アングルドアバットメントからカラー
コード化されたキャリアを取り外します。インプラント体ま
でのキャリーは、ヘックスドライバーを使用すれば片手で簡
単にできます。または、別売の MU アングルドアバットメン
トキャリアを使用すれば両手で確実に行うことができます。
手指でアバットメントスクリューを締結します。

重要：
アングルドアバットメントを装着する場合は、埋入されたイ
ンプラントの角度が適切に補正できるように、方向を確認し
てください。

役に立つヒント：
ヒーリングアバットメントを取り外し、マルチユニットアバッ
トメントを装着していきます。軟組織がインプラントのプラッ
トフォームに侵入する可能性を低くするため、この作業は 1
本ずつ行います。作業は臼歯部から前歯部に向かって進め
ます。

マルチユニットアバットメントが完全にインプラントに装着さ
れていることを確認するため、インプラントの長軸に沿って
X 線写真を撮影してください。

注意：
インプラントの補綴プラットフォームに対して
X 線管を垂直方向にして撮影します。

ストレートアバットメントの場合：較正したトルクレンチと
MU4mm スクエアヘックスアダプターを使用し、アバットメ
ントを 30Ncmで締結します。トルクレンチと互換性のある
MU ハンドピースヘックスアダプターを使用することも可能
です。

アングルドアバットメントの場合：較正したトルクレンチと
0.050"(1.25mm) ヘックスドライバーを使用し、アバットメ
ントを 30Ncmで締結します。

21.  マルチユニットアバットメントによるバーオーバーデンチャー

3 アバットメントレベルの印象採得
「マルチユニットアバットメントの印象採得テクニック（オープ
ントレイ法）」(29 - 31ページ)または、「マルチユニットアバッ
トメントの印象採得テクニック（クローズドトレイ法）」（32 
- 34 ページ）の手順に従い、アバットメントレベルの印象を
製作します。

重要：
正確な作業模型を製作するため、確認用ジグの製作をお勧
めします。「確認用ジグの製作」（94 - 97ページ）の手順に
従ってください。

MUアングルド
アバットメント

キャリア

ヘックス
ドライバー
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4 ラボでのステップ　－　ベースプレートを製作
MU コーピングスクリュー ロングを用いて、MU ダイレクト
ピックアップコーピングを模型上に固定します。

ベースプレートに適した材料をコーピング周囲に巻きつけま
す。ワックスリムを安定させるため、コーピング周囲および
無歯顎アーチに沿って後方に材料を盛りつけます。

5 ラボでのステップ　－　咬合採得用のワックスリムの製作
スクリューへのアクセスを確保し、ベースプレート上に咬合
採得用のワックスリムを製作します。模型への固定には、犬
歯部にスクリューが 2 本あれば十分です。

次のステップで使用する咬合採得材料を安定させるため、
咬合堤にインデックスをつけます。

6 ベースプレートの試適
0.050"(1.25mm) ヘックスドライバーを使用し、マルチユ
ニットアバットメントから MU カバーキャップを外します。
0.050"(1.25mm) ヘックスドライバーを使用し、手指でベー
スプレートと咬合採得用のワックスリムが連結されたものを
アバットメントに締結します。使用するスクリューは MU コー
ピングスクリュー レギュラーです。

咬合堤を形成し、正中およびスマイルラインをマーキングし
ます。咬合採得材料で、咬合の垂直スペースを記録します。

21.  マルチユニットアバットメントによるバーオーバーデンチャー

医院に送るもの
 ● ベースプレート
 ● 模型
 ● MU コーピングスクリュー レギュラー
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7 作業模型へのベースプレート取り付け
ベースプレートと咬合採得をアバットメントから外し、作業
模型上に戻して MU コーピングスクリューで締結します。
0.050"(1.25mm) ヘックスドライバーを使用し、再度マルチ
ユニットアバットメントに MU カバーキャップを装着します。

