
紀元前から現在に至るまで膨大な情報量のイ
ンプラントの歴史をビジュアルで網羅した決定
版。本書はインプラントの歴史的背景や材料の
特徴、その他、GBRやサイナスフロアエレベ
ーションのおもな術式など、既刊本からでは学
べない内容が凝縮されている。インプラントの
学術と臨床が絶妙にマッチしており、知れば知
るほどインプラントの魅力に気づかされる１冊。
小冊子「インプラント治療におけるさまざまな
リスク因子」もついている！

インプラント治療
におけるさまざま
なリスク因子の
小冊子つき

インプラントの材料͔͜͜Β3&(�%&35"4�45-"*3&5".�5/"-1.*ͨͬ·࢝&材料はインプラントを成功に導く要因である。チタンの登場以降、オッセ

オインテグレーションがインプラント材料のキーワードとなった。
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( 参考文献２、Fig1.1 より抜粋）

( 参考文献１、Fig1 より抜粋）
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Strock
スクリューインプラントバイタリウム（Co-Cr-Mo）

Formigginiスパイラルインプラントステンレススチール
Kawaharaバイオセラムアルミナ

Linkow
ブレードインプラントチタン

Sclalom
骨内ピンインプラントタンタルム

Chercheveスパイラルインプラントチタン

Dahl
骨膜下インプラント鍛造

Flohr
ビス状インプラントレジン

インテグラルアパタイトコート

POI
チタン合金（Ti6Al4V）

ブローネマルクシステムチタン
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Brånemarkスクリューインプラントチタン
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( 参考文献３より引用改変）

( 参 考 文 献 ４、P179、表 1-l ①より流用）
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　テーパードインプラントによる初期固定向上は成功

