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2023年 第41回学術大会・総会
プログラムおよび講演抄録集
6月17日土 〜18日日　東京国際フォーラム

そこにリアルがある。実開催！

顎咬合学を語ろう！
専門医時代に向けて身につけるべき知識と技術



次回「第42回日本顎咬合学会学術大会・総会」のご案内
テーマ：踏襲から発展　−学術と臨床の融合−

会　期：2024年6月8日土・9日日
会　場：東京国際フォーラム
大会長：貞光 謙一郎

「第22回咬合フォーラム」のご案内

テーマ：咬合治療の原点回帰２　〜生理的な下顎位（水平的・垂直的）を診断する〜

会　期：2023年10月15日日
会　場：大阪・オービックホール
講演者： 佐々木 啓一 先生 

宮城大学 学長・副理事長 
東北大学 参与　グリーン未来創造機構顧問 
市川 哲雄 先生 
徳島大学大学院口腔科学研究科歯学部機能維持系臨床歯学講座口腔顎顔面補綴学　教授 
和田 淳一郎 先生 
東京医科歯科大学大学院医歯学総合研究科部分床義歯補綴学分野　助教

座　長：加々美 恵一 先生・難波 錬久 先生

からの
お願い
からの
お願い

日本顎咬合学会では社会貢献活動の一環として2006 年、撤去冠のリサイクル事業による資金を
慈善団体や研究機関等に寄付することを目的とした『日顎（にちがく）基金』を設立しております。
当基金の趣旨にご賛同いただき、是非とも会員の皆様のご協力賜りますようお願い申し上げます。

ご寄付のお申し出、ご希望の精錬事業者等、その他お問合せは下記へお願い致します。

＊「日顎基金」事務局　nichigaku@ago.ac
＊精錬事業者については、当学会賛助会員の以下の 3 社様にご支援いただいております。  

 ・相田化学工業株式会社 
 ・日本メディカルテクノロジー株式会社
 ・アサヒプリテック株式会社
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　咬合平面を考える　6月 18日（日）　9:25～ 9:55（30分）　G502

L-075 正中矢状面を基準とした歯科臨床

正中矢状面を基準とする臨床の理由とメリットについて

Clinical reasons and bene� ts of using the midsagittal plane as a reference point
　  

現代の歯科医療の課題は，全身の健康保持を目的とした咬合・咀嚼機能のほか審美的要求に対応した優れた咀嚼器構築にある．
そのためには初診時における的確な咬合の検査・診断とそれに基づく優れた診療計画立案と実践的構築にある．しかし，従来か
らの通法的検査・診断技法とくに横走水平軸（Transverse Horizontal Axis，過去呼称の終末蝶番軸点 Terminal Hinge Axis，
以下THAと略す）を後方基準点とするフェイスボウ・トランスファによる模型付着法が多く，多大なる問題が生じることである．
その発端となる事柄とは，THAを基準とした模型付着法によれば，生体が備える水平座標，正中・垂直座標は，咬合器上では
合致せず失われる結果となる．そうなると，咬合器付着された研究模型上で咬合平面として理想と考えられる左右同高で，左右
同矢状傾斜をいかに診断し構築するか，また歯列として理想的と考えられる左右対称的な歯列の診断，構築に対し，また，前歯
部歯軸の垂直的の判断・矯正・構築の問題なども提起される．この要因は，左右の THAは水平的に同高ではなく，側方的にも
左右対称を示さず，前後的にも左右の奥行き的位置が異なることにある．しかし，正中矢状面を基準にした模型付着によれば，
以上の問題は解決され，検査・診断，構築も，確実で容易に行えるメリットを生む．

阿部 晴彦 ABE Haruhiko 阿部晴彦歯科診療所
1961年 3月  日本大学歯学部　卒業
1967年  米国南カルフォルニア大学歯学部補綴学大学院課程　修了
1968年  岩手医科大学歯学部　非常勤講師
1973年  阿部晴彦総義歯研究所附属歯科診療所　開設

