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修復マテリアルは年々進化し保険診療でも補綴修復の選択肢が広がりました。
それと同時に使用するセメントも複数必要となり臨床現場の悩ましさは増すばかりです。
そこで、今回は多様化する補綴治療とこれからの合着・接着について
新しいコンセプトの接着性レジンセメント「ジーセム ONE」を中心に
多様化する補綴診療とこれからの接着について
東京歯科大学 教授の佐藤 亨先生と開業医の藤関雅嗣先生にお話をうかがいました。

これからの
“合着・接着セメント”を考える
多様化する補綴修復マテリアルへの対応
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多様化する
補綴修復物のセメンティング

佐氏　2014年からハイブリッドレジンブ
ロックを使ったCAD/CAM冠が、2016
年にはファイバーポストレジンコアが保
険収載されました。また、修復マテリア
ルも二ケイ酸リチウムやジルコニアなど
が登場し、数多くの臨床に使用されるよ
うになってきました。一方、保険診療中
心の日本では従来のメタル修復が多い
のも実情です。このように補綴修復物
が多様化するなかで、臨床現場では修
復マテリアルによってセメントを使い分
けていますが、各々のシステムや操作
性の違いなどで多くの先生やスタッフ
は戸惑われているのではないでしょうか

（図1）。また、昨今では保険収載され
たCAD/CAM冠の脱離という問題も
あります。
　このような状況のなかで、メタル修復
に使用でき、また多様化する補綴修復
にも対応できるという新しいコンセプト
の 接 着 性レジンセメント「ジーセム 
ONE」が登場しました。そこで今回は、
東京歯科大学クラウンブリッジ補綴学
講座の佐藤 亨教授と藤関歯科医院理
事長の藤関雅嗣先生をお迎えして、

「ジーセム ONE」に焦点を当て補綴
分野での合着・接着についてお話をう
かがいたいと思います。
　ところで、先生方は臨床でセメントを
どのように使い分けされていますか。
佐藤　今は本当に多種多様のセメント
が存在します。大学病院は教育の問題
もありすべてのラインナップを揃えるべ
きかもしれませんね。しかしそうなると
在庫を多く抱えることになってしまいま
す。そこで、大学病院では誰もが使い
やすく、接着性に信頼のおけるセメント
を複数絞って使っているのが現状です。
しかし、全スタッフが各製品の特長を理
解して間違いなく使用するということは
なかなか大変です。
藤関　佐氏先生が冒頭に語られたよう
に、多くの臨床現場ではセメントの種類
が多いことに戸惑われていると思いま
す。私の診療所でも吟味して使ってい
るのですが、それでも種類は多くなりま
す。しかも、操作余裕時間や余剰セメン
ト除去のタイミング、プライマーの有無
などの使用方法が違うため、注意を払
いながら使っています。
佐氏　何種類ものセメントを使われて
いて、臨床現場で困ったりすることはあ
りますか。

藤関　正直あります。セメントを準備し
て術者に渡すのはスタッフですから、術
者だけでなくスタッフも製品を理解して
いることが重要です。ましてやスタッフは
入れ替わりもあるので、そのような時に
はミスが起こりやすいですね。
佐藤　本当にそうです。保険診療から
自由診療まで含めますと、修復マテリア
ルはメタル、ジルコニア、セラミックス、
ハイブリッドレジン等、さまざまです。支
台歯も生活歯からメタル、レジンなどさ
まざまなので、その組み合わせごとに
前処理方法やプライマーを選択しない
といけません。したがって、私たちは使
用セメントを充分に理解しないといけな
いのですが、それを全スタッフにまで徹
底するのは本当に大変です。だから、な
るべく簡単に操作できて現場が悩まず
混乱しないシンプルなセメントを待ち望
んでいるのが現状です。

多様化する補綴修復物に
対応する「ジーセム ONE」

佐氏　CAD/CAM冠やファイバーポ
ストレジンコアが保険収載されたこと
で、今では保険診療中心の先生方でも
グラスアイオノマー系やレジン系のセメ
ントなど複数のセメントを持たないと対