率に必ずしも反映されない。初期固定への影響は骨質 >

埋入窩形成法 > インプラントデザインの順に大きい。
テーパード ノンテーパード（パラレル、ストレート）

表１　初期固定
埋入トルク Ncm テーパード ノンテーパード P 値

ヒト下顎無歯顎 51.5 ± 3.6
48.75 ± 4.83 0.021 Torroella-Saura Gら 2015 ４

ヒト臼歯部
47.12 ± 6.37 41.60 ± 9.77 <0.05 Kim YY ら 2021 ５

イヌ上顎側切歯 66.0
60.6

0.09 Ellis R ら　2020 ６

ISQ
テーパード ノンテーパード P 値

ヒト下顎無歯顎 72.92 ± 2.54 72.35 ± 5.79 0.606 Saura T ら 2014 ４

表２　成功率（３年）テーパード　NobelActive ノンテーパード　NobelSpeedy Groovy

100%（34 本 /34 本） 100%（34 本 /34 本）
Pozzi ら 2014 ７

初期固定は概ねテーパード >ノンテーパード

成功率は同等

　１回法と２回法の臨床結果はほぼ同等で、即時荷重

が常用される現在では、両者の優位性を検討する意義

は大きくないが、適用への配慮は必要である。
１回法（粘膜貫通部あり） ２回法（粘膜貫通部なし）

表３　粘膜貫通部（手術法）の臨床結果に及ぼす影響１回法
２回法 P 値

辺縁骨吸収（1 年後） 0.54mm 0.66mm 0.3 Cordaro L ら 2009 ８

BOP（1 年後）
20%

21%
0.51 Cordaro L ら 2009 ８

PPD（1 年後）
2.57mm 2.88mm 0.18 Cordaro L ら 2009 ８

粘膜退縮（1 年後）
0.73mm 0.87mm 0.33 Cordaro L ら 2009 ８

角化粘膜量（1 年後） -0.2mm -1.36mm 0.007 Cordaro L ら 2009 ８

残存率（6 か月 -1 年） 90%
93%

0.45 Esposito M ら 2018 ９

臨床結果はほぼ同等

Rebecca Ellis（2020） Alessandro Pozzi（2014）

Luca Cordaro（2009） Marco Esposito（2018）

（参考文献２、P175、表 1-g ②より流用）

（参考文献２、P175、表 1-g ②より流用）

１．軸方向の側面形態の違い

２．粘膜貫通部の違い

CHAPTER4-2インプラントのデザインの違い
インプラントのアウトラインは固定性に影響し、即時荷重などの手術法選

択と関連する。サイズは骨造成等の硬組織マネジメントと関連する。インプ

ラント、アバットメント間のジョイント形態は組織動態に影響する。
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１）スタンダード vs ショート
　ミニマムインターベンションと機能力負担が両立す

るスモールサイズが検討されている。ショートインプ

ラントには明確な定義がなく、８mm 長をショートと

することもある。ショートインプラントはより長いイ

ンプラントと同等の残存率を示すが、長期経過はまだ

不確実であり、咬合への配慮も必要である。

スタンダード
ショート

表 4　スタンダードインプラントとショートインプラントの臨床経過

長さ
> 6mm

< 6mm
P 値

残存率（1-5 年） 98% （95-100%） 96% （86.7-100%） 0.665 Papaspyridakos P ら 201810

生物学的併発症 32.8%
6.8%

Papaspyridakos P ら 201810

残存率は同等生物学的併発症はスタンダード＞ショート

Panos Papaspyridakos（2018）

２）スタンダード vs ナロー
　直径 3.5mm 以下のインプラントは一般にナローイン

プラントと呼ばれている。Klein MO ら 11 はナローイン

プラントを、さらに以下のように分類した。

カテゴリー１：直径 < 3.0mm、オーバーデンチャーに

用いられるワンピースタイプカテゴリー２：直径 3.0-3.25mm、単冠に用いられる

ツーピースタイプカテゴリー３：直径 3.3-3.5mm、より大きい欠損に用

いられるツーピースタイプ

表 5　カテゴリー１：直径 < 3.0mm、オーバーデンチャーに用いられるワンピースタイプ
直径

スタンダード
< 3.0mm

P 値

残存率（1-6.5 年） 99% （97-100%）
95%（89-100%）

0.007 Schiegnitz ら 201812

表６　カテゴリー２：直径 3.0-3.25mm、単冠に用いられるツーピースタイプ
直径

スタンダード
3.0-3.25mm

P 値

残存率（1-5 年） 99%（97-100%）
97% (94-100%)

0.92 Schiegnitz ら 201812

　カテゴリー２：直径 3.0-3.25mm、単冠に用いられるツーピースタイプ

表 7　カテゴリー３：直径 3.3-3.5mm、より大きい欠損に用いられるツーピースタイプ

直径
スタンダード

3.0-3.5mm
P 値

残存率（1-7 年） 97%（93-100%）
98% (93-100%)

0.34 Schiegnitz ら 201812

カテゴリー１の残存率はスタンダード＞ナロー

残存率は同等

Eik Schiegnitz（2018）

（ストローマン・ジャパンより画像提供）

３．サイズの違い
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インプラント・ワールドへようこそ！　
歴史的変遷から最先端技術まで

インプラントがどのような
歩みを経てきたのか、年代、
出来事、人物の要点が一目
瞭然 !　年表だけでなく、最
新情報、臨床例、構造化抄
録など、眺めているだけで
も楽しいビジュアルブック

●サイズ：A4判　●288ページ　●定価19,800円（本体18,000円＋税10％）
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インプラント図鑑 視覚で巡るインプラントの世界

CHAPTER１
オッセオインテグレーション　近代インプラント治療はここから始まった
オッセオインテグレーションとフィブロオッセアスインテグレーションの定義
オッセオインテグレーションの発見によるさまざまな変化

