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研究成果の概要（和文）：ダビンチは心臓血管外科や胸腹部外科領域に使用される遠隔操作による双腕型のマス
タースレーブ型手術支援ロボットであり、低侵襲手術支援システムとして導入する施設が増えている。しかし、
マスタースレーブ型手術支援ロボットの有用性が注目されているのは内視鏡下の縫合・結紮操作が中心となる手
術であり、そのまま歯内療法領域に適用することは困難である。本研究では、肉眼では見えないものを可視化す
る立体画像情報と画像処理技術と駆動範囲制限機構により制御されるヒトの手では実現困難な微細作業や根管内
の処置を可能とする次世代型治療支援ロボットの基盤技術の確立を目的とする。

研究成果の概要（英文）：Da Vinci is the remote controlled double arm-type of Master-Slave-type 
surgery assist robot used in cardiovascular and thoracoabdominal surgical field, and a growing 
number of facilities are employing it as minimally invasive surgery assisting system. However, the 
usefulness of Master-Slave-type surgery assistant robot which is now gaining attention is the 
transfixion suture centered operation under endoscope, and it is difficult to apply to the 
endodontic area as it is. The purpose of the present study is to establish infrastructure technology
 for the next generation treatment assistant robot that will enable ultra-fine work and treatment in
 the root canal that are invisible to the naked eye to visualized treatment by human hands that are 
controlled by stereoscopic image information, image processing technique and driving range limiting 
mechanism.

研究分野： 歯学

キーワード： 医用ロボット
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１．研究開始当初の背景 
 
歯内療法において、歯根および根管の三次

元的な形態・位置・方向を立体的に把握する
ことはきわめて重要であり、歯科用実体顕微
鏡、歯科用コーンビーム CT、根管用内視鏡な
どは有用な情報となる。歯髄・根尖性歯周組
織疾患は、直接目で見えない部位に発症する
ため、直接見ることのできない部位を直接視
覚的に認識することは、適切な歯内治療を行
うために非常に重要である。また、根管治療
では周囲に干渉するため器具の動きや視野
が制限される。このため、限られた空間と視
野において根管治療を支援する高精度な歯
内療法支援装置は有用である。 
近年の外科領域におけるロボット技術の

進歩はめざましく、ヒトの能力を越えた新し
い目と手となる手術支援ロボットが盛んに
研究・開発されている。ダビンチは心臓血管
外科や胸腹部外科領域に使用される遠隔操
作による双腕型のマスタースレーブ型手術
支援ロボットであり、低侵襲手術支援システ
ムとして導入する施設が増えている。しかし、
マスタースレーブ型手術支援ロボットの有
用性が注目されているのは内視鏡下の縫
合・結紮操作が中心となる手術であり、その
まま歯内療法領域に適用することは困難で
ある。歯内療法では、整形外科における人工
股関節全置換術などと同様に形状が術中に
おいても安定して再現されるため、術前計画
固定作業型の治療支援ロボットが有用であ
り、装置の小型化が必要である。 
 
２．研究の目的 

 
本研究では、肉眼では見えないものを可視

化する立体画像情報と画像処理技術と駆動
範囲制限機構により制御されるヒトの手で
は実現困難な微細作業や根管内の処置を可
能とする次世代型治療支援ロボットの基盤
技術の確立を目的とする。本研究では、カス
タマイズ可能な駆動範囲制限機構を有した
歯内療法支援ロボットに物体認識を行うロ
ボットビジョン（ロボットのための視覚機
能）と拡張現実ディスプレイを搭載する。こ
れにより、拡張現実（現実環境にコンピュー
タを用いて情報を付加提示する）とロボット
の新規な制御機構による再現性の高い位置
制御技術の融合を行う。3D-CT による根管の
現実に実在するかのような立体映像がリア
ルタイムで裸眼にて正確な位置に表示され、
駆動範囲制限機構により高度な位置制御が
可能な安全性の高い次世代型治療支援ロボ

ットの実現を目指す。 
 
３．研究の方法 
 
本研究の駆動範囲制限機構を有した歯内

療法支援ロボットは、位置決め三自由度・方
向決め三自由度を有し、駆動制限機構により
駆動範囲を制限するよう設計にしている。駆
動範囲制限機構を構成する動きを制限する
ブロックは患者と治療内容に応じたものを
コーンビーム CTデータより 3Dプリンタによ
って作製したブロックを取り付ける設計に
している。回転軸を採用することで狭い口腔
から治療器具を挿入しても広い可動領域を
確保可能な設計にしている。歯内療法支援ロ
ボットに歯科用電動式ハンドピース、電動根
管治療機器、ピエゾサージェリーを取り付け、
一定の加工力でモデル材に対して切削試験
を行い、位置決め精度（目標位置と実際位置
の差）、繰返し精度および駆動制限機構によ
り駆動を制限させた場合に制限領域を超え
て切削されないかを検証する。 
 
４．研究成果 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 位置決め機構として並進と回転を併せ持つ
新しいパラレルメカニズムを考案し、評価実
験を通して位置決め 3DOF (degrees of 
freedom)のうち Y並進及び Z並進で位置決め
精度0.1mm以下を有することが確かめられた。 
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