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Résumé

La carie dentaire se développe par la dissolution localisée des tissus durs de la dent, causée
par les acides qui sont produits par des bactéries dans la plaque dentaire conduisant a
I’apparition de cavités. Ces derni¢res sont les zones de la dent qui se développe dans des
ouvertures ou des trous minuscules cari€s, un puits et des fissures cavités sont du type
commun de maladies des dents qui se produit sur la surface de mastication des dents. La
procédure de réparation traite la dent en enlevant la partie cariée de la dent puis effectue un
dépot dans cette méme zone en recourant a un matériau de remplissage plus connu sous le

nom de composite.

Cette ¢étude concerne la réponse en contraintes dans une dent prémolaire cariée puis traitée
avec un dépot d’un matériau (amalgame) sous I’effet des efforts de mastication. La simulation
numérique ainsi que la résolution sont réalisées par la méthode des ¢éléments finis a I’aide du
code commercial Abaqus. Les résultats indiquent une meilleure tenue mécanique avec une
baisse des contraintes locales en présence de 1’amalgame permettant ainsi de restaurer la dent

dans le secteur molaire.
Mots Clés :Cavité, Méthode des ¢éléments finis, restauration des dents, amalgame
1. Introduction

Les dents sontune partie intégrante dela cavité buccaleetchaquepersonne lesutiliseplusieurs

fois parjourpour recevoir et traiterles aliments.

En cas dedégats oupertede la dent, il est soitpossible d'insérerun implant dentairedansuneplace

vacante [1], [2]oud’utiliserun bridge dentaire. Ces deuxsolutionssont trés coliteuseset prennent
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du temps. Pour cesraisons, il esttrésimportant de prendre soindes dentset de la boucheafin de

les garderen bon état.

Les dommages les pluscommunsdestissus dentairesestla carie dentaire [3].Le traitement de la
carie dentaire appartient a la branche de la dentisterie restauratrice. La carie dentaire est
¢liminée par l'utilisation d'instruments dentaires et la place nouvellement percée sera ainsi

préte a recevoir le matériau de remplissage.

La prédiction du comportement mécanique du systeme parodontal est 1'une des
problématiques majeures de la biomécanique dentaire [4]. Une meilleure compréhension des
mécanismes de déplacement d'une dent sous différentes charges et de la répartition des
contraintes dans ce systéme est d’une importance fondamentale dans l'avancement des
technologies dans les domaines des restaurations dentaires, des caries dentaires, et de
'orthodontologie [5]. Afin d’arriver au bout de cette analyse, nous avons caractérisé les
propriétés mécaniques de I’os, de 1'émail, la dent et du ligament parodontal entourant la racine
de la dent. Ce ligament affecte considérablement la distribution des contraintes dans les tissus
entourant la dent.

Dans ce cadre, une dent (seconde prémolaire) a ét¢é modélisée a 1’aide du logiciel CAO

SolidWorks. Ce modele a été importé sous le code Abaqus, discrétisé et maillé en 3D.

Le calcul numérique a débuter avec prémolaire saine. Tenant compte de la présence de la
carie, un second calcul a été réalisé. Les résultats obtenus représentent la distribution des
contraintes principales maximales dans les différentes régions de la dent cariée ainsi que sur
les ¢éléments entourant la dent a I’exemple de 1’émail, la dentine, le ligament et 1’os

mandibulaire.

L’¢étude s’est poursuivie avec la réparation de la carie avec deux formes de préparation

d’amalgame.

2. Géométrie et modele 3D de la deuxiéme prémolaire et de sa structured’appui

L’analyse des problémes en biomécanique comporte plusieurs étapes. La premicre consiste a
¢tudier la forme en vue de définir la configuration géométrique de l'objet, ce qui permet
dansnotre cas la reconstitution de la dent, du ligament et de I'os en utilisant des programmes
de CAO. Le résultat est un modele géométrique 3D comprenantces trois composantes qui

ensuite va étre préparé et transféré pour la discrétisation, la mise en place des conditions aux

Copyright -2023
ISSN: 1737-9296



International Journal of scientific Research & Engineering Technology (IJSET)
Vol.18pp. 6-18

limites et le chargement. La résolution par la méthode des éléments finis a permis ainsi de

déterminer les contraintes locales dans tout le systéme.

Le ligament parodontal (PDL) a été modélisé comme étant une couche de 0,4 mm d'épaisseur

autour de la surface de la racine de la dent [6].

Deux types d'os ont été considérés dans cette étude. Le cortical et le spongieux. Certains
travaux considérent I’épaisseur de la couche d’os cortical comme constante [7], d’autres
prennent encompte une couche dont 1’épaisseur varie selon la partie de la mandibule
considérée [8.9]. Dans notre travail, I'os mandibulaire ou est située la partie de 1’os alvéolaire
entourant la dent par I’intermédiaire du ligament parodontal a ét¢ modélisé comme ayant un

noyau d’os spongieux entouré par une couche de 1’os cortical d’épaisseur égale a2 mm.

