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Ni‒Tiロータリーファイルによる歯根破折発生防止に関する研究

―シングルファイルシステム根管形成時の象牙質亀裂解析―
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抄録
　目的：本研究は Ni‒Tiロータリーファイルによる根管形成で発生するマイクロクラックについて，往復運動
切削によるシングルファイル（WaveOne，Reciproc）と回転切削するマルチファイル（ProTaper）を比較検
討することを目的とした．
　材料と方法：本研究は 2根管 2根尖孔形態の上顎小臼歯を選択し使用した．実験は 4群（未形成群，ProTa-
per群，WaveOne群，Reciproc群）に分類し，各群 10歯 20根管を供試した．歯根破折の観察は根尖孔から
1，3，5 mmを水平切断し横断面を顕微鏡で観察した．観察された歯根破折は統計処理を行い，危険率 5％で有
意差検定を行った．
　結果：未形成根管は歯根破折の発生は認められなかった．Ni‒Tiロータリーファイルはシングルファイル
（WaveOne，Reciproc）群，およびマルチファイル（ProTaper）群による発生頻度に有意差は認められなかっ
た．しかしながら，破折線の総数は根尖側 3 mmと 5 mmの位置が根尖側 1 mmの位置よりも増加していた．
　結論：本研究において，Ni‒Tiロータリーファイルによる根管形成時の歯根破折は，往復運動による切削お
よび回転切削のファイルシステムによる有意差は認められなかったが，いずれのシステムにおいても根尖から
1～5 mmに歯根破折が認められた．
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緒　　言

　歯根破折歯に対する保存治療は困難で，特に垂直性歯
根破折歯の大多数は抜歯にいたるために，歯根破折の防
止と早期診断は臨床においてきわめて重要である．歯根
破折の原因は，加齢，ブラキシズムを含む咬合関係，支
台築造，修復物および補綴物などの関与が示されている
が，歯内療法も要因として指摘されている1‒4）．
　垂直性歯根破折は，歯内療法の有無が関連しているこ
とが明らかで，Seoら5）は垂直性歯根破折歯の 79％は歯
内療法処置歯であったことを報告している．また，口腔
内で 3年以上機能した歯内療法処置歯の 3.7％6），抜歯に
いたった歯内療法処置歯の 11.0％7）に垂直性歯根破折が
認められたと報告された．Cohenら8）も垂直性歯根破折
227歯を解析した結果，歯根破折は 40歳以上の上顎小臼
歯・大臼歯の失活歯に多数発現していることが報告さ
れ，歯髄保存の重要性が指摘された．
　歯内療法と歯根破折については，髄腔開拡時，根管形
成時の切削時応力に関与していることが示唆され，特に
根管形成中に使用するファイルの操作方法やファイルの
材質が問題とされている．根管形成時に発生する象牙質
亀裂（以後，マイクロクラック）は手用ファイルにおい
ても認められるが，ファイルテーパーが大きく切削時の
トルク設定が高い Ni‒Tiロータリーファイルによる根管
形成時に，マイクロクラック発生が多数報告されてい
る9‒13）．根管形成時に発生するマイクロクラックは，根
管内の長期貼薬剤投与や根管充塡時の過剰垂直充塡圧と
ともに垂直性歯根破折の要因と考えられている．さら
に，垂直性歯根破折は臨床的に診断が困難であると同時
に，保存治療が困難で抜歯にいたる症例が多いことか
ら，破折原因と考えられる根管形成中のマイクロクラッ
ク発生の解析と，マイクロクラック発生を未然に防止す
ることが重要である．しかしながら，現在までに根管形
成器具の材質（ステンレススチール，Ni‒Ti）や根管形成
方法（手用切削，エンジン駆動切削）の相違とマイクロ
クラック発生率との相関関係は明らかにされていない．
さらに，Ni‒Tiファイルが弾力性向上やシステム簡易化
などの改良を重ねているが，これらの Ni‒Tiファイル間
でのマイクロクラックとの相関性に対する明確な結論は
得られていない．
　本研究は，シングル Ni‒Tiファイルによる根管形成時
のマイクロクラック発生メカニズムを解析することに
よって，Ni‒Tiロータリーファイルのマイクロクラック
発生防止法を確立することを目的とした．

