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Commentaires du présentateur
Commentaires de présentation
M le président, M le secrétaire perpétuel, Mes chers Parrains, Mesdames messieurs les académiciens, mes chers confrèresLa spécialité d’Orthodontie est la recherche constante des méthodes d'analyses pour des traitements encore plus efficaces. �Pour cela, l'avènement de la technologie d'imagerie numérique 3D est une véritable révolution !Ces nouveaux outils permettent d'appréhender différemment nos diagnostics.De nombreux paradigmes sont ainsi bouleversés car il devient facile de créer de multiples simulations thérapeutiques pour établir le meilleur choix pour nos patients.Nous allons illustrer à travers un exemple clinique que les outils numériques peuvent améliorer notre analyse.
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La panoplie de l’ortho pour ses diagAvant :Pas de mixStitching MergingPas de simulations mixtePas de superpositions excepté un peu téléradiographie



Sources acquisition 3D
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Moulages par acuqiusiton caméra scan intrabuccale Crane 3D par CBCT grand champ Volumes 3D pas de même nature : surfacique et MultiplanaireSurfacique = STL Multiplanaire = DCM 3D
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Conversion STL to DCM
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MIP3 volumes segmentés ou seuillés à partir DCM exporté en STL 1 volume STL arcade dentaire issus de l’export du scan 3D intrabuccal. Arcade doit être réorienté dans les volumes issus du crânes qui eux sont déjà alignés car issus de la même acquisition
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Patient virtuelClone virtuel pour analyse 3D



Analyse clinique

Cindy
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Ancien TTT ODF à l’âge de 15 ans.  Il y a 20 ans. Pas de documents conseervésDeux extractions PM Pas douleur ATM mais blocage gauche anciennement. Ressaut faible  G mouvement ouverture. Crépitement ATM gauche
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Mouvement orthopédique exagéré pour la compréhension
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Mouvement orthopédique exagéré pour la compréhension
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Correction bascule plan occlusion Recentrage mandibulaire ATM G avancé (moins que sur prévisionnel )
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ATM G avancé (moins que sur prévisionnel )
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Mouvement orthopédique en superposant mandibule initiale malocclusion sur mandibule finale  Visualisation du déplacement de la base mandibulaire (Orthopédie)
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Paradonte . Acquisition 200 Micron initial et 40 Micron 2e = moins bonne résolution parodonte .Pour préserver parodonte  plus on maîtrise orthopédie, moins on a avancé à faire. 
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Comparaison sourire = horizontalisation 
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Analyse
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Objectifs = atteints partiellement mais évolution dans le bon sens Documents avant moulage télé pas précis.CBCT technologie ULD ! Permet de plus s’affranchir restriction ASN /RXLogiciels machine acquisition quelques fois insuffisants : Pas de mix (STL DCM …) stitching MergingPas de simulation mixtePas de superpositions ou peu pratique Technologie simple mais apprentissage nécessaire BUT :  améliorer nos analyses des dysmorphoses complexes. Gestion ATM 
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Jun Han Chin
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Objectifs = atteints partiellement mais évolution dans le bon sens Logiciels machine acquisition quelques fois insuffisants : Pas de mix (STL DCM …) stitching MergingPas de simulation mixtePas de superpositions ou peu pratique Technologie simple mais apprentissage nécessaire De nombreux paradigmes sont ainsi bouleversés car il est facile de créer demultiples simulations thérapeutiques pour établir le meilleur choix pour nos patients.BUT :  améliorer nos analyses des dysmorphoses complexes. Gestion ATM 
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