図1　ジーセム ONE、修復材料別のプライマー処理。

支台歯（歯質、メタル、レジン）・窩洞

より強固な接着を必要とする場合
プライマーを使用

シランカップリング処理 0秒放置 乾燥

10秒放置 乾燥

ジーセム ONE

修復物
ジルコニア
アルミナメタル ガラスセラミックス

（二ケイ酸リチウム系・長石系）
ファイバーポスト
（間接法）CAD/CAM冠

●すべての修復物に対応。

●すべての支台歯、窩洞に対応
するので塗り分け不要。

●「G-プレミオ ボンド」で実績の
ある接着性モノマーを配合、
さらにタッチキュア効果（重
合促進効果）により強固に支
台歯、窩洞に接着。

G-マルチプライマー

接着強化プライマー
G-マルチプライマー

接着強化プライマー

ジルコニア・アルミナの修復物で、より強固な接着を必要とする場合はプライマーを併用する。
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応できない時代です。そのなかで今回
登場した「ジーセム ONE」はセルフア
ドヒーシブレジンセメントでありながら必
要に応じてプライマーを併用することで
多様化する補綴修復物に対応できるセ
メントだということですが。
佐久間　保険診療のメタル修復物で
あれば、セルフアドヒーシブレジンセメン
ト「ジーセム ONE」のみで充分な接着
力（嵌合力）が得られます。しかし、より
高い接着性を求めたい補綴修復物に
は新たに開発したオプションの「接着強
化プライマー」を支台歯・窩洞側へ塗
布するだけで接着力を高めます。
藤関　支台歯には生活歯をはじめメタ
ルコアやレジンコアなどありますが、す
べての支台歯に有効なのですか。
佐久間　有効です。「接着強化プライマ
ー」は実績のあるG-プレミオ ボンドの技
術を応用して開発しました。接着性モノ
マーは、MDPと4-METさらにチオリン
酸系エステルモノマーのMDTPを配合
することで、歯質はもちろんメタルなどの

貴金属に対しても高い接着力を有してい
ます。また、修復物側へ塗布する「G-マ
ルチプライマー」にも接着性モノマーの
MDPとMDTPを配合、さらにCAD/
CAM冠や二ケイ酸リチウムなどのガラ
スセラミックスに有効なシランカップリン
グ剤「γ-MPTS」も配合しました（図2）。
藤関　つまり「接着強化プライマー」で
すべての支台歯・窩洞に、「G-マルチ
プライマー」ですべての補綴修復物に
対応できるということですね。
佐久間　そうです。これまでのセルフア
ドヒーシブレジンセメントはセメント単体
で使うものという理解が一般的でした。
この「ジーセム ONE」はメタルの接着
には単体で使用できますが、支台歯・窩
洞には「接着強化プライマー」で、補綴
修復物には「G-マルチプライマー」を
必要に応じて併用するという新しいコン
セプトの製品です。
　また、接着力だけでなく日々の診療で
使用されるものなので、使いやすさも追
求しました。練和感は軽い力で滑らか
に練和でき、チキソトロピー性を向上さ
せたのでスパチュラで持ち上げたとき
は垂れにくく、圧接時のフローは良く、
浮き上がりの心配もありません。圧接
後は歯肉縁下に流れにくいようにして
います。さらに、余剰セメントの除去に
ついては、化学重合のみで除去する場
合は装着後1分〜1分30秒、タックキュ
アで除去する場合は光照射1秒程度で
半硬化させ除去できます。また、従来
品の「ジーセム リンクエース」で評価を
いただいている除去性を継承し、一塊

で容易に余剰セメントが除去できます。
佐氏　セメントを選択するとき、接着性は
もちろんですが操作性もテクニックエラー
を起こさないためにはすごく重要ですね。
佐藤　まったくその通りです。誰もが一
度で認識できる単純さが一番です。そ
の意味からも「ジーセム ONE」は1つ
のセメントですべての症例に使える素
晴らしい材料だと思います。
藤関　開業医だとコスト面も気になる
ので、その点も助かります。補綴修復
物や支台歯に合わせて、いろいろなセ
メントを使っていると、なかには使用期
限切れとなってしまうセメントもあります。
その点、「ジーセム ONE」は多くの症
例に対応しているので、使用頻度が高
くなりムダが少ない。また、2016年の
保険改正でグラスアイオノマー系レジン
セメントの点数は11点に下がりました
が、「ジーセム ONE」は歯科用合着・
接着材料Ⅰの17点ですから、これも選択
肢の大きな要素ではないでしょうか。
佐藤　レジンセメントはグラスアイオノマ

ゲスト・藤関雅嗣 先生ゲスト・佐藤 亨 先生

図2　各プライマーに含まれる接着性モノマーとその接着対象。

リン酸エステル系モノマー
「MDP」※1 ○ ○ 歯質、非貴金属、ジルコニア

チオリン酸エステル系モノマー
「MDTP」※2 ○ ○ 貴金属

シランカップリング剤
「γ-MPTS」 ○ — セラミックス（長石系・リチウムシリケート系）

ハイブリッドレジン（CAD/CAM冠含む）
4-MET — ○ 歯質

※1 MDP：10-methacryloyloxydecyl dihydrogen phosphate
※2 MDTP：10-methacryloyloxydecyl dihydrogen thiophosphate

