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１．オクルーザルスプリント療法とは

Functional Occlusionより

オクルーザルスプリント療法は、スプリントあるいはバ
イトプレーンとも言われ、上下顎の歯の間に合成樹脂
で製作された装置を装着して、咬合を一時的に新たに
設定する咬合治療です。瞬時に適切な咬合関係を設
定できることから、その治療効果は即効的です。
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Functional Occlusionより

オクルーザルスプリント療法は、天然歯を削合せずしかも装置
を外すことにより治療を容易に中断できることから可逆的処置と
され、さらに咬合挙上副子として歯科医療保険に採用されている
ことから相当普及しております。しかし、一部のスプリントを除き
高度な咬合理論に基づく理想的咬合面を形成する必要があるこ
とから、その製作は複雑で容易ではありません。すなわち、オク
ルーザルスプリント療法は、患者の咬合分析・診断に基づき、患
者に適合する適切な咬合を予測し、治療目標とする咬合面をオ
クルーザルスプリントに構成するという手順を必要とする治療方
法です。咬合分析・診断を行わない安易なオクルーザルスプリン
ト療法は、顎関節に不可逆的障害を引き起こすことがある副作用
の強い治療方法でもあるのです。

２．特徴
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Functional Occlusionより

適切な咬合面が構成されたオクルーザルスプリントを装着した
場合、患者さんは、ただちに「かみ合わせが楽になった」という症
状の改善を実感します。もし、装着時に症状の改善が認められな
い場合、ただちに咬合調整を行うか、あるいはそのスプリントの
装着を断念し、新たに適切な咬合面を備えたスプリントを再製作
する必要があります。患者さんが「症状が悪化した」と訴えた場
合、オクルーザルスプリントの咬合面に不正咬合が存在すること
を疑い、ただちにオクルーザルスプリントの使用を中止する必要
があります。「我慢すれば良くなる」として使用を継続させると、不
正な咬合が付与されたオクルーザルスプリントを無理に使用させ
ることになり、顎関節に取り返しの付かない非可逆的障害である
変形性顎関節症あるいは円板後部組織の障害などを引き起こす
ことがあります。

３．副作用
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Functional Occlusionより

オクルーザルスプリントには次の種類があります。
①前歯のみのオクルーザルスプリント
②全顎オクルーザルスプリント
③下顎前方位誘導オクルーザルスプリント
④臼歯のみのオクルーザルスプリント

４．種類
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Functional Occlusionより

①前歯のみのオクルーザルスプリント（１）

右の写真とイラストが示すように、前歯のみのオクルーザル
スプリントは、上顎前歯に装着されます。この装置の誘導面
は、咬合平面と平行な面で形成されます。下顎前歯がこの誘
導面に接触することにより、臼歯は離開し、臼歯の咬合干渉
が解消されます。その結果、臼歯の咬合干渉により引き起こ
されている症状は改善し、外側翼突筋が次第に安静を保つよ
うになります。外側翼突筋の緊張が解消されますと、下顎の
中心位誘導が容易になり、咬合分析とその後の治療が正確
になります。

以上のことから、前歯のみのオクルーザルスプリントは、中
心位の採得が困難な患者さんの咬合分析・診断・治療に際し
て使用される診察用装置です。
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①前歯のみのオクルーザルスプリント（２）

前歯のみのオクルーザルスプリントは、製作が容易で、一時
的に臼歯の咬合干渉を解消することにより、下顎を中心位へ
容易に誘導できるという利点があります。一方、このオクルー
ザルスプリントの欠点は、長期間使用することにより、臼歯が
挺出し、新たな不正咬合が生じやすくなることです。したがっ
て、このスプリントの使用期間は、通常30分から１時間程度と
し、長くても２～３日以内です。

この前歯オクルーザルスプリントの代用として、ロール綿が
あります。この方法は、右イラストが示すように、左右犬歯に
二つのロール綿を噛むことにより、一時的に下顎頭を中心位
に誘導し、診察・診断の補助として利用することができます。
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②全顎オクルーザルスプリント（１）

右イラストが示すように、全顎オクルーザルスプリントは、通
常上顎のすべての歯を覆うように製作します。このオクルーザ
ルスプリントの咬合面は、中心位にて下顎のすべての歯が安
定して接触し、偏心運動にて下顎前歯がオクルーザルスプリ
ント上をスムーズに滑走して臼歯が直ちに離開するように精
密に形成する必要があります。

全顎オクルーザルスプリントの長所は、歯の挺出を防ぐこと
ができ、長期間の使用が可能なことです。そのため、このスプ
リントは、関節円板整復後に関節円板の転位防止と円板後部
組織の回復の目的で使用されます。
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②全顎オクルーザルスプリント（２）