材料および方法

 1 ．被　験　歯
　本学附属病院で抜去された歯を 37℃精製水中に保存
し，健全な歯根および根尖を有するヒト上顎小臼歯を実
験に使用した．抜去歯はデジタル顕微鏡（VH‒8000，
キーエンス）を用いて 25倍で観察し，歯根部に亀裂のな
いことを確認して選択した．さらに，上顎小臼歯はエッ
クス線写真で 2根管 2根尖孔を有する歯のみを選択し，
歯冠部を注水下にて歯根長が 13 mmになるようにダイ
ヤモンドディスクで切断し，合計 40歯 80根管（頰側根
40本，口蓋根 40本）を供試した．根管形成は 4グルー
プ（未形成群，ProTaper群，WaveOne群，Reciproc群）
に分類し，各実験群に 10歯 20根管（頰側根 10本，口蓋
根 10本）を供試した．本研究は，神奈川歯科大学大学院
倫理委員会の承認の下（平成 23年 2月 17日，承認番号
H22‒E37）で実施した．

 2 ．根管形成方法
　実験には，WaveOne Primary 25/08（1群：Dentsply 
Maillfer，Switzerland），Reciproc R25 25/08（2群：
VDW，Germany），および ProTaper SX，S1，S2，F1，
F2 25/08（3群：Dentsply Maillfer）を用い，未形成根
管（4群）を対照として実験に使用した．すべての Ni‒Ti
ロータリーファイルは，専用エンドモーターである X 
Smart plus（Dentsply Maillfer）を使用して根管形成を
行った．上顎小臼歯頰側および口蓋根は 4群（各群 n＝
20）に分類し，ステンレススチール製 #15 Kファイルで
根尖まで穿通しグライドパスを確認後，作業長を 12 mm
に設定し根管形成を開始した．
　根管形成はいずれの群も#15 Kファイルで根尖孔を穿
通後，2％NaOCl溶液で洗浄，および Ni‒Tiロータリー
ファイルにゲル状 EDTA Glide（Dentsply Maillfer）を
1 ml付着させ，X Smart plusを使用して同一の術者（Ni‒
Tiファイル使用経験年数 5年以上）が根管形成を行っ
た．根管形成は以下の術式で同一の術者が行い，ファイ
ルの交換は 5根管形成終了時に行った．
 1 ）1群：WaveOne根管形成術式
　作業長まで Primaryファイル（ファイル尖端直径#25/
テーパー0.08）1本を使用して，X Smart plusのWaveOne 
Pモードで往復運動（左 150度，右 30度）根管形成を行
い，3回の上下動操作を 1サイクルとして 3サイクルで
作業長に到達させて根管形成を終了した．根管洗浄は
2％NaOCl溶液を使用し，1サイクル終了時に 2 ml，合
計 6 mlを使用した．
 2 ）2群：Reciproc根管形成術式
　作業長まで R25ファイル（ファイル尖端直径 #25/テー
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パー 0.08）1本を使用して，X Smart plusのReciproc R25
モードで往復運動（左 150度，右 30度）根管形成を行
い，3回の上下動操作を 1サイクルとして 3サイクルで
作業長に到達させて根管形成を終了した．根管洗浄は
2％NaOCl溶液を使用し，1サイクル終了時に 2 ml，合
計 6 mlを使用した．
 3 ）3群：ProTaper根管形成術式

　SX，S1，S2，F1，F2（最終 F2ファイル尖端直径 #25/
テーパー 0.08）ファイル 5本を，X Smart plusの ProTa-
perモード（SX，S1，S2，F1：250 rpm，1.0～3.0 Ncm）
設定で使用し，ファイル交換時に 2％NaOCl溶液 2 ml，
合計 10 mlを使用して根管洗浄を行い，5本目の F2ファ
イルを作業長まで到達させて根管形成を終了した．
 4 ）4群：未形成根管群

　未形成根管群を実験対照群とした．
 3 ．マイクロクラックの観察

　マイクロクラックの観察には，根尖孔から 1，3，5 mm
を Isomet（Buehler，USA）で切断し，横断面をデジタ
ル顕微鏡（VH‒8000，キーエンス）の 40倍で観察した．
2名 1組で切断面を観察し，根管内面からのマイクロク
ラックを各群 20根管 60横断面で測定した．