注意：
確認用ジグを製作する場合は、「確認用ジグの製作」（94 - 
97ページ）の手順に従ってください。

試適用デンチャー製作のため、ラボに模型を戻します。

8 ラボでのステップ　－　人工歯の装着およびセット
作業・対合歯模型を咬合器に装着します。

試適用デンチャーに人工歯をセットし、試適用にワックスを
盛ります。

21.  マルチユニットアバットメントによるバーオーバーデンチャー

医院に送るもの
 ● 歯科医院の承認を得るための試適用デンチャー

ラボに送るもの
 ● 人工歯の選択
 ● 咬合堤
 ● 咬合採得
 ● 模型
 ● 技工指示書

フルアーチ修復
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9 試適用デンチャーの試適
咬合、審美性、発音を確認します。必要があれば調整を行い、
試適のため、咬合面間の印象採得を行います。

10 ラボでのステップ　－　マトリックスの製作
ディンプルをつくった作業模型（右下図参照）をインデック
スし、ラボ用マトリックスパテが正確に再現されるようにし
ます。

作業模型と比較し、歯牙の位置および補綴物の唇側辺縁を
印象採得するよう、シリコンパテ内に人工歯の唇側マトリッ
クスを製作します。

11 ラボでのステップ　コーピングの装着とバーのデザイン
MU プラスチックカスタムキャスタブルを作業模型上のマル
チアバットメントに装着します。人工歯がついたマトリックス
を作業模型に載せ、コーピングの調整時にガイドとして使用
します。

バーのデザインは試適用デンチャーの範囲内で行います。

21.  マルチユニットアバットメントによるバーオーバーデンチャー

ラボに送るもの
 ● 試適用デンチャー
 ● 必要があれば、咬合面間の印象

※模型上につくったディンプル
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12 ラボでのステップ　－　バーのワックスアップ
アタッチメントの位置、バーの高さおよび機能要件を確認し
ます。バーパターンがコーピングと合体するように、バーワッ
クスまたは任意のあらかじめ形成されたパターンを使用し、
オーバーデンチャーのバーをデザインします。

サベーヤーでアタッチメントの位置を確認し、必要があれば
調整を行います。

13 ラボでのステップ　－　 スプルーイング、埋没、鋳造
通常のラボの手順に従い、ワックスパターンのスプルーイン
グおよび埋没を行います。フレームの鋳造には金属を使用し
ます。

14 ラボでのステップ　－　鋳造体の掘り出し、仕上げ、研磨
バーの掘り出しを行います。

重要：
鋳造体を掘り出す際に、アバットメント接合部にサンドブラ
ストをしないでください。アバットメントとバーの適合性が
悪くなります。埋没材除去剤の使用を推奨します。アバット
メントとバーの接合部を研磨する際には、接合部を保護す
るため、マルチユニットアバットメントに MU プロテクション
アナログを装着してください。

鋳造が終了したら、パッシブフィットをしているかどうかを
確認します。必要に応じて分割し、ろう着またはレーザー溶
接をします。

バーを研磨します。その際には、MU プロテクションアナロ
グを装着してください。

21.  マルチユニットアバットメントによるバーオーバーデンチャー

フルアーチ修復
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15 デンチャーベースへのアタッチメント取りつけ
0.050"(1.25mm) ヘックスドライバーを使用し、完成した
バーを作業模型に取りつけます。バー上に適合するように
ワックスセットアップの調整を行い、通常のラボの手順に従
い、デンチャーベースに選択したアタッチメントを取りつけ
ます。

16 バーの試適
0.050"(1.25mm) ヘックスドライバーを使用し、マルチユ
ニットアバットメントからMUカバーキャップを取り外します。

マルチユニットアバットメントにバーを装着し、パッシブフィッ
トになっていることを確認します。MU コーピングスクリュー
を締結する際には、最も遠心に埋入されたインプラントから
始めます。
スクリューは手指で締結し、その部位以外のインプラント上
にあるアバットメントの界面および接合面が全て、完全に嵌
合していることを確認します。

MU コーピングスクリューの締結を続けます。1 本締結する
ごとに、スクリューが正しく装着されていることを確認しま
す。スクリュー締結によりバーが浮き上がっていれば、バー
はパッシブフィットをしていないことになります。その場合
は、その部位を分割し、ラボに返送して修正してもらいます。