　咬合平面を考える　6月 18日（日）　9:55～ 10:20（25分）　G502

L-076 正中矢状面を基準とした歯科臨床

生体における正中の特定とその臨床的意義

Identi� cation and clinical signi� cance of the face midline
　  

治療学的に規定すべき数ある基準線の中で，左右対称性を求める歯科において最も重要視されるのが正中であることは間違いな
い．生体における正中の特定は，審美領域のみならず運動学的な見地からも非常に重要である．重力の影響を受ける地上におい
て，方向的動作を必要とする物体は，機構的にも重量的にも，また，外面形態的にも左右対称が理想であり，これは顎顔面領域
にも適応される．Miller（1979）は「人中が正中と一致するものは 71％」とし，Kokich（1999）は「キュービット・ボウが最も信頼
性の高い正中の指標」また，Beyer（1998）らは「審美的に許容できる顔貌正中と前歯正中の差は 2mm 」と報告している．近年
の Facially Generated Treatment Planningの潮流は，今後も臨床における正中の特定の重要性が増していくことを示唆している．
しかしながら，存在する多くの正中の特定に関する報告は，正貌における「視覚認知」であり，決して生体の正中そのものを定義
付けているわけではない．今回，改めて「生体にとって正中とはどこか」について，解剖学的，発生学的，矯正学的，物理学的，
進化学的な各方面から多角的に検証すると同時に，我々が理論的根本としてきた正中矢状面を基準とした咬合器への付着術式の
整合性を考察したい．

吉野 晃 YOSHINO Akira 吉野デンタルクリニック
1997年 3月　明海大学歯学部卒
2001年 3月　明海大学歯学部大学院歯学研究科卒 博士（歯学）
2002年 3月　吉野デンタルクリニック開業　東京都北区
2014年 4月　明海大学歯学部機能保存回復学講座保存治療学分野　客員助教
2022年 4月　日本大学歯学部感染症免疫学講座　兼任講師
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　咬合平面を考える　6月 18日（日）　10:20～ 10:45（25分）　G502

L-077 正中矢状面を基準とした歯科臨床

正中矢状面を基準にしたインプラントによる咬合再構成

Occlusal reconstruction with implants based on the midsagittal plane
　  

近年インプラント治療はその審美性，機能性，予知性から欠損補綴の第一選択となったと言っても過言ではない．特にこれまでの
審美性獲得のためのテクニックや GBR，サイナスリフトに代表される再生療法の進歩には目を見張るものがあり，このインプラント
治療の技術的進歩により適応症も大きく拡大されてきた．しかしインプラント治療は欠損補綴のひとつのであり，歯科臨床におけ
る究極目的は機能・審美的に優れた口腔内を育成，構築しメインテナンスすることである．すなわちインプラントを応用して咬合再
構成をおこなう場合，インプラントを応用していかに優れた咬合を構築していくかをまず考えることが大切である．正中矢状面を基
準とした咬合器付着法は，咬合平面設定器具を併用することにより，咬合器上に垂直・正中座標，水平座標，側方座標，矢状座
標，前後座標の計 5座標が具現化され，咬合診断，咬合構築に非常に有効である．今回，正中矢状面を基準としたインプラント
による咬合再構築を行った長期症例を発表しこの技法の優位性を示したい．

高橋 徹次 TAKAHASHI Tetsuji 高橋徹次歯科診療室
1987年　明海大学歯学部　卒業
1993年　高橋徹次歯科診療室　開業
2008年　日本顎咬合学会　指導医
2012年　日本口腔インプラント学会　指導医
2012年　博士号取得（歯学）現在に至る

　咬合平面を考える　6月 18日（日）　10:45～ 11:10（25分）　G502

L-078 正中矢状面を基準とした歯科臨床

正中矢状面の臨床活用とその可能性

Clinical utilization of the midsagittal plane and its potential
　  

歯科医師の究極目的は，全身の健康を図るため健全な咀嚼器として咬合を管理・構築・調整し癒すことにある．理想的な咀嚼器
を構築する手段として 1984年に阿部晴彦により開発された上顎模型の咬合器付着法は，さまざまな変換を経て現在に至る．咬合
に対する診査・診断・補綴物の調整を咬合器上で間接法にて行う場合，咬合器は生体の上下顎の空間位置・下顎運動を咬合器上
に再現・模写するシミュレターである．咬合器と生体の共通な正中矢状面を基準点として上顎模型を付着することにより審美と運
動学を融合することを可能とした．理想的な咀嚼器を目指すとなれば，①正中線に対して左右対称な歯列弓，および正面・矢状面
観において左右同高な咬合 湾曲面を備える咬合平面，②咬合接触は適正な下顎位での均衡接触，③適切なアンテリア・ガイダン
スによる真前方・左右対称に動ける下顎運動，④審美的な前歯部の垂直的歯軸・口唇とのバランスの取れたスマイルライン，⑤咬
合様式は，Mutually protected Occlusion，これらをそなえることが望ましい．機能的かつ審美的に優れた咀嚼器を取り戻すため，
様 な々手法を用い治療することになるが，正中矢状面を基準とした手法により，診査・診断から最終補綴装着までシステマティック
に治療が進められた．これらの臨床症例により正中矢状面を基準とする歯科臨床の有効性と可能性を説いてみたい．