 4 ．統計処理
　マイクロクラックの発生数は，一元配置分散分析およ
び Kruskal‒Wallisによる多重比較検定を行い，危険率
5％で統計処理を行った．

結　　果

　Ni‒Tiロータリーファイルによる根管形成は，ProTa-
per群，WaveOne群およびReciproc群すべてにマイクロ
クラックの発生が認められた（Table 1）が，未形成根管
にマイクロクラックは認められなかった．また，すべて
の実験群を通じて完全破折症例は認められなかった．
　マイクロクラック発生頻度は，ProTaper群 10％，
WaveOne群 8.3％および Reciproc群 10％を示し，ファ
イルシステムによる有意差は認められなかった．根尖側
1 mmの位置に発生したマイクロクラックは，ProTaper

群 5％，WaveOne群 5％および Reciproc群 10％，根尖側
3 mmは各実験群すべてにおいて 10％，根尖側 5 mmは
ProTaper群 15％，WaveOne群と Reciproc群は 10％を
示した．ファイルシステムによるマイクロクラック発生
頻度には有意差は認められなかった．
　さらに，観察断面に発生した破折線本数を測定した結
果（Fig. 1，2），いずれの実験群も根尖側 1 mm（0.2本）
は破折線本数が少ないが，根尖側 3 mm（0.5～0.7本）お
よび 5 mm（0.5～0.6本）では発生本数が有意に増加し
た．

考　　察

　Ni‒Tiロータリーファイルは正確で迅速な根管形成を
可能にすることによって，歯内療法の成績向上に貢献し
てきた．Ni‒Tiロータリーファイルは現在も改良されて
いるが，2007年に開発されたM‒Wireによって，ファイ
ル破折抵抗性が向上しトルクコントロールエンジンとの
併用により，従来よりもファイル破折を防止することが
容易になりつつある9‒11）．また，2010年に欧米で発表さ
れたWave OneとReciprocは，M‒Wireと往復運動機能
エンジンの開発によってヒトの手の動きを再現すること
で，1本のファイルで正確・迅速な根管形成を可能にし
た．しかしながら，2009年以降に Shemeshら12,13），Bier

Table　1　Number of cracks tooth in the different cross secion slices（n＝60）and percentage

Number of teeth with cracks observed at different distance from apex
Group 1 mm（n＝20） 3 mm（n＝20） 5 mm（n＝20） Total（n＝60）

Control 0/0％ 0/0％ 0/0％ 0/0％
ProTaper 1/5％ 2/10％ 3/15％ 6/10％
WaveOne 1/5％ 2/10％ 2/10％ 5/8.3％
Reciproc 2/10％ 2/10％ 2/10％ 6/10％

Total crack tooth of experimental grope（n＝60） 4/6.6％ 6/10％ 7/11.7％

Fig.　1　The average of root crack on canal（n＝20）
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ら14），Adornoら15），Yoldaら16）によって Ni‒Tiロータ
リーファイルによる根管形成時のマイクロクラックの発
生が報告され，ファイル切削時のトルクとマイクロク
ラック発生に相関性が示唆されている．各 Ni‒Tiファイ
ルのマイクロクラック発生率はいずれも高く，ProTa-
per 16～30％12‒14,16），ProFile 8～33％14），K3 66％15），
EndoWave 66％15），Hero‒Shaper 60％15）などが報告さ
れている．しかしながら，実験条件はいずれの報告も異
なり，さらに実験対象歯も統一されていないことから，
すべての報告を同一基準で比較することは困難である．
　さらに，従来の手用ステンレスファイルによる根管形
成時にも根尖部にマイクロクラックが発生し，その発生
頻度は Ni‒Tiロータリーファイルの根管形成よりも高い
ことが報告12）されていることから，ファイル材質や根管
形成法の相違がマイクロクラック発生と相関関係にある
か否かは不明である．根管形成時に発生するマイクロク
ラックの発生メカニズムを解析することは，歯根破折の
防止に重要と考えられる．
　本研究では，シングル Ni‒TiファイルWaveOne，
Reciprocによる根管形成とマルチファイルシステムPro-
Taperによる根管形成によって生じるマイクロクラック
発生頻度を解析した結果，両者のファイルシステム間に
有意差のないことが示された．Liuら17）はシングルファ