「ノン・パッシブフレームワークの修正」（98 - 100 ページ）
を参照してください。

21.  マルチユニットアバットメントによるバーオーバーデンチャー

医院に送るもの
 ● バー
 ● MU コーピングスクリュー レギュラー
 ● 試適用デンチャー
 ● 作業模型
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18 ラボでのステップ　－　最終工程
通常のラボでの手順に従い、デンチャーを仕上げます。

17 試適用デンチャーの試適
試適用デンチャーをバーに装着し、咬合、審美性、発音を
確認します。必要な調整を行い、状況に応じて咬合採得を
行います。

デンチャーとバーを取り外します。0.050"(1.25mm) ヘック
スドライバーを使用し、マルチユニットアバットメントに MU
カバーキャップを装着します。

19 最終補綴物の装着
0.050"(1.25mm) ヘックスドライバーを使用し、マルチユ
ニットアバットメントからMUカバーキャップを取り外します。

完成したバーを装着し、パッシブフィットになっていること
を確認します。MU コーピングスクリューを締結する際には、
最も遠心に埋入されたインプラントから始めます。まず、ス
クリューを手指で締め、その部位以外のインプラント上にあ
るアバットメントの界面および接合面が全て、完全に嵌合し
ていることを確認します。

21.  マルチユニットアバットメントによるバーオーバーデンチャー

医院に送るもの
 ● バー
 ● MU コーピングスクリュー レギュラー
 ● 完成したデンチャー
 ● 作業模型

ラボに送るもの
 ● バー
 ● バー上の試適用デンチャー
 ● 技工指示書
 ● 作業模型
 ● MU コーピングスクリュー レギュラー

フルアーチ修復
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21.  マルチユニットアバットメントによるバーオーバーデンチャー

20 MU コーピングスクリューの締結
較正したトルクレンチに装着した 0.050"(1.25mm) ヘック
スドライバーで、MU コーピングスクリューを15Ncmで締
結します。

重要：
マルチユニットアバットメントと MU コーピングスクリュー 
レギュラーの締結は15Ncmを超えないようにしてください。
正確なトルクで締結するために、アジャスタブルトルクレン
チの使用をお薦めします。　

21 デンチャーの装着
完成したデンチャーを装着し、アタッチメントをはめ込みます。

咬合、審美性、発音を確認します。必要であれば調整を行い、
研磨します。

X 線写真を撮影し、上部構造装着の記録を取ります。
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2 ラボでのステップ　－　作業模型の注入
通常の手順で作業模型を製作します。マージンが歯肉縁下
にある場合はガム模型にすることを推奨します。
症例により下記のいずれかの方法で印象を製作します。

●�オープントレイ法　（15 - 17ページ）
●�クローズドトレイ法　（21 - 23 ページ）
●�マルチユニットアバットメントの印象採得テクニック
（オープントレイ法）　（29 - 31ページ）
●�マルチユニットアバットメントの印象採得テクニック
（クローズドトレイ法）　（32 - 34 ページ）

22.  確認用ジグの製作
ハイブリッドブリッジまたはバーオーバーデンチャー用のメタルフレームワークがパッシブフィットしていることを確認し、かつ、そ
の獲得を可能にするための方法です。複数本のインプラントをスプリンティングする場合、インプラント支持の修復にはパッシブ
フィットが推奨されています。

1 インプラントレベルまたは
マルチユニットアバットメントレベルでの印象採得
症例により下記のいずれかの方法で印象を製作します。

●�オープントレイ法　（15 - 17ページ）
●�クローズドトレイ法　（21 - 23 ページ）
●�マルチユニットアバットメントの印象採得テクニック
（オープントレイ法）　（29 - 31ページ）
●�マルチユニットアバットメントの印象採得テクニック
（クローズドトレイ法）　（32 - 34 ページ）

