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矮小歯に対してMTM後，
ラミネートベニアで修復した症例

日常臨床で行う治療の内訳
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 臨床経験年数
  　2007年愛知学院大学卒業．卒後

９年目．臨床研修医後，おしむら
歯科，口腔外科，一般歯科医院に
て臨床研修．卒後５年頃からおし
むら歯科副院長として診療に従
事，現在に至る．PAFの会，栄３
丁目文献抄読会所属．ブラッシュ
アップセミナー等受講．
 診療方針

  　患者の訴えに耳を傾け，口腔内
のみならず，全身状態，環境など
も考慮しながら，しっかり納得し
てもらえる治療方針を提示し，と

もに考えて決定して治療を進めて
いきたいと心掛けている．
 日々の臨床

  　都心から離れた住宅地で，老若
男女さまざまな患者が来院する．
最近では子育て中の女性も来院し
やすいように保育士のいる託児室
も設置．家族で来院される患者も
多い．地域のホームドクターとし
てのさまざまな治療のほか，摂食
嚥下指導等の在宅診療，とくに当
院の得意とする歯科アレルギー診
療は遠方からの来院患者も多い．

初診時の状態

図 2 a，b　ワックスアップにて理想的な
歯牙形態，歯肉形態を考えた．

図 1 a，b　初診時の口腔内正面観および
右側方面観．₂の矮小歯が審美的に気に
なるとのこと．

図 1 a 図 1 b

図 2 a 図 2 b
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患者のバックグラウンド

歯科既往歴
本人が歯科技工士という職業柄，歯科に対

する意識は非常に高い．

主訴
2の矮小歯が審美的に気になる．

その他
遠方在住のため，来院回数が限られた．主

訴のほか，晩期残存したE E抜歯後の補綴

も同時に行いたいという希望があり，イン

プラント補綴も併行．

患者
35歳，女性．筆者の友人であり，仕事仲間

の歯科技工士．治療の相談を受けた時点で

筆者の拠点とする愛知県から広島県にすで

に転居していた．

■どのように診査を進め，診断したか：本症例は治
療相談時にすでに他院でＥⒺのサイナスリフトおよ

びインプラント埋入後であり，₂矮小歯のみに限

局した補綴治療計画を立案．スタディモデル製作後，

反対側同名歯を参考に歯科技工士（ハナキューデンタ

ルラボ・三浦氏）と相談．ワックスアップを施し，理

想的な歯牙形態，歯肉形態を考えた．

■診査結果および治療計画説明時の患者の反応：
ワックスアップをもとに患者と相談．遠方に在住の

ため，限られた来院回数のなかでの処置になる．補

綴にあたり対合関係においてクリアランス不足にな

るため，₃₂の先端部分を切削（図 3 b赤部分），そ

の後，₂矮小歯の歯頸部歯肉を切除する計画を提

示したが，患者が歯科技工士であることから，なる

べく歯を切削したくないという希望が強かったため，

₂矮小歯をMTMにて唇側に移動させることでク

リアランス不足を解消することにした．

■治療の実際：セットアップ模型よりアライナー
を製作した．MTMにての歯の移動量の目標は対合

の₃₂を切削することなく₂矮小歯を補綴できる

位置まで唇側移動させることである．MTMにより

₂矮小歯のジンジバルレベルが上がることも期待

した．₂最終補綴物はMI の観点からラミネートベ

ニアを選択した．MTMは模型を郵送にてやりとり

し，実際の来院は 2回（印象時，セット時）のみであっ

た．1回目来院時，実際の口腔内にてMTMによる

歯の移動量を確認したところ，移動量の不足を確認．

何度も来院できないため，₂矮小歯の先端を切削．

ジンジバルレベルは患者自身が low lip であるため，

歯肉切除はせずそのまま印象した．

診査・診断，治療計画

図 3 a，b　補綴の際，対合関係において
クリアランス不足になるため，₃₂の先
端を切削する計画をしたが，患者の希望
により，₂矮小歯をMTMにて唇側に移
動させることで解消することにした．