上川 明久 KAMIKAWA Akihisa 医療法人社団上川歯科医院
1986年　明海大学歯学部　卒業
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　咬合平面を考える　6月 18日（日）　11:10～ 11:35（25分）　G502

L-079 正中矢状面を基準とした歯科臨床

正中矢状面を基準とした歯科臨床の機能評価とその未来

Functional assessment of clinical dentistry based on the mid-sagittal plane and its future
　

歯科治療の最終目的は「失われた口腔機能の回復 =Oral Rehabilitation」であることに異論はないだろう．歯科疾患実態調
査のデータでは残存歯数は増加し，う蝕と歯周疾患は減少しているが，それに対して低年齢層での不正咬合の割合と高齢
化に伴って残存歯数が増えたにも関わらず機能障害の割合が増加している．そのデータをもとに厚生労働省が 2017年に
「歯科保健医療ビジョン」では今までの歯科治療が治療中心の形態回復から，今後は長寿に伴う高齢化により治療の中心
が「口腔機能の回復・維持」に移行すると発表した．我々はインプラントや義歯，クラウンブリッジなど補綴装置を装着
することで口腔機能を回復させることを試みるが，その機能回復の主な評価は患者の言葉であることが多かった．しかし
残念なことに 2011年の国民生活センターのデータによるとインプラント治療の相談内容の 11％が嚙めないという訴えで
あり，この問題は軽視できないと考える．歯科治療は科学である．科学であるためには治療の結果を科学的に評価し，我々
がおこなった歯科治療による機能回復を客観的に評価する必要性があるのではないだろうか．そこで今回は正中矢状面を
基準に咬合再構成をおこなったひとつの症例を参照し「咬合と機能の可視化」をおこなうことにより，治療結果を科学的
かつ客観的に評価することで正中矢状面を基準とした歯科臨床と歯科治療の目的である Oral Rehabilitationについて考察
する．

船木 弘　FUNAKI Hiroshi　日比谷歯科医院
2001年　日本大学松戸歯学部　卒業
2005年　東京都足立区にて開業
2020年　日本大学松戸歯学部歯内療法学講座学位　取得
2020年　日本大学松戸歯学部歯内療法学講座　非常勤講師

　高齢者歯科　6月 18日（日）　9:15～ 10:10（55分）　G510

L-080 超高齢社会における歯科医療の今後

「噛める」=「食べられる」ではない !?
-高齢者義歯治療のリアル -

"To be able to chew" ≠ "to be able to eat"!?
　

超高齢社会である本邦において，2022年には高齢化率は 29.1％に達し，今後もその上昇が続くことが予測されている．加速する
高齢化とともに歯科医療の在り方にも大きな変化が起きている．例えば，従前は咬合の回復が口腔機能の回復であり，それが食
の回復だという捉え方が主流であった．もちろんそれは間違いではなく，現在もとても大事なことであるが，こと高齢期の患者に
おいてはそれが当てはまらない場合も多いということが分かっている．なぜなら咬合は口腔機能の要素の 1つであり，食べるため
には他の多くの口腔機能も必要になるからである．そのため高齢者への歯科医療，特に義歯患者においては，必ずしも「嚙める」
=「食べられる」とはならないという現実を知ったうえで取り組むことがとても重要である．本講演では，高齢患者の「食べられる」
の達成のために必要となる口腔機能の捉え方とともに，口腔機能を維持・向上させるための高齢義歯治療のリアルについて述べた
いと思う．

鈴木 宏樹　SUZUKI Hiroki　医）井上会篠栗病院歯科
2001年 3月　福岡歯科大学歯学部　卒業
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　高齢者歯科　6月 18日（日）　10:10～ 11:05（55分）　G510