※画像は全てマルチユニットアバットメントレベルでの作業です。

使用するコンポーネント
インプラントレベル
 ● ダイレクトピックアップコーピング
 ● インプラントアナログ

マルチユニットアバットメントレベル
 ● MU ダイレクトピックアップコーピング
 ● MU アバットメントアナログ

使用する器具（共通）
 ● 0.050"(1.25mm) ヘックスドライバー
 ● MU コーピングスクリュー ロング
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3 ラボでのステップ　－　ダイレクトピックアップ
　　　　　　　　　　　コーピングを模型に装着
マルチユニットアバットメントレベルの場合は MU コーピン
グスクリュー ロングを使用し、MU ダイレクトピックアップ
コーピングを模型上に装着します。インプラントレベルの場
合はダイレクトコーピングスクリュー ロングを使用し、ダイ
レクトピックアップコーピングを模型上に装着します。

注意：
MU コーピングチタンまたはチタンテンポラリーアバットメン
トで代用しても構いません。

4 ラボでのステップ　－　ダイレクトピックアップコーピングの連結
MU ダイレクトピックアップコーピングまたはダイレクトピッ
クアップコーピングに、デンタルフロスまたは歯科矯正ワイ
ヤーを巻きつけます。パターンレジンまたは光重合型の材料
を、巻きつけたフロスやワイヤーを取り込むようにダイレク
トピックアップコーピング周囲に盛ります。試適に合わせて、
アクリルレジンの形を整え、滑らかにします。

完成した確認用ジグの試適をするため、歯科医院に下記の
コンポーネントを送ります。

5 確認用ジグの試適
0.050"(1.25mm) ヘックスドライバーを使用し、マルチユ
ニットアバットメントから MU カバーキャップ、またはインプ
ラントからヒーリングアバットメントを取り外します。インプ
ラントの補綴プラットフォームに骨片や軟組織が介在しない
ことを確認します。

確認用ジグを装着し、パッシブフィットとなっていることを
確認します。最も遠心に埋入されたインプラントから始めま
す。まず、最初のアバットメントスクリューを手指で締め、そ
の部位以外のインプラント上にあるアバットメントの界面お
よび接合面が全て、完全に嵌合していることを確認します。

注意：
目視または X 線写真で、確認用ジグがインプラントまたは
アバットメントに対して完全に装着されていることを確認し
ます。

アバットメントスクリューの締結を続けます。1本締結するご
とに、確認用ジグがフィットしていることを確認します。ス
クリューを締結した際に確認用ジグが浮き上がった場合は、
確認用ジグがパッシブフィットをしていないということにな
りますので、その部位で分割してください。

22.  確認用ジグの製作

医院に送るもの
 ● 確認用ジグ
 ● アバットメントスクリュー
 ● 作業模型
 ● �ダイレクトコーピングスクリューまたは

MU コーピングスクリュー ロング
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6 確認用ジグの分割
パッシブフィットを得るため、必要に応じて確認用ジグの分
割を行います。アクリルまたはコンポジットレジンを使用し、
分割部を調整して接合します。

調 整した確 認 用ジグを口 腔 内 から取り外し、0.050" 
(1.25mm) ヘックスドライバーを使用し、カバーキャップま
たはヒーリングアバットメントを装着します。

修正を行うため、接合した確認用ジグをラボに返送します。

重要：
確認用ジグは模型に装着しないでください。

7 ラボでのステップ　－　模型の修正
確認用ジグを口腔内で調整した場合、作業模型も修正する
必要があります。確認用ジグが残りの MU アバットメントア
ナログまたはインプラントアナログ上でパッシブフィットする
状態になるまで、排列が正しくない MU アバットメントアナ
ログまたはインプラントアナログを作業模型から取り外して
いきます。

8 ラボでのステップ　－　模型上にジグを装着
取り外した MU アバットメントアナログまたはインプラントア
ナログを確認用ジグに装着し、残りの MU アバットメントア
ナログまたはインプラントアナログを保護しながら、模型上
に戻します。その際に、再装着した MU アバットメントアナ
ログまたはインプラントアナログは、模型から取り外した際
にできた孔に入ります。