Le modele global qui comporte I’émail, la dentine, le PDL et I’os mandibulaire a été réuni, en
utilisant SolidWorks® comme illustré en figures 1,2 et 3 suivantes.Ce modéle a été ensuite

exporté vers le code de calcul ABAQUS®.

Email

Dentine

Ligament

Assemblage

Os spongieux\ Os cortical

Figure. 1- Assemblage du modéle géométrique de ladent saine.
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Figure. 2-Assemblage du modeéle géométrique de la dent restaurée (forme 1).
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Figure. 3-Assemblage du modeéle géométrique de la dent restaurée (forme 2).

3. Propriétés des matériaux

- La dent : Comme décrite précédemment, la dent est principalement constituée de trois
matériaux : la dentine, I'émail et le cément. Ces matériaux sont intrinséquement anisotropes et
¢lastiques non linéaires. Néanmoins, dans le cadre de cette étude, ils sont considérés comme
isotropes et ¢élastiques linéaires. Le cément représente un volume considérablement petit par
rapport a la dent et est assimilé dans le volume de la dentine. De plus, et partant du fait que le
volume global de la dent est dans sa majorité constitu¢é de 1’émail et la dentine, nous

considérons les propriétés mécaniques de ce matériau dans la présente étude [10].

- Le ligament : Le comportement du PDL est viscoélastique non-linéaire. Comme dans des
¢tudes antérieures [11], une loi ¢lastique linéaire est choisie pour représenter ce

comportement.

- L'os alvéolaire : Il est défini comme la partie de 1'os entourant la dent. Il est reconnu que
l'os cortical présente de meilleures capacités de charges que 1'os spongieux. Toutefois, Meijer
et al ont supposé dans leur étude [12] les propriétés isotropes, €lastique linéaire et homogene

pour ce matériau vivant.

Les propriétés des matériaux des composantes élastiques du systéme parodontal de la présente

étude sont résumées dans le tableau 1.

Propriétés Module Elastique | Coefficient "
Composantes Réf.
Mécaniques (E) (GPa) de Poisson
Email Elastique, linéaire et | 80 0.3 [13]
Dentine isotrope 20 0.3 [14]
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Ligament 0.05 0.49 [14]
Os cortical 14,5 0,323 [15]
Os spongieux 1,37 0,3 [16],[17]
Amalgame 15.87 0.3 [13]

Tableau. 1 — Résumé des composantes et leurs comportements mécaniques

4. Conditions aux limites

Afin de définir les conditions aux limites, une restriction sur les mouvements de translation et
de rotation de I’os mandibulaire a été appliquée dans le plan inférieur défini comme ayant des
déplacements nuls. Trois charges dans les directions corono-apicale, linguo-buccale et disto-

mésiale ont été appliquées de la maniere suivante (Figure.4).

e La surface supérieure de la dent est de 60 mm’ et est soumise simultanément & une
charge de 0.5 MPa dans la direction disto-mésiale, /MPa dans la direction linguo-

buccale, et de /.25 MPa dans la direction corono-apicale, [18].

e Les autres surfaces sont traitées en tant que surfaces libres.

Charges - mixtes

Surface encastrée

Figure. 4— Conditions aux limites et type de chargement

5. Discrétisation en éléments finis

Le maillage des composants est simple et se compose d'é¢léments lin€aires tétrac¢dres a quatre
noeuds (Figure 5). Le systéme d'implant et de 'os sont maillés avec des ¢léments de plus en
plus grands au fur et a mesure que la distance de l'interface augmente. Le nombre total
d’éléments obtenus dans le systéme sain est de 288350 ¢léments. Dans les modeles restaurés

le nombre est de 262004 éléments.
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Les trois systémes dentaires sains et restaurés, sont traités numeériquement sous les trois

chargements couplés au moyen du code Abaqus.

P

Figure. 5 — Maillage utilisant des éléments linéaires tétraédriques.
6. Résultats
6.1. Contraintes dans tous les corps

La figure 6 montre la distribution des contraintes principales maximales dans tous le corps

pour les deux modeles de réparation en vue de coupe suivant le plan x,z.