図 3 a 図 3 b
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図 4 図 5 a 図 5 b
図 6

図 4　 1回目の治療時（MTM終了後）．初診時に比べると歯が唇側に移動している．
図 5 a，b　₂切端の切削後の咬頭嵌合位（a）および前方運動時（ｂ）．
図 6　₂切端の切削を最小限にとどめるためにジグを製作して使用．

図 8 a～c　ラミネートベニア装着後 2か月の状態．

図 7 a～e　ラミネートベニア装着直後．
乾燥により白斑がめだつ．

図 7 a 図 7 b 図 7 c
図 7 d 図 7 e

a b c
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▲

ケースから感じること
　限られた治療回数のなかで，最小限の治療介入により，
患者満足を得ることができたよいケースだと思う．患者
が歯科技工士で，歯の切削や歯頸線を整える外科手術の
功罪を十分に理解しており，そのうえで妥協案を選択し
た場合の最終的な仕上がりを患者自身がイメージできて
いたので，妥協案でも満足を得ることができたのだろう．
　細かな部分で述べるならば，歯冠形態をもう少し反対
側同名歯に近似させてもよかったのではないか？　歯冠
長が短いので形態を合わせにくいが，遠心隅角にもう少
し丸みを与えてもよかったと思う．もう 1点，ラミネー
トべニアの接着後の明度が反対側同名歯と比べてやや低
いように思われる．ラミネートべニアは試適時と比べて
セメントを介して接着を行った後，どうしても明度が下
がる傾向がある．セメントの色調で調整する方法もある
が，明度の調整は難易度が高く，とくに無切削の薄いベ
ニアの場合，あらかじめ技工物の明度をやや高めに製作
しておくとよい結果が得られる．

▲

さらに成長してもらうためのメッセージ
　治療計画には，いつも complete plan と compromise 
plan（妥協案）が存在し，さまざまな理由で治療計画を妥
協せざるをえないことがよくある．今回の症例では，来
院回数に限りがあることと，歯の切削を患者が拒んだこ
とで妥協案が採用されたわけであるが，この妥協案に果
たしてMTMが必要であったか？　術前のワックスアッ
プはMTMなしの計画と思われるが，十分よい形態がと
れていると思われる．患歯や対合歯の切削がわずかに必
要になるため，患者に受け入れてもらえなかったのかも
しれないが，切縁の唇舌径が厚くなることを除けば，と
くに問題のない計画であったと思う．ラミネートべニア
装着後のMTMの後戻りの危険性を考えても，歯の切削
の妥当性を患者に理解させれば，MTMは今回の妥協案
においては必要なかったのではないか．今後は，患者の
希望を優先しながらも，必要な治療は受け入れてもらい，
より妥当性のある治療計画の実行を心掛けてほしい．

先輩ドクターから
message

愛知県開業・ナディアパークデンタルセンター

飯田吉郎

■自己評価：本症例では，治療計画時に患者の希
望により歯の切削を行わない予定であったが，実

際，治療期間，回数の制約のなかで不本意ながら歯

の切削を行うこととなってしまったことと，患者自

身 low lip であり，気にはしていないものの，可能

であればジンジバルラインももう少し整えていきた

かった．

■患者との信頼関係が築けたと感じた瞬間：術後に
やりとりするなかで，写真を撮るのに抵抗がなく

なったといわれたのが治療してよかったと感じた．

また，併行した左右晩期残存ＥⒺ部分のインプラン

治療結果の自己評価と患者の様子

ト補綴により「咬める喜びです」といっていただけた

のも大変やりがいとなった．

■今後の課題：今回は治療回数，期間の制約のなか
で，どのようにしたら筆者自身のもつ治療技術のな

かで患者に満足してもらえるのかが最大のテーマで

あった．今後もさまざまな患者の主訴に向き合うな

かで，それぞれの制約条件のなかでの治療がより患

者に満足してもらえるようにレベルアップをしてい

きたい．今回の場合，治療予後ではMTMを行って

いるので，後戻りも考えられるため，今後もフォロー

していきたい．
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