模型を水に浸します。

22.  確認用ジグの製作

ラボに送るもの
 ● 接合した確認用ジグ
 ● アバットメントスクリュー
 ● 作業模型
 ● ダイレクトコーピングスクリューまたは

MU コーピングスクリュー ロング
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9 ラボでのステップ　－　模型の調整
MU アバットメントアナログまたはインプラントアナログのア
ンダーカット周囲のギャップに、注意深く石膏を流し込みま
す。石膏が硬化するのを待ちます。

もう一度試適をするか、そのまま手順を続けます。

22.  確認用ジグの製作
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1 フレームの試適
0.050"(1.25mm) ヘックスドライバーを使用し、マルチユ
ニットアバットメントから MU カバーキャップ、またはインプ
ラントからヒーリングアバットメントを取り外します。インプ
ラントの補綴プラットフォームに骨片や軟組織が介在しない
ことを確認します。

フレームワークを装着し、フレームがパッシブフィットとなっ
ていることを確認します。最も遠心に埋入されたインプラン
トから始めます。まず、最初のアバットメントスクリューを手
指で締め、その部位以外のインプラント上にあるアバットメ
ントの界面および接合面が全て、完全に嵌合していることを
確認します。

注意：
目視または X 線写真で、バーまたはフレームワークがアバッ
トメントに対して完全に装着されていることを確認します。

アバットメントスクリューの締結を続けます。1本締結するご
とに、フレームがフィットしていることを確認します。スク
リューを締結した際にフレームが浮き上がった場合は、フ
レームがパッシブフィットをしていないということになりま
すので、その部位で分割し、修正を行うため、ラボに返送し
てください。

2 フレームワークのマーキングおよび調整
分割が必要になる部位にマーキングをします。

必要に応じてフレームワークの取り外しおよび分割を行いま
す。

3 分割したフレームワークの接合
分割したフレームを装着し、アクリル／コンポジットレジン
を使用して接合します。

注意：
目視または X 線写真で、バーまたはフレームワークがアバッ
トメントに対して完全に装着されていることを確認します。

23.  ノン・パッシブフレームワークの修正
ハイブリッドブリッジまたはバーオーバーデンチャー用のメタルフレームワークがパッシブフィットしていることを確認し、かつ、そ
の獲得を可能にするための方法です。複数本のインプラントをスプリンティングする場合、インプラント支持の修復にはパッシブ
フィットが推奨されています。

※画像は全てマルチユニットアバットメントレベルでの作業です。
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4 フレームワークの取り外しと MU カバーキャップまた
はヒーリングアバットメントの再装着
フレームワークを取り外し、0.050"(1.25mm) ヘックスドラ
イバーを使用し、マルチユニットアバットメントに MU カバー
キャップを装着、または、インプラントにヒーリングアバッ
トメントを装着します。

接合したフレームワークをラボに戻し、ろう着またはレー
ザー溶接をしてもらいます。

重要：
フレームワークは模型に装着しないでください。

5
ラボでのステップ　－　排列が正しくない
　　　　　　　　　　　MU アバットメントアナログまたは
　　　　　　　　　　　インプラントアナログの取り外し
排列が正しくない MU アバットメントアナログまたはインプ
ラントアナログを作業模型から取り外します。

6 ラボでのステップ　－　作業模型の修正
取り外した MU アバットメントアナログまたはインプラントア
ナログをフレームワークに装着し、残りの MU アバットメン
トアナログまたはインプラントアナログを保護しながら、模
型上に戻します。その際に、再装着した MU アバットメント
アナログまたはインプラントアナログは、模型から取り外し
た際にできた孔に入ります。

模型を水に浸します。

MU アバットメントアナログまたはインプラントアナログのア
ンダーカット周囲のギャップに、注意深く石膏を流し込みま
す。石膏が硬化するのを待ちます。

23.  ノン・パッシブフレームワークの修正

ラボに送るもの
 ● 一旦分割し接合したフレームワーク
 ● MU コーピングスクリュー
 ● 作業模型
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7 ラボでのステップ　－　フレームワークのろう
　　　　　　　　　　　着またはレーザー溶接
分割したフレームワークからレジンを取り去り、清掃します。
修正した作業模型にフレームワークを戻し、修正部のろう着
またはレーザー溶接をします。