L-081 超高齢社会における歯科医療の今後

人生最後のかかりつけ歯科医になること
-歯科訪問診療のリアル -

To be the last home-visit dentist for your patient
　

日本では 2007年にはすでに超高齢社会に突入しており，今後もさらに高齢者人口は増加すると予想されている．それに伴い，歯
科医療も現在よりさらに高齢者に対応できるシステムへの変換が求められている．通院困難な要介護高齢者に対しては，歯科訪
問診療という生活の場での歯科医療が提供されているが，そこには歯科医療から切り離された高齢者が多く存在する．過去に外
来通院が可能であった頃には最先端の歯科治療技術をもって治療されていた歯も，自身での口腔内清掃が難しくなった後にはプ
ラークに覆われてしまう．歯周病が進行し動揺が著しい歯や，義歯が破損したままの状態や欠損歯が多数あるにも関わらず義歯を
所持していないこともあり，食べることすらままならず生活されている方によく遭遇する．訪問診療での歯科医療の目的は，外来歯
科診療で主に提供される形態回復とは異なり，食生活や口腔内環境改善といった生活の質的回復や維持が中心となる．外来通院
ができなくなった後も，在宅の場で継続して歯科医療を提供することで，高齢者の人生の最終章を輝くものとすることができるの
ではないだろうか．私は訪問歯科診療を専門とする歯科医師であり，日々在宅の場で歯科医療を提供している．今回，歯科訪問
診療における現状や，現在の歯科医療提供システムの問題点について供覧し，人生最後のかかりつけ歯科医としてこれからの歯
科医療のあり方について考える機会としたい．

中尾 祐　NAKAO Yuu　医療法人福和会　別府歯科医院
2001年 3月　九州大学歯学部　卒業
2001年 4月　九州大学顎口腔外科
2013年 4月　一般開業医
2017年 4月　医療法人福和会　別府歯科医院　現在に至る

　高齢者歯科　6月 18日（日）　11:05～ 12:00（55分）　G510

L-082 超高齢社会における歯科医療の今後

全身疾患きちんと理解して診療していますか ?
-有病高齢者歯科治療のリアル -

Do you know enough about systemic conditions before you provide dental treatment?

̶̶Reality of geriatric dental practice for a patient with systemic disease

日本では現在急速に高齢化が進行している．高齢者の増加により，要介護者の増加が特に問題視されているが，一方で外来通院
のできる高齢者も多く存在する．歯科診療所を受診する一見健康な高齢者でも，年齢の上昇にともない何らかの全身疾患を抱えて
おり，歯科治療に際しリスクのある薬剤を投与されていることがある．一般歯科診療所の外来通院患者における 65歳以上の高齢
者の割合は近年増加傾向にあり，このような何らかの全身疾患を持った高齢者への対応は必要不可欠である．私は比較的高齢化
の進んだ地域にある病院歯科口腔外科に勤務しており，日々何らかの全身疾患をもった患者の歯科治療にあたっている．近隣歯
科診療所や院内医科からの紹介症例の中には，全身疾患や服用薬剤に対する対応が不十分であったためにトラブルとなっている
症例も少なくない．特に観血的歯科治療に際しては，配慮が必要な疾患や薬を事前に把握し，歯科として対応策を立案した上で
医師と連携する必要があると考えている．本講演では全身疾患や服用薬剤の確認，医科との診療情報連携のしかたを中心にお伝
えしたい．

松村 香織　MATSUMURA Kaori　公立八女総合病院歯科口腔外科
2005年 3月　九州大学歯学部　卒業
2011年 3月　九州大学大学院修了　歯学博士
2011年 4月　九州大学病院顎口腔外科医員
2016年 4月　九州大学病院顎口腔外科助教
2018年 4月　公立八女総合病院歯科口腔外科医長
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松木 良介 MATSUKI Ryosuke
まつき歯科医院
     
     
     
     

⑧ 歯内   

フェネストレーションを伴う歯に対し歯髄再生
療法を行った 1症例
A case of pulp regeneration therapy for the tooth with 
fenestration

【目的】根尖部フェネストレーションの発現頻度は上顎犬歯で
比較的高く，難治性根尖性歯周炎の原因の一つとされる．それ
を回避する方法として歯髄再生療法を行ったので報告する． 