S, Max. Principal S, Max. Principal
(Avg: TE9) (Avgr 7590
+1.572e+01 +1.265e+01
+1.300e+01 +1.016e+01
+1.028=+01 +7.660e+00
+7.553e+00 +5.163e+00
+4.831e+00 +2.667e+00
+2.10%9e+00 +1.703e-01
— -6.136e-01 = -2.326e+00
| -3.336e+00 L -4.823e+00
-6.058e+00 -7.319e+00
-8.780e+00 -9.816e+00
-1.150e+01 -1.231e+01
-1l.422e+01 -l.481e+01
-1.695e+01 -1.730e+01

Figure. 6 — Distribution des contraintes principal max dans tous les corps pour les deux modéles

restaures.
6.2. Contraintes dans ’amalgame

La figure7 montre la distribution des contraintes maximales principales au sein des deux
amalgames de l’obturation. Pour les chargements mixtes, les contraintes sont de faibles

concentrations sur les cotés de la surface occlusale.
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S, Max. Principal 5, Max. Principal

(awg: 75360 Cavg: 75900
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+2.418e+00 +1.838e+00
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+3.,205e-01 +5.366e-01
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+1.817e-01 +1.600e-02
-1.377e-01 . -2.443e-01
-4.571e-01 -5.046e2-01
-7.766e-01 -7.649e-01

Figure. 7 — Distribution des contraintes Maximales Principalesdansl’amalgame pour les deux
modeéles restaurés.

6.3. Contraintes dans I’émail

Un maximum de contraintes maximales principales est concentré dans la surface inférieure de
I’émail pour un chargement couplé. Dans le sens lingual, les deux modé¢les restaurés illustrés
en figure§ montrent que les contraintes ont tendance a diminuer progressivement en

s’¢loignant de ces régions.

3, Max. Principal S, Max. Principal

(Avg: T59%) {Avg: 75%)
+1.116e+01 +1.131e+01
+1.01Z2e+01 +1.021e+01
+9.072e+00 +0.112e+00
+8.028e+00 +8.021e+00
+6.985e+00 +65.925e+00
+5.941e+00 +5.828e+00
+4.897e+00 +4.732e+00
+3.854e=+00 +3.635e+00
+2.810e+00 +2.5328e+00
+1.767e+00 +1.442e+00
+7.2292-01 +3.451e-01
-3.207e-01 -7.5E15e-01
-1.264e+00 -1.8458e+00

Figure. 8 — Distribution des contraintes Maximales Principalesdans [’émail pour les deux modeéles
restaures.

6.4. Contraintes dans la dentine

Les contraintes maximales principales sont concentrées dans la zone de la racine de la dentine

un peu loin de la région de réparation.

S, Max. Principal 5, Max. Principal

(Avg: 7E9) (avg: 75%)
+1.182e+01 +1.260e+01
+1.027e+01 +1.101e+01
+8.719e+00 +9.407e+00
+7.166e+00 +7.8038e+00
+5.613e+00 +6.2092+00
+4.060e+00 +4.611e+00
+2.508e+00 +3.012e+00
+9.547e-01 +1.413e+00
-5.,982e-01 -1.855e-01
-2.151e+00 -1.784e+00
-3, + -3.283e+00
-EEE‘?};—SS -4.982e+00
-5.810e+00 ~-6.580e+00
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Figure. 9 — Distribution des contraintes Max. Principal dans la dentine pour les deux modeéles

restaurés.

6.5. Contraintes dans le ligament

La distribution des contraintes maximales principales dans le ligament parodontal montre une
augmentation de ces derniéres dans la zone de contact avec la dentine dans le sens lingual.
Toutefois, 1’étude que nous avons menée montre que ces contraintes sont faibles par rapport a
celles au sein des autres composants du systeéme dentaire. Ceci revient au fait que le matériau

dont ligament est constitué présente de tres faibles propriétés mécaniques.

3, Max. Principal S, Max. Principal
(Avg: TR {awg: 7590

+1.014e+01 +1.098e+01

+7.883e+00 +8.62Ee+00

+E5.625e+00 +6.267e+00
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-1.4688+01 L goseR0l
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Figure. 10 — Distribution des contraintes maximales principales dans le ligament pour les deux
modeles restaurés.
6.6. Contraintes dans I’os mandibulaire
Dans les deux mode¢les, les seuils des contraintes ont été principalement enregistrés dans 1'os
cortical dans la région du col de la dent. Pour un chargement couplé, le maximum de ces
contraintes a €té¢ enregistré sur la plaque buccale externe de l'os (Figure.11). D’autre part,
nous constatons que les valeurs de ces contraintes sont trés faibles dans 1’os spongieux

comparativement a celles obtenues dans 1’os cortical.

S, Max, Principal 5, Max. Principal

{Avg: 753D (Avg F59%)
+1.57Ze+01 +1.265e+01
+1.405e+01 +1.131e+01
+1.238e+01 +9.960e+00
+1.071e+01 +2.614e+00
+9.0432+00 +7.267e+00
+7.3742+00 +5.921=+00
+5.705e+00 +4 E7Ee+00
+4.036e+00 +3,228e+00
+2.3662+00 +1.882e+00
+6.972e-01 +5.356e-01
-9.719e-01 -8.107e-01
-2.641=+00 -2.157=+00
-4 310e+00 -3.503e+00

Figure. 11— Distribution des contraintes maximales principales dans [’os pour les deux modéles

restaurés.
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Ceci est di aux faibles propriétés mécaniques de cette composante du fait que son module de
Young est approximativement dix fois plus petit que celui de I’os cortical.