もう一度試適をするか、そのまま手順を続けます。

23.  ノン・パッシブフレームワークの修正
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1 Locator アバットメントの選択
インプラントの補綴プラットフォームと軟組織の厚みに合っ
た適切な Locatorアバットメントを選択します。インプラン
トのカラー部先端から歯肉の厚みが最もある部分までを測
定します。

アバットメントのカフの高さを選択します。組織の高さと同
一、またはわずかに高いものを選びます。Locatorアバット
メントが周囲の軟組織より1.8mm 高くなります。

注意：
歯肉の厚みにより、使用するカフの高さが異なります。

2 ヒーリングアバットメントの取り外し
0.050"(1.25mm) ヘックスドライバーを用いてヒーリングア
バットメントを取り外します。インプラントの補綴プラット
フォームに骨片や軟組織が介在しないことを確認します。イ
ンプラントの接合部を洗浄し、乾かします。

役に立つヒント：
複数のインプラントに Locatorアバットメントを装着する場
合は、1 本ずつ作業を行います。つまり、ヒーリングアバッ
トメントを取り外してすぐに Locatorアバットメントを装着
という作業を繰り返します。これにより、軟組織がインプラ
ントのプラットフォームに侵入する可能性が低くなります。作
業は臼歯部から前歯部に向かって進めます。

24.  Locator® アバットメントオーバーデンチャー：既存のデンチャーを利用した
	 チェアサイドでのピックアップ
チェアサイドで、患者が使用している義歯にデンチャーキャップをピックアップする方法です。Locatorインプラントアバットメントは、
インプラントにより一部または全てを支持されている上下顎のオーバーデンチャーまたは部分床義歯を固定するものです。カフは
0mm から 6mm までの高さ * から選択でき、直径はインターナルインプラントのプラットフォーム 3.0mm から 5.7mm まで対応可
能です。

* 3.0mm と 5.7mm には 0mm カフはありません。

使用するコンポーネント・器具
 ● Locatorアバットメント
 ● Locator コアツール
 ● スクエアドライブツール
 ● トルクレンチ
 ● メールプロセッシングパッケージ
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24.  Locator® アバットメントオーバーデンチャー：既存のデンチャーを利用した
	 チェアサイドでのピックアップ

3 アバットメントの装着
ホルダースリーブを装着した LOCATOR アバットメント ド
ライバーを用いて、インプラントに Locatorアバットメント
を挿入し、手指で締結します。

アバットメントが完全にインプラントに装着されていること
を確認するため、インプラントの長軸に沿って X 線写真を
撮影してください。

注意：
インプラントの補綴プラットフォームに対して
X 線管を垂直方向にして撮影します。

較正したトルクレンチと LOCATOR スクエアドライバートル
クレンチを用い、Locatorアバットメントを 30 Ncmで締
結します。 コア ツール のアバットメントドライバーに
0.050"(1.25mm) ヘックスドライバーを挿入して締結するこ
とも可能です。

4 ブロックアウトスペーサーとデンチャーキャップの装着
Locator ブロックアウトスペーサーを各 Locatorアバットメ
ントにはめ込み、レジンがアバットメントの下に入り込まな
いようブロックアウトします。また、このスペーサーをかませ
ることで、デンチャーキャップがリプレースメントメール上で
ピボット機能を十分に持つことができます。

ブラックプロセッシングリプレースメントを装 着した
Locator デンチャーキャップを、Locatorアバットメントに
装着していきます。

注意：
ブロックアウトスペーサーを用いても歯肉とデンチャー
キャップに隙間がある場合は、ブロックアウトスペーサーを
2 枚重ねるなどして、残っているアンダーカットを塞いでく
ださい。