【症例の概要】39歳，女性．不可逆性歯髄炎の診断のもと抜髄
処置を行った．その後 #48をドナー歯として自己歯髄幹細胞
による歯髄再生療法を行った．術後 6カ月で根尖の狭窄が認め
られ自覚症状もなく経過は良好である． 【結果と考察】歯髄再
生療法は根尖部フェネストレーションを伴う歯の根管治療後に
生じる症状を回避するために有効な治療法の一つであると考え
られる．

O-033
6/17（土）　16：10～ 16：30　G507

吉用 卓 YOSHIMOCHI Taku
たんぽぽ歯科・矯正歯科
     
     
     
     

④ 小児歯科 ⑧ 歯内

乳歯の歯内療法を再考する

Rethinking endodontic therapy for primary teeth

【目的】乳歯は永久歯と形態的にも異なる上，協力度が低い場
合，理想と考える治療を行うことができないこともあり，乳歯
の根管治療は難しく感じる場面も多くある．また，永久歯の萌
出状況や乳歯の歯根吸収の程度により抜歯を決断しなくてはい
けないこともあり，その判断に難渋することもある．今回は乳
歯の歯内療法について文献的考察を含め評価検討する．【方法】
小児が治療中に協力的になれるよう，当院が行っている工夫も
含め，乳歯における生活歯髄切断法，根管治療を症例を提示す
る．【考察】乳歯の解剖学的形態を把握し，Ni-Tiロータリーファ
イルと手用ファイルの特徴を活かし，適切に使用することで効
率よく治療を行うことができる．また，協力的に治療を受けて
もらえる工夫を行うことで，妥協的な治療を行う頻度を減らし，
後続永久歯の円滑な交換を支えていく必要がある．

O-034
6/17（土）　16：30～ 16：50　G507

仮屋 隼一 KARIYA Junichi
タニオ歯科クリニック
     
     
     
     

⑨ クラウン・ブリッジ

IOSを用いて製作した歯冠修復物

Fabrication of crown restorations using IOS

【目的】日常臨床におけるより良い修復の結果を出すためには，
適合・バイト・プロキシマルコンタクトを適切に付与すること
が，重要だと考える．近年歯科技工分野にも，デジタルが普及
しほぼラボのデジタル化が当たり前になっているが，口腔内ス
キャナーが登場した事によって，クリニックのデジタル化が
進展している．口腔内スキャナーを用いて歯冠修復物を製作
する方法を提示したい． 【方法】口腔内スキャナーで再現する
ことが難しいのは，支台歯のフィニッシングラインだと考え，
その場合は，個歯印象のデジタルデータ上でマッチングするこ
とで口腔内調整の少ない修復物を提供できる． 【考察・結論】
IOS・デジタル印象の様々なメリットがある中で，寸法変化・
テクニカルエラーからの解放が特に大きなメリットだと考える．

O-035
6/17（土）　15：10～ 15：30　G508

島村 亮平 SHIMAMURA Ryohei
医療法人タニオ歯科クリニック
     
     
     
     

⑨ クラウン・ブリッジ   

前歯部症例におけるジルコニアフレーム形態の
選択について
Selection of the zirconia frame_design in a case of anterior 
restorations

【目的】近年の歯科界においてオールセラミックスは欠かせな
いものであり，なかでも CAD/CAMの活用によるジルコニア
の進歩は目覚ましいものがある．ジルコニアによるオールセラ
ミックスクラウンの製作方法はモノリシックレストレーション
と陶材築盛法に大別されるが，とりわけ審美的要求度の高い前
歯部少数歯症例においては色調やテクスチャーの再現性を考慮
し陶材築盛法を選択する事が多い．陶材築盛法においてもフル
ベイクとフェイシャルカットバックに分けられるが，強度や形
態再現性，色調再現性に違いがあるため症例を通じて選択基準
を考えてみることとした．【方法】天然歯などの観察による色
調再現性の比較検討を行った．【結果と考察】被蓋関係にもよ
るが，フレーム形態により開口時と閉口時で色の見え方に違い
があり，強度や形態再現性だけを求めフレーム形態を決定して
しまうと色調再現性に欠ける場合がある事が分かった．

O-036
6/17（土）　15：30～ 15：50　G508




































