Cette analyse a montré que pour les deux modéles restaurés 1 et 2, les contraintes maximales
principales ont été enregistrées dans le cas du chargement couplé dans 1’os cortical dans le
sens linguo-buccal.La figure 12 met en relief la variation des niveaux de contraintes pour le

cas du chargement mixte et accuse nettement 1’effet de la forme de I’amalgame.

La diminution de la valeur de la contrainte dans 1’os avec le mod¢le modifi€ est I’objectif visé
par I’introduction de la forme des amalgames a obturer.La réduction de la concentration de la

contrainte dans la région de 1’os cortical est relative selon le chargement appliqué.
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Figure. 12 — Histogrammes des contraintes Max. Principal max pour chaque composante dans les

deux modeles sous des chargements mixtes.
7. Discussion
Une analyse tridimensionnelle par la méthode des ¢éléments finis de la distribution des
contraintes maximales principales dans le systéme parodontal sain et réparé constitués de
I’amalgame, 1’émail, la dentine, du PDL et de 1’os maxillaire sous I'effet des chargements

mécaniques mixtes a été effectuée et les résultats ont été résumés en figurel3.
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Figure. 13— Histogrammes des contraintes maximales principales pour chaque composant dans les

trois modeles sous des chargements mixtes.

L’analyse biomécanique du systéme parodontal et des deux systémes de restauration a fourni
des résultats non pas a considérer avec une précision d’exactitude mais a titre comparatif pour
obtenir toutes les informations sur la variation des niveaux de contraintes dans chaque
composant et principalement 1’os mandibulaire. Toutefois, les modéles proposés procurent
une solution de réduction du transfert de charge a I’os mandibulaire acceptable et fournissent
certaines informations sur la réponse aux chargements de toutes les composantes du systéme
de I’obturation. Cette investigation permet aussi de déduire des indications des endroits ou

interposer des amalgames pour d’autres géométries de cavités.

L'énergie dela morsureest absorbée par lebol alimentairependant la mastication, ainsi que par
les dents, ligament parodontal, et de l'os. La conceptionde la dentestune merveille
d'ingénieriedans la mesureou elle capable d'absorber des énergies importantes que ce soit
enstatiqueou endynamique (énergies d’impact). Le module d'¢lasticité de 1’émailest supérieur
a celuide la dentine etestdonc mieux a mémed'absorberl'énergie d'impact. L'émail
estunesubstancecassanteayant un moduled'élasticitérelativement élevé.

Toutefois, méme si elle est prise en chargeparla dentineavecune capacité significativea se
déformerde maniere élastique, les dents se rompentrarementsousocclusionnormale [19].
Lescharges externesconcentréessont réparties surun grand volumeinternede la structurede la
dent, et donc les contraintes localessont plus faibles. Pendant ce processus, une petite quantité

dedéformationde la dentinepeut se produirece qui entraineune flexiondes dents.
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Matériauxdentairesetle matériau de restaurationde ce modeleont étésupposés étrehomogene,

isotrope, ¢lastiqueet fonctionnedans unmodelinéaire(loide Hooke). [20]

Commeassumée parFarahet al. [20]dans étudetropleplancher pulpairede lapréparation de la
cavitéa étésupposé Etreplacésur la dentinesaine etila en outre supposéquele matériau de
restaurationait étéfixé a laparoi de la cavitéouen d'autres termesd'avoirune bonne rétentionet
I'adhésion ala dentineetl'émail. Le fond dumodele a étésupposée fixepour empécherle
corpsrigide. [20]

Toutefois, les modeéles proposés procurent une solution de réduction du transfert de charge a
I’os mandibulaire acceptable et fournissent certaines informations sur la réponse aux

chargements de toutes les composantes du systéme de I’obturation.

8. Conclusion

L’analyse biomécanique du systéme parodontal et des deux systémes de restauration a fourni
des résultats non pas a considérer avec une précision d’exactitude mais a titre comparatif pour
obtenir toutes les informations sur la variation des niveaux de contraintes dans chaque
composant et principalement I’os mandibulaire. Toutefois, les modeles proposés procurent
une solution de réduction du transfert de charge a I’os mandibulaire acceptable et fournit
certaines informations sur la réponse aux chargements de toutes les composantes du systéme
de I’obturation. Cette investigation permet aussi de déduire des indications des endroits ou

interposer des amalgames pour d’autres géométries des cavités.
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