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DENTISTERIE MINIMALEMENT INVASIVE?

“This implies that the dental profession recognizes that an artifact is of less
biological value than the original healthy tissue.

Minimally invasive dentistry is a concept that can embrace all aspects of the

The common delir is tissue p
 preferably by preventing disease from occurring and
* intercepting its progress, but also
* removing and replacing with as little tissue loss as possible. “

Ericson. What s What Is Minimally Invasive Dentistry?
Oral Health Prev Dent. 2004;2 Suppl 1:287-92.

PARMI LES OBJECTIFS DE L'ENDODONTIE

« Prévenirles pathologies périapicales
- Traiter la parodontite apicale
» Maintenirla dent sur I'arcade

Mandibule époque médiévale - Danemark
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Incisive centrale maxillaire (vue vestibulaire)
A, Apex de la racine;

R, racine;

CL, ligne cervicale ;

C, couronne;

IE, bord incisif (incisal edge).

e
Ty
—
Dent postérieure (coupe longitudinale)
A, Apex;  PC, canal pulpaire;
PCH, chambre pulpaire;
PH, corne pulpaire (pulpal horn);
F, Sillon (fissure); CU, cuspide;
CEJ, jonction amelo-cémentaire

(cementoenamel junction);
BI, Furcation (bifurcation des racines).«
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Les différents secteurs radiculaires

-tiers coronaire

-fiers médian

-tiers apical
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Réseau canalaire endodontique
A.Canal principal
B.Canal latéral
C.Canal secondaire

D.Canal accessoire

Complexité du réseau endodontique
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Complexité du tiers apical

Complexité du tiers apical
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Classification de Weine

Type | Type Il Type il Type IV
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Classification de Vertucci
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Vertucci classif cation
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Onecanal Typel (]
atapex Typell 201
Typelll 10201
Two TypelV 202
candls TypeV 102
atapex TypeVl 20102 e v
TypeVl 1020102 o
Three TypeVill 303
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DENTS ANTERIEURES MAXILLAIRES
DESCRIPTION MORPHOLOGIQUE
DE L' ANATOMIE CANALAIRE
21 22
INCISIVE CENTRALE MAX INCISIVE CENTRALE MAX
l_lm( () f
\ - Eruption: 7-8 ans =
| | * Maturation apicale: 10-11 ans
\ @ ° B
{ | + Longueur en mm: 23
/ \ () « Nombre de racines:
1 racine, 1 canal ~100% . .
2 * Morphologie canalaire
o o A de la section radiculaire
- T e A }\ — tiers coronaire: sensiblement triangulaire
[ \ - 1 — fiers moyen: sensiblement ovalaire
& L] Y il — tiers apical: ovalaire & grand axe M-D
23 24
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INCISIVE CENTRALE MAX

INCISIVE LATERALE MAX

» Eruption: 8-92 ans
» Maturation apicale: 11-12 ans
| | « Longueur en mm: 22
) Al * Un canal unique 100%
Vo G Secine » Foramina multiples dans ~ 25%
. L] .

Middla Tt Apkeal Thind

25 26
INCISIVE LATERALE MAX INCISIVE LATERALE MAX
Transversal Cross Sections - CA
AR i
* Morphologie canalaire de la
section radiculaire
— tiers coronaire: ovalaire & grand axe V-P
— tiers moyen: sensiblement ovalaire
— fiers apical: sensiblement circulaire
27 28
INCISIVE LATERALE MAX CANINE MAX
" * Eruption: 11-12 ans
‘ | * Maturation apicale: 13-15 ans
« Longueur en mm: 27 |
'.‘ & * Un canal unique dans 100% % :‘ L
a OB * Foramina multiples dans ~ 38%
L} . & |
oV
29 30
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CANINE MAX

CANINE MAX

Varavenal Gross Sectens

‘Coronat Thes MadaThia  Agccal Thing

* Morphologie canalaire de la section radiculaire
— tiers coronaire: ovalaire & grand axe V-P
— tiers moyen: ovalaire

— tiers apical: sensiblement ovalaire
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INCISIVES MANDIBULLAIRES

DENTS ANTERIEURES MANDIBULAIRES

33

LATERALE CENTRALE

» Eruption:
— 6-7 ans cenfrales
— 7-8 ans latérales

<

* Maturation apicale:
— 9-10 ans centrales
— 10-11 ans latérales

* Longueur moy en mm:
— 22 cenfrales;
— 23 latérales
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INCISIVES MANDIBULLAIRES

LATERALE

INCISIVES MANDIBULLAIRES
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CENTRLE

Foramina multiples ~ 20%

Systéme canalaire:

— 1 canal, 1 foramen 58%
— 2canaux, 1 foramen 40%
— 2 canaux, 2 foramina 2%

- st Siome LATE[RALE C/ENTRLE
1 fl m
‘ ‘

Morphologie canalaire de la section radiculaire
— tiers coronaire: ovalaire & grand axe V-L
— fiers moyen: ovalaire ou 2 canaux sensiblement ovalaires
— tiers apical: sensiblement circulaire(s) dans tous les cas
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INCISIVES MANDIBULLAIRES CANINE MANDIBULLAIRE

Canine

Eruption: 9 - 10 ans

Maturation apicale: 12 - 13 ans

Longueur: 24

Foramina multiples dans ~ 34%

Systéme canalaire:

» 1 canal, 1 foramen 94%

» 2 canaux, 2 foramina : 6%
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CANINE MANDIBULLAIRE CANINE MANDIBULLAIRE
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Morphologie canalaire de la section radiculaire

Canine

« Centrée face linguale

« Forme ovalaire

- tiers coronaire: ovalaire & grand axe V-L
- tiers moyen: ovalaire ou 2 canaux sensiblement ovalaires

- fiers apical: sensiblement circulaire(s) dans tous les cas
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ANATOMIE ENDODONTIQUE ANATOMIE ENDODONTIQUE

Mandibular Teeth
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