接着性モノマー 修復物側
G-マルチプライマー

支台歯、窩洞側
接着強化プライマー 接着対象
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ーに比べどうしても硬化が遅いのが気
になりますが、その点はどうでしょうか。
佐久間　「ジーセム ONE」は、接着性
レジンセメントでありながら高い化学重
合性も付与しました。一般的なレジンセ
メントの重合開始剤は過酸化物と還元
材の2種類ですが、この製品は従来の
過酸化物と還元材にプラスして親水性
還元材と重合促進材を配合しています。
より重合性を向上させることを可能にし
ていますので、口腔内の厳しい環境でも
高効率にラジカルを発生して重合を促
進します。メタルは光を透過しないです
し、ジルコニアやセラミックスも透過量
は少ないので、装着初期から高い物性
と接着安定性を発揮する高い化学重
合性は非常に重要だと考えています。
佐藤　高い化学重合性のあるセメント
は、すごく信頼できます。
佐久間　ただしグラスアイオノマーの
酸・塩基反応とは硬化の機序が異なる
ため、硬化初期の段階では操作に注意
していただければと思います。

なぜ起きる保険診療
CAD/CAM 冠の脱離

佐氏　ところで、CAD/CAM冠の脱離
が近年話題となっていますが、藤関先生
の診療所ではいかがでしょうか。
藤関　2014年4月の保険導入から2017
年１月まで保険のCAD/CAM冠での当
院のケースは、2軒の分院も合わせて262
ケースありました。調べてみますと、そのう
ち18ケース（6.9％）が脱離していました。
セルフアドヒーシブレジンセメントの「ジー
セム セラスマート」と「セラミックプライマ
ーⅡ」を使用して装着したのですが、脱離
したクラウンの内面を見るとほとんどが補
綴物の内面にセメントが残り、支台歯の
方にはまったく付いていない状態でした。
佐藤　CAD/CAM冠の脱離は、まず
支台歯形成に配慮する必要がありま
す。アンダーカットのない的確な支台歯
形成を行うことが重要です。
　CAD/CAM冠はコンピュータで設
計・加工するので、例えば支台歯にエ
ッジがあったとしてもセメントスペース
の調整で対応できてしまうのですが、セ
メント層が厚くなるほどクラウンの接着
力は低下してしまいます。
佐久間　ジーシーでも脱離原因につい
て調査したところ、セメント層の厚さに
よる影響が脱離の要因の一つではない
かということが分かってきました。セメン
トは支台歯や補綴物よりも弾性率や強
度が低いので、セメント層が厚いほど咬
合負荷等の力で接着界面にストレスが
加わり、接着力の低下を起こします。さ

らに、セメント層が厚いほど重合収縮応
力がかかります。しかも、CAD/CAM
冠の場合は上から光を当てて硬化させ
るので、クラウン側にセメントが引っ張ら
れるような収縮応力がかかり、レジンセ
メントが接着界面側から外れることが起
きてしまうのです。セメント層が50μm
と薄ければ光で固めても問題はないの
ですが、200μmと厚くなると、固めた
時に接着界面とのギャップが生じるとい
う学会報告もあります。
藤関　クラウン側にセメントが残って支
台歯側にまったく付いていない理由は
そういうことですね。
佐久間　そうだと思います。ちなみに
脱離したケースの支台歯はどのような
ものですか。
藤関　メタルコアがほとんどです。最近
はファイバーポストレジンコアに替わっ
ていますが、保険収載前から装着され
ていたメタルコアでの脱離が多いです。
佐久間　コアにエッジの部分があったり

ジーシー・佐久間徹郎司会・佐氏英介 先生

図3　タッチキュア効果（重合促進効果）のイメージ図。

修復物 修復物

支台歯

セメント
支台歯

G-マルチプライマー
タッチキュア効果

化学重合開始剤
接着強化プライマー

接着強化プライマーのタッチキュア効果とは
支台歯（窩洞）に塗布された接着強化プライ
マーとセメントが接触することにより、プライ
マー中に含まれる化学重合開始剤がセメント
の硬化を促進し、支台歯（窩洞）側から重合反
応が始まり、装着後、接触面から安定した接
着性を発現する。