LOCATOR メールリムーバル

デンチャーキャップからプロセッシ
ングメールまたはリプレースメント
メールを取り外す際に使用

メールシーティングツール

デンチャーキャップにリプレースメン
トメールを装着する際に使用

LOCATOR アバットメント 
ドライバー
Locator アバットメントを手指
にて締結時に使用

Locator コアツールの使用方法

LOCATOR アバットメント 
ホルダースリーブ
LOCATOR アバットメント ドラ
イバー部に装着して、アバットメ
ントのデリバリーに使用
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24.  Locator® アバットメントオーバーデンチャー：既存のデンチャーを利用した
	 チェアサイドでのピックアップ

5 デンチャーの調整
油性のマーカーペンでデンチャーキャップにマークをつけま
す。デンチャーを装着し、デンチャーキャップが収まる位置
のマークを写し取ります。

デンチャーキャップの位置に合わせて、デンチャーに凹みを
作ります。デンチャーとキャップが直接接触すると、インプ
ラントに過剰な力がかかることになるので、接触しないよう
凹みの大きさを調整します。

デンチャーの舌側面に余剰レジンを逃がすための穴を製作
します。

7 デンチャーの装着
デンチャーを装着します。患者に、対合歯と適正な位置を
保ちつつ咬合をするように指導します。

レジンが硬化するまで、粘膜に過度の咬合圧をかけない状
態を維持します。

重要：
レジン硬化中に過度の咬合圧をかけると義歯床に当たって
歯肉が萎縮します、その状態で製作されたデンチャーを使
用すると、Locator リプレースメントメールが外れたり、摩
耗する場合があります。

6 レジンの充填
デンチャーキャップをデンチャーに合着するには、チェアサ
イドにて光重合型コンポジットレジンを使用するか、即時重
合レジンを使用します。

デンチャーに製作した凹みと、デンチャーキャップの周囲に
適切な材料を少量塗布します。

8 デンチャーの取り外し
レジンの硬化後、デンチャーを取り外し、ブロックアウトス
ペーサーを外します。充填されていない部分があれば充填し、
デンチャーキャップ周囲と、舌側面に製作した穴周囲から
余剰レジンを除去します。リプレースメントメールを交換す
る前に研磨を行います。
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24.  Locator® アバットメントオーバーデンチャー：既存のデンチャーを利用した
	 チェアサイドでのピックアップ

9 ブラックプロセッシングメールの取り外し
LOCATOR メールリムーバルを使用し、ブラックプロセッシ
ングメールをデンチャーキャップから取り外します。

注意：
使用前に、メールリムーバルを反時計回りに回転させ、先端
のプランジャーが器具内部に入った状態にします。柄と先端
部の間に隙間ができます。

デンチャーキャップ内のブラックプロセッシングメールに
メールリムーバルの端を挿入し、まっすぐ押しつけます。メー
ルリムーバルを傾け、エッジでブラックプロセッシングメー
ルを把持し、取り出します。メールリムーバルを下に向け、
時計回りに回転させるとプランジャーが飛び出し、ブラック
プロセッシングメールが外れます。

10 リプレースメントメールの装着
メールシーティングツールを使用し、リプレースメントメール
をデンチャーキャップに装着します。デンチャーキャップの
縁とずれが無く、確実に装着されていることを確認します。

注意：
メールシーティングツールに把持機構は付与されていないの
で、デンチャーの咬合面が下になるように持ち、リプレース
メントメールをデンチャーキャップにはめ込んでいく方法を
取ってください。

11 最終デンチャーの装着
暫間補綴物を取り外し、オーバーデンチャーを Locatorア
バットメントの上に装着します。必要があれば咬合とデン
チャーの側面を修正し、調整後、研磨します。

患者自身でデンチャーの着脱が正しくできるかどうかを確か
めます。デンチャーの維持力が小さすぎる、または大きすぎ
る場合には、適正な維持力を持つリプレースメントメールと
交換してください。

患者にデンチャーの正しい着脱方法を指導します。装着は
指で押さえて行い、載せて咬む方法は取らないよう、また、
取り外す場合には片側だけ持ち上げたりせず、平行に両側
を持ち上げて行うよう伝えます。

プランジャー
ギャップ
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