イルシステムReciproc#25のマイクロクラック発生率が
ProTaper#25より低いことを報告したが，Bürkleinら18）

は，WaveOne#40とReciproc#40のマイクロクラック発
生率が，ProTaper#40より逆に高いことを報告し，Ni‒
TiシングルとNi‒Tiマルチシステムのマイクロクラック
発生については全く逆の結果であった．Liuら17）と
Bürkleinら18）による実験結果の相違は，対象歯が下顎切
歯で同一であるにもかかわらず，選択した使用ファイル
の根管直径が異なるために生じたと推察される．すなわ
ち，Liuら17）は下顎切歯に #15 Kファイルでグライドパ
スを作成後に #25の Reciprocを使用しているが，
Bürkleinら18）は下顎切歯に #15 Kファイルで穿通し，
#20 Kファイルでグライドパスを作成後に #40の
WaveOneと Reciprocを使用し，同時に ProTaperは F1
（#20），F2（#25），F3（#30），F4（#40）までのファイ
ルを順次使用した．Liuら17）は根尖直径に対して適切な
ファイル選択を行ったが，Bürkleinら18）は細い下顎切歯
の根尖孔にいきなり太い（#40）WaveOneと Reciproc
を使用したためにクラック発生頻度が顕著に増加したと
考えられ，両者の実験結果を比較することは困難であ
る．しかしながら，適切なファイル選択を行った Liu
ら17）の実験結果は往復運動によるファイル切削が，正回
転のファイル切削よりも根管象牙質に対して応力を軽減

Fig.　2　  The root cracks after canal preparation on horizontal sections by Ni‒
Ti file systems
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し，破折を減少させたことを示唆した．
　本研究において，Ni‒Tiシングルと Ni‒Tiマルチシス
テムのマイクロクラック発生率に有意差が認められず，
マイクロクラック発生率もいずれも 20％以下で従来の
報告よりも低かった結果は，Ni‒Tiファイル使用前に適
切なグライドパスとファイル選択，さらに根管形成時の
十分な根管洗浄を行ったことが，マイクロクラック発生
減少に重要であることを示した．一方，マイクロクラッ
ク本数と発生位置を測定した結果では，すべての Ni‒Ti
ファイルに根尖孔から 3，5 mmの位置に発生したマイ
クロクラックが 1 mmの位置よりも増加していた理由と
して，根尖側 1/3は解剖学的に遠心側への湾曲が認めら
れることから，湾曲開始部位での応力増加に起因するこ
とが示唆された．シングルファイルWaveOneと Recip-
rocは，M‒Wireによる金属疲労の改良とファイルの往復
運動によって根管象牙質に対する応力低下が示唆された．

結　　論

　シングルNi‒TiファイルWaveOneとReciprocの根管
形成時におけるマイクロクラック発生頻度をマルチ Ni‒
Tiファイル ProTaperと比較検討した結果，マイクロク
ラック発生頻度に有意差はなかった．各切断面に発生し
た破折線本数は，いずれの Ni‒Tiファイルも根尖孔から
3～5 mmで増加することが認められた．

　本研究の一部は，日本学術振興会科学研究費補助金基盤研
究（B）（課題番号 22390358，25293378）の助成によって行われ
た．
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Dentinal Micro-crack Formation during Root Canal Preparation 
by Ni-Ti Rotary File

―Analysis of Root-crack by Single Ni-Ti Rotary File―

AOYAGI Kashin, MUTO Noriko and TANI-ISHII Nobuyuki

Department of Pulp Biology and Endodontics, Graduate School of Dentistry, Kanagawa Dental University

Abstract
　Purpose: The aim of this study was to compare the incidence of root cracks observed at the apex in the 
canal wall after canal instrumentation with two single reciprocating files（WaveOne and Reciproc）, and a 
multiple rotary file（ProTaper）.
　Methods: Forty maxillary premolars with two independent canals were selected. The teeth were divided 
into four groups（n＝20）of 10 teeth with 20 canals according to the Ni-Ti rotary file type used: WaveOne
（Dentsply Maillefer, Switzerland）, Reciproc（VDW, Germany）, and ProTaper（Dentsply Maillefer）, and then 
instrumented with Glide（Dentsply Maillefer）. The apical root surface and horizontal sections 1, 3, 5 mm from 
the apex were observed under a microscope. The presence of cracks was counted and the significance level 
was set at 0.05.
　Results: No cracks were found in the control. Root canal cracks were found in both the single reciprocat-
ing file（WaveOne and Reciproc）and multiple file（ProTaper）groups, but no significant difference was found 
in the total value of all cross sections（p＞0.05）. On the other hand, the number of root crack lines on the 
1-mm cross section was significantly less than in the 3- and 5-mm sections in all experimental groups.
　Conclusions: Root canal preparation with both reciprocating and rotary file instruments resulted in root 
cracks at 1‒5 mm from the apex, although there was no significant difference between the file systems.

Key words: root fracture, Ni-Ti file, micro-crack