9ジーシー・サークル 161号   2017-4



して、おそらくセメントスペースが大きかっ
たのではないでしょうか。このようにセメ
ントスペースに厚みがある時には、一番
大事な接着界面から重合させて重合収
縮を抑えることがとても重要です。このよ
うな場合、「ジーセム ONE」なら支台歯
に「接着強化プライマー」を塗ることでタ
ッチキュア効果（重合促進効果）によりプ
ライマーとセメントが触れた支台歯側か
らスピーディに重合させて接着させるこ
とができます（図3）。メタルコアでも
MDTPの作用でより強固に接着するの
で非常に有効だと考えています。
藤関　一般的なレジンセメントはデュア
ルキュア型が多いのですが、若い先生た
ちは早く固めたいと思うので、すぐに光
照射しがちです。光照射のタイミングが
早すぎるのも良くないということですね。
佐久間　そうですね。とくに一度脱離を
経験すると、光を当てるほど接着力が高
くなると思われるようで、先生方は早く
から光を当てたくなるのかもしれません。
ただし「接着強化プライマー」（10秒放
置、乾燥）を用いれば「ジーセム ONE」
との接着界面から硬化が始まりますの

佐氏　臨床上の注意点について、藤関
先生はいかがですか。
藤関　保険でも自費でもCAD/CAM
冠の場合は、佐藤教授がおっしゃったよ
うに、まずは支台歯形成が重要です。そ
のためにもブロックを削り出して冠が作
られるというイメージを持って形成するこ
とが大切ではないかと思うのです。つま
り、裏と表が逆になるわけです。そのイメ
ージがないことで、エッジを残したり従来
型のメタルクラウンのような形成になっ
てしまったりするのではないでしょうか。
なのでCAD/CAM冠で修復するなら
CAD/CAM冠形成用のバーセットを使
うことをお勧めします。セットの中には咬
合面形態を逆屋根型にしながらラウンド
にできるバーもありますので、正しい方法
でCAD/CAM冠に合った形成をされ
ることが脱離を防ぐことにもなるし、患者
さんとの信頼関係も深まると思います。
　また、プロビジョナル装着のための仮
着材の除去は時間をかけてでも徹底的
に行うことが必要です。仮着材が残っ
ていると不適合の原因や接着阻害因
子になる場合もあります。

で、光照射のタイミングに迷うこともなく
余剰セメント除去後はすぐに光照射して
も大丈夫です。

CAD/CAM 冠の支台歯形成
など臨床上でのポイント

佐氏　CAD/CAM冠の場合、接着前
の臨床にも注意するべき点が多々ある
と思うのですが。
佐藤　最初にも申し上げたように、まずは
的確な支台歯形成です。CAD/CAM
冠そのものには強度に耐えうる厚さが
必要です。咬合面は逆屋根状に力を受
ける形状にし、応力を分散するラウンド
形成が必要になります。さらにCAD/
CAMシステムが正しくスキャンできる
ようにマージン部はディープ（ヘビー）
シャンファーやラウンドシャンファーにす
る必要があります（図4）。それでも、口
腔内には唾液や湿度などの接着阻害
因子があるので、装着時には支台歯側
はしっかり乾燥させることが基本です。
そして、クラウン試適後は内面を唾液成
分の残りがないようにしっかり清掃し、で
きたらサンドブラスト処理をしたい。

図4　CAD/CAM冠の支台歯形成のポイント。

《マージン形成》

《マージンとフィニッシングライン》
●高低差の少ないスムースなフィニッシングライン

《厚みの確保》
●咬合面：1.5mm以上
●軸面部：1.5mm以上
●マージン部：1.0mm
●アンダーカットがないなめらかな形成

●ディープ
　（ヘビー）
　シャンファー

ナイフエッジ

咬合面の
厚み不足

鋭利な切端

ジャンプマージン
（遊離エナメル）

●ラウンド
　シャンファー

《隅角部の形状》
●隅角部は、鋭角部がないように角を丸める

《支台歯の高径》
●支台歯の高径が小さくなりすぎない

《軸面形成とテーパー》
●2面形成
●6°～10°のテーパーをつけた軸面形成

CAD/CAM用ミリングバー
の直径が細いものでも1mm
程度あるため、隅角部の形状
は、鋭角にならないように角
を丸めて1mm以上の厚みが
必要です。

支台歯形成時の注意点

レジンブロック

ミリングバー

NG

NG

NG

NG

隣接面
カット

ガイドグルーブ作製
軸面形成/マージン形成 咬合面形成 仕上げ

レギュラータイプ A18 BR2 BR5 PR17
超微粒子タイプ BO1ff
最大径（mm） 1.8 1.8 1.9 2.3 1.8

マージン部は1.0mm以上のクリアランスを確保し、ディープ（ヘビー）シャンファーやラウンドシャ
ンファーで形成する。ナイフエッジやジャンプマージン（遊離エナメル）はNGとなる。咬合面部は
1.5mm〜2.0mm、軸面部は1.5mm以上のクリアランスを確保する。