ΦοηΦインテάϨーγϣン

CHAPTER２
インプラントの材料はここから始まった
チタン、チタン合金の特徴
ジルコニア、アパタイトコートの特徴

インプラントのࡐྉ

CHAPTER３インプラントのද໘ੑঢ়

CHAPTER̐
インプラントのデザインはここから始まった
インプラントのデザインの違い

インプラントのデザイン

CHAPTEȒ
インプラントシミュレーションはここから始まった
インプラントシミュレーションの歴史と実際
シミュレーション時に知っておきたい解剖学

インプラントγϛϡϨーγϣン

CHAPTER̒インプラントຒೖखज़

CHAPTER̓ଈ࣌ຒೖɾଈ࣌ՙॏ

CHAPTER̔ϦοδプϦザϕーγϣン

CHAPTER̕
サイナスフロアエレベーションはここから始まった

【ラテラル（側方）アプローチ編】　
サイナスフロアエレベーションはここから始まった

【クレスタル（歯槽頂）アプローチ編】　
サイナスフロアエレベーションの適応症
サイナスフロアエレベーションのアプローチ法の違い
サイナスフロアエレベーションインプラント残存率
サイナスフロアエレベーション時の骨補填材料移植選択
ラテラルアプローチとクレスタルアプローチの比較
サイナスフロアエレベーションで注意すべき点
サイナスフロアエレベーションのおもな術式
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インプラントの表面性状はここから始まった
インプラントの表面性状のバイオロジカルアクションと種類
表面性状のインテグレーションに対する影響の違い
表面性状の違いによるインプラント周囲炎に対する影響
インプラントの表面自由エネルギーの問題

静的ガイドはここから始まった
ガイデッドサージェリーの特徴
サージカルガイドプレートの分類
ガイデッドサージェリーの精度と注意点
動的ガイドはここから始まった
動的ガイドと静的ガイドの違い
動的ガイドの精度は？

抜歯即時埋入はここから始まった
インプラント埋入時期の分類による臨床例
即時荷重はここから始まった
All-on-four に至る全顎的即時荷重はここから始まった

Alveolar Ridge Preservation (ARP) はここから始まった
ARP の必要性
ARP のおもな術式

CHAPTER (#3

CHAPTER ೈ৫Ϛωδϝント

GBR はここから始まった
GBR とは？
GBR に用いられるバイオマテリアル
GBR 術式と効果の検証
GBR のさまざまな材料と方法
自家骨の採取法

天然歯周囲の軟組織マネジメントはここから始まった
インプラント周囲の軟組織マネジメントはここから始まった
軟組織マネジメント、現在のエビデンス
軟組織マネジメントのおもな術式

CHAPTER デδλϧデンテΟεトϦー
インプラント治療のデジタルワークフロー
口腔内スキャナー（IOS）はここから始まった
口腔内スキャナーとは？
口腔内スキャナーの撮影のコツ
口腔内スキャナーでのインプラント印象
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CHAPTER インプラントิ௲のᄐ߹

CHAPTER 固定ੑิ௲ஔ

CHAPTER インプラントΦーόーデンνϟー

インプラント補綴の咬合はここから始まった
広義の咬合と狭義の咬合
インプラントの機能的特性
Implant-protected occlusion
インプラント咬合のリアリティ
インプラントオーバーデンチャーの咬合

補綴装置材料はここから始まった
アバットメントコネクション
セメント固定とスクリュー固定

インプラントオーバーデンチャー（IOD）はここから始まった
IOD の分岐点
IOD のメリットは？
アタッチメントはどれがよいか
上顎 IOD の生存率は低い？

CHAPTER ϝインテφンε

CHAPTER インプラントपғԌ

ը̐اಛผר
臨床で使える、基礎知識および基本術式

ըاಛผר �
日本口腔インプラント学会専門医を対象にしたアンケート調査
ը２اಛผר
最新インプラント形状＆表面性状一覧
ը３اಛผר

プレゼンで使える、あの分類および文献ベスト 20

インプラントのサポーティブセラピー
インプラント周囲組織のプロービング

インプラント周囲炎
インプラント周囲炎の治療法
インプラント周囲炎治療のおもな術式
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