
辺縁骨のトリミング不足によりTemporary cylinderが正確にプレイ

スできていない（締まっていない）ことが原因だった。上記の術者側の

問題以外では、Ｏn1用のTemporary cylinderの高さがやや低いので

手用ドライバーがグリップしにくいことがややストレスである以外の

問題はない。

今までは最終補綴物の印象まで硬組織軟組織の安定を非常に気にし

ていたが、現在ではほぼ全てのケースでこのOn1 base Abutmentを

同時装着することで、周囲組織の安定が早くなり、私の精神的ストレス

は全く消滅したと言っても過言ではない。埋入手術時から最終補綴装

着までの治療期間が劇的に早くなったのは事実である。

既存の機械研磨のMulti-unit AbutmentやOn1 base  Abutment
と比較して、このXeal加工された製品は、手術後7日目の抜糸時の歯肉

の治癒安定が確実に早いといえる。

補足ではあるがOn1 base Abutment は埋入方向がある程度整って

いれば複数歯（2-3 ユニット）で使用できる点と、Multi-unit Abutment
と比較して非常に低価格なのでFixtureとセットで購入をしている。

日常臨床の中で必要としていたこと、感じていた課題
私は20年以上ノーベルバイオケアのFixture を使用している。エ

クスターナルジョイントのブローネマルク、インターナルジョイント

のリプレイスセレクトにはそれぞれ一長一短があった。上記２種の

Fixtureでは確実な初期固定が獲得でき、補綴用のパーツなどは多数

そろえられ、修復治療には大変満足できるが、Fixture辺縁骨の吸収

の防止や長期予後の安心感という点では100％の満足には至らな

かった。長期的に予後を観察する中で、ブローネマルクは１スレッド

の骨吸収で安定することが正常像である。このエクスターナルヘック

スでは、埋入が歯肉縁下深いとAbutment締結時に操作が行いに

くいこと、そして六角の定位置でAbutmentを締結するためにはラ

ボサイドでのプレイス用ジグの作製が必要であった。その後インター

ナルでジョイント部が三角形のリプレイスセレクトが登場し、印象時

や最終Abutment締結時の操作が容易になったが、辺縁骨の安定や

吸収の面において、自医院ではブローネマルクより劣る結果となって

いる。このFixture辺縁骨を長期に安定させることが長年の悩みで

あった。

私が考えるコニカル・コネクション及びOn1 concept &
Multi-unit Abutmentの特徴、臨床における有効性
辺縁骨の維持安定や骨吸収を防ぐためには製品の問題だけでな

く、臨床現場での外科的要因や補綴的要因を追求しなければならない。

この外科的補綴的要因は製品を問わず、Fixture埋入時とその後の補

綴治療への移行時に厳守すべきである。外科手技時の注意点は、頬側

の骨幅の確保、埋入深度と方向が挙げられるが、周囲骨を確保するため

に骨増生を行い、Healing AbutmentやTemporary Abutmentの

出し入れが始まると、ここから先は外科処置時と同時に補綴処置が

絡みだす。このFixtureと辺縁歯肉にプロビジョナル調整時や印象

採得時に触れることが、辺縁骨および辺縁組織の吸収に直結するこ

とが近年明らかとなった。その辺縁組織に刺激を与えないようにす

るためには、Fixture埋入後、同時にAbutmentを締結することで

ある。補綴操作をBone LevelからTissue Level に換えてあげる

ことでFixture辺縁組織は守られるのである。またAbutmentを

介在させることで上部構造にかかる咬合力を直接Fixtureに伝達
させないことも辺縁骨の吸収を防ぐことにつながる。All-on-4®を
はじめとして複数本のFixture埋入時にMulti-unit Abutment
を締結することが以前から行われており、このことだけでも辺縁骨

の吸収を抑えることができる。以上の事象に加え、さらにジョイン

ト機構が最良のインターナル・コニカル・コネクションのFixture
を選択し、FixtureとAbutment間に生じるマイクロギャップを抑

制することで辺縁周囲骨の維持安定と吸収の防止につながること

が分かってきた。なぜならば F i x t u r eの直径よりも小径の

Abutmentを締結させることでプラットフォームシフティングを

行うことができ、軟組織硬組織のそれぞれの維持と増大が期待でき

るからである。

On1 conceptを用いた臨床
既存のMulti-unit Abutmentは複数歯用に使用されてきたが、単

独歯用としては製品の用意がなかった。そこにOn1™ conceptが追加

され、単独歯にもこのメリットがもたらされた。On1 base Abutment 
とMulti-unit AbutmentにはXeal™として、コニカル・コネクション

のFixtureにはTiUltra™として表面性状が改良され、これら製品を
約2年強使用した。

臨床所感、効果
骨増生が絡むケースはもちろんのこと、骨増生がない場合におい

ても辺縁組織の保護と骨吸収の抑制の観点からほぼすべてのケース

でOn1 base Abutmentを使用している。

使用して間もない頃は、Ｏn1用のTemporary cylinderが緩むこ

とを経験した。しかしその原因を追究したところ、埋入時にFixture
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ム径よりも小径のAbutment
を使用することでPlatform 
shiftし、周囲組織の厚みを
獲得できる。
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症例1
1 26歯根破折により抜歯。
2 抜歯から6か月後サイナスリフトとFixture埋入とGBRを同時に行い、On1 Abutment を同時に締結。
3 埋入から7か月後に最終補綴装着。Fixture辺縁骨の再生が確認できる。

症例2
21歯根破折により抜歯同時埋入、同日On1装着

症例3
1　2020年9月、前歯部へ同日の埋入、GBR、On1装着
2　2022年2月、Provisionalを外し内縁上皮の確認
3　最終補綴装着後のPanormaとCT
4　硬組織と軟組織の安定は確認できる1
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