セラスマート 
プレパレーションバーセット
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佐藤　最近ではジルコニアが増えてきて
いると思いますが、ジルコニアは表面性
状が滑沢で接着性も悪く、クラウンの内
面から外れることもあります。だから、必ず
内面はサンドブラスト処理を勧めている
のですが、開業医の先生方にはその器
械がまだまだ普及していないのが現状で
す。歯科技工所で処理しても一度試適
すると唾液が付着するため接着が上手く
いかないケースが多いのも実情です。
藤関　開業医では唾液のコンタミネーシ
ョンの問題が大きいと思います。CAD/
CAM冠やジルコニア冠は、セットする
までに試適を行うので、内面をしっかり
清掃しないと接着阻害要因になります。
もちろん最終的にサンドブラスト処理を
すればいいのですが、なかなか開業医
ではそこまではできません。

ありそうでなかった
保険診療から自由診療まで
使えるセメント

佐氏　先生方はすでに「ジーセム ONE」
をお使いになられたと思いますが、実際
の使用感はいかがでしたか。
佐藤　練和性は非常に良好です。軽く
て滑らかなのでスタッフもすごく使いや
すいと言っています。また、柔らかいの
ですが垂れずにクラウンの中にスムー
ズに塗布でき、余剰分が歯肉に流れ過

ぎないのも良いですね。
藤関　余剰セメントは、1〜2秒タックキ
ュアすれば一塊でとても除去しやすい
というのが実感できました（図6）。
佐藤　隣接面の余剰セメントを除去す
る時にフロスを使われると思いますが、
半硬化で隣接面に挿入すると浮き上が
るのではないかと心配なので、私は完
全に硬化するのを待ってから行います
が、先生はどのようにされますか。
藤関　半硬化時はスタッフに冠を押さ
えてもらいフロスします。ただ、万が一、
残ったものは次回に取るように患者さ
んに説明します。
佐氏　セメントの色調がユニバーサル

（A2）とホワイトの2種類ありますが、使
い分けはいかがでしょうか。
藤関　基本はユニバーサルですが、保
険のCAD/CAM冠ではメタルコアが
結構多いので、メタル色を遮蔽する時に
はオペーク性のあるホワイトの選択もあ
ると思います（図5）。それから、審美性
が求められない保険のメタル修復の場
合、ホワイトを使うと余剰セメントが見や
すくなるので、より効率良く除去すること
ができます。
佐氏　最後に先生方からまとめのお言
葉をいただけますか。
佐藤　保険診療でも複数のセメントを
使用する時代に「ジーセム ONE」1つ

図5　ジーセム ONEによるCAD/CAM冠の接着。支台歯のメタル色を遮蔽するためにホワイトを使用。

テンポラリークラウンを外した支
台歯。超音波スケーラーやPTCブ
ラシ等を用いて丁寧に仮着材等を
除去する。

CAD/CAM冠内面に練和した「ジ
ーセム ONE（ホワイト）」を塗布
し、支台歯に装着する。

支台歯全体に「接着強化プライマー」
を塗布し、10秒後に強圧エアーで5
秒間乾燥。歯質、メタル、レジンに対
応するので塗り分ける必要はない。

余剰セメント除去後、4分間保持
する。

術後。

図6　余剰セメントの除去。

で保険診療から自由診療まで対応でき
るというのは新しい提案だと思います。
操作も簡便で分かりやすいのでテクニ
カルエラーも減少できます。さらに、高
い化学重合性を有しているのは非常に
信頼できますので、明日の臨床から活
用できるセメントです。個人的にはオート
ミックスタイプもあると良いと思います。
佐久間　ぜひ「ジーセム ONE」のオー
トミックスタイプの対応を検討したいと
思います。
藤関　ありそうでなかったセメントです。
セメントの種類の多さや使用方法の違
いで混乱している歯科医院も多いと思
いますが、「ジーセム ONE」は歯科医
院の混乱を整理してくれる今までにな
かったセメントだと思います。
佐氏　本日はお忙しいなか、先生方あ
りがとうございました。

試適後はCAD/CAM冠内面をリ
ン酸にて清掃し充分に水洗・乾燥
後、「G-マルチプライマー」を塗布
し、充分乾燥させる。

口腔内装着後、タックキュア（光照射
1秒程度）で余剰セメントが除去しや
すくなる。
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