全顎オクルーザルスプリントは、半調節性咬合器にフェイス
ボウを使用してマウントした咬合運動の再現が可能な模型上
でワックスアップして製作されます。上顎模型に厚さが均一な
ビニールシートを圧接して製作する方法あるいはフェイスボウ
を使用しない平均値咬合器にて製作する方法は、全顎オク
ルーザルスプリントの製作には適しておりません。その理由
は、以下の通りです。不正咬合が生じている患者さんの咬合
平面には通常何らかの形態的異常が認められます。スプリン
ト療法は、その咬合平面の形態的異常に手を付けることなく
行われます。咬合平面の形態的異常に対応するスプリントの
咬合面は複雑ですので、口腔内の咬合調整にて理想的咬合
を構成することは困難なのです。
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②全顎オクルーザルスプリント（３）

適切な咬合面を設定した全顎オクルーザルスプリントを装着すると、下顎頭によ
る関節円板や円板後部組織への不適切な圧迫が解消され、関節円板や円板後部
組織は徐々に回復してきます。関節円板や円板後部組織が回復するのに伴い、下
顎頭の位置が少しずつ変化してきます。下顎頭の位置が変化すると、全顎オク
ルーザルスプリントの咬合面に僅かな不正咬合が生じます。これを解消するため、
装着当初は、１〜２週間ごとに咬合調整が必要とされます。その後、咬合調整の間
隔は関節円板や円板後部組織の回復と関節円板の位置安定に伴い長くなり、数ヶ
月に一回程度の調整で良くなります。そのような経過を経て、障害を受けた顎関節
構成体は完治していきます。

なお、全顎オクルーザルスプリントを装着して症状が改善しても、咬合病の治療
が完了するわけではありません。スプリントを外すことにより、患者の咬合は、元の
機能的不正咬合の状態に戻ることから、咬合病は再発します。したがって、スプリ
ント療法により症状が改善した後は、必ず咬合分析と診断に基づく咬合の再構成
が必要とされます。

Functional Occlusionより
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③下顎前方位誘導オクルーザルスプリント（１）

右写真が示すように、下顎前方位誘導オクルーザルスプ
リントは、下顎頭から下顎窩に加わる圧力を軽減する目的
で、下顎を前方位に誘導する装置です。また、このオク
ルーザルスプリントは、下顎を前方に誘導して気道を確保
し、いびき防止や睡眠時無呼吸症候群の治療に採用され
ることもあります。このオクルーザルスプリントの咬合面
は、噛むことにより、下顎が自然に前に突き出るように構
成されております。下顎前方位誘導オクルーザルスプリン
トの短期間使用の成績は報告されておりますが、一般的
に長期間のオクルーザルスプリントの使用は否定されてお
ります。

Temporomandibular Disorders and Occlusionより
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Temporomandibular Disorders and Occlusionより

③下顎前方位誘導オクルーザルスプリント（２）
Dawsonは、以下のように下顎前方位誘導オクルーザルス
プリントの効果に疑問を示しております。

このオクルーザルスプリントの装着により、下顎が前方位に
誘導される。そのとき、外側翼突筋は強く収縮することにな
る。外側翼突筋が強く収縮すると、その症状は悪化する可能
性がある。さらに、このオクルーザルスプリントの下顎頭から
下顎窩に加わる圧力を軽減するという役割は、下顎頭が関
節窩の斜面上に位置していることから、かえって、関節窩や
関節円板は下顎頭から受ける圧力に耐えられない。また、閉
口筋が歯と顎関節の間に位置していることから、作用点の位
置を変えても、支点に加わる圧力を軽減することはできな
い。
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④臼歯のみのオクルーザルスプリント

右イラストが示すように、臼歯のみのオクルーザルス
プリントは、下顎臼歯に装着されます。このオクルーザ
ルスプリントを使用すると、適切な下顎運動に欠かせな
い前歯の誘導が失われます。また、このオクルーザル
スプリントを長期間使用した場合、前歯が挺出し、スプ
リントを外した後、下顎を後退させる重篤な不正咬合が
生じます。このオクルーザルスプリントは、患者さんに
適切な咬合運動を提供することはなく、咬合病に対する
治療効果は認められておりません。
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このところ、オクルーザルスプリント療法は可逆的療法と評価され「とりあえず試してみる治
療」として広く行われてきております。しかし、咬合病に対して、咬合分析と診断を行うことなく、
試しに行う治療は行うべきではありません。すべての咬合治療は、患者さんの不正咬合がどの
歯のどの部分にどのような不正状態が存在するかを明らかにし、その不正状態が咬合病の原
因となっていることが明らかになった診断に基づいて行われます。

同様に、オクルーザルスプリント療法も、患者さんの咬合診断が確定した治療方針に基づい
てオクルーザルスプリントの種類と方法を選択して治療が開始されます。
「とりあえずオクルーザルスプリント療法を試してみる」は、行ってはならない歯科治療です。

まとめ
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次回のテーマは、歯科開業医の談話室35番目「理想咬合」です。

今回のテーマを気に入っていただければ をクリックしてください。
質問あるいは疑問がある方は、下の公開コメント欄にお書き下さい。
よろしければチャンネル登録をお願いいたします。


