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基于下颌第一前磨牙根管预备前后牙本质应力分布差异的

CBCT和三维有限元分析

姜鑫淼, 徐智博, 甄雨琦, 白玛曲珍, 孟秀萍

（吉林大学口腔医院牙体牙髓科，吉林  长春  130021）

［［摘 要］］   目的目的：：分析下颌第一前磨牙根管直径并利用有限元分析法模拟 3 种不同预备方式下牙本质

的应力分布，为临床下颌第一前磨牙根管预备策略提供依据。方法方法：：选择 21 例锥形束计算机断层扫描

（CBCT） 图像资料完整的患者，将 CBCT 原始数据 DICOM 格式文件导入 Mimics 21. 0 软件，测量距

下颌第一磨牙根尖孔 3、6、9 和 12 mm 处根管直径并分段计算根管锥度，在此基础上构建牙体组织和

牙周组织三维有限元模型，分为对照组、最大直径预备组、均匀预备组和 0. 06 锥度器械预备组。在

ANSYS Workbench 17. 0 有限元分析软件中，对各组颊尖舌斜面分别施加 200 N 载荷，分析各组下颌第

一前磨牙牙本质所受应力。结果结果：：距离下颌第一前磨牙根尖孔 3~6 mm 段、6~9 mm 段和 9~12 mm 段

的根管锥度分析，近远中向距根尖孔 3~6 mm 根管锥度基本相同；颊舌向距根尖孔 6~9 mm 段根管锥度

平均为 0. 29， 大 于 根 尖 1/3 和根上 1/3。在相同的载荷下，各组下颌第一前磨牙牙本质的应力峰值依

次增大，分别为 4. 693 6、16. 304 0、14. 278 0 和 18. 682 0 MPa。最大直径预备组受力集中于根管壁且

应力最大，均匀预备组受力集中于牙根表面且各截面应力均小于最大直径预备组，0. 06 锥度器械预备

组应力集中于根尖 1/3 牙根表面。结论结论：：下颌第一前磨牙根管具有椭圆形变锥度的特殊形态，近远中

向和颊舌向根管直径与锥度相差较大，不同预备方式对根管壁的应力不同，均匀预备扩大根管的预备

方式最佳。

［［关键词］］   牙根纵裂； 根管直径； 根管预备； 有限元分析； 应力分析
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CBCT and three-dimensional finite element analysis based on 
differences in dentin stress distribution before and after root 

canal preparation of mandibular first premolar teeth

JIANG Xinmiao, XU Zhibo, ZHEN Yuqi, BAIMA Quzhen, MENG Xiuping
（Department of Endodontics， Stomatology Hospital， Jilin University， Changchun 130021， China）

ABSTRACT  Objective：To analyze the root canal diameter of the mandibular first premolar by using finite 
element analysis to simulate the stress distribution of dentin under three different preparation methods ，

and to provide the basis for clinical root canal preparation strategies of the mandibular first premolars.  
Methods：Twenty-one patients with complete cone beam computed tomography （CBCT） images were 
selected.  The original DICOM format data from CBCT were imported into Mimics 21. 0 software to 
measure the root canal diameter at 3， 6， 9， and 12 mm from the apex and the root canal taper was 
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segmentally calculated.  Based on this， three-dimensional finite element models of the dental and 
periodontal tissues were constructed.  Control group， maximum diameter preparation group， uniform 
preparation group， and 0. 06 taper instrument preparation group were designed.  In ANSYS Workbench 
17. 0 finite element analysis software， a 200 N load was applied to the buccal， lingual， and occlusal 
surfaces in various groups， and the stresses on dentin in various groups were analyzed.  Results：The 
analysis of root canal taper at 3-6 mm， 6-9 mm， and 9-12 mm from the apex  of mandibular first 
premolar teeth showed that the taper was similar in the mesial-distal direction at 3-6 mm from the apex.  
The average taper in the buccal-lingual direction at 6-9 mm from the apex was 0. 29， which was greater 
than the taper in the apical 1/3 and coronal 1/3.  Under the same load， the peak stress values in dentin of 
mandibular first premolar teech in various groups were increased sequentially： 4. 693 6， 16. 304 0， 
14. 278 0， and 18. 682 0 MPa.  The stress in maximum diameter preparation group concentrated on the 
canal wall with the highest stress value.  The stress in uniform preparation group concentrated on the root 
surface，and the stress values on each section were lower than those in maximum diameter preparation 
group.  The stress in 0. 06 taper instrument preparation group concentrated on the apical 1/3 of the root 
surface.  Conclusion：The root canal of the mandibular first premolar has a unique elliptical taper shape， 
and there are significant differences in diameter and taper between the mesial-distal and buccal-lingual 
directions.  Different preparation methods result in different stress distributions on the canal wall， and the 
uniform preparation is the best method for enlarging the canal.
KEYWORDS Vertical root fracture； Root canal diameter； Root canal preparation； Finite element 
analysis；Stress analysis

目前，根管治疗术是治疗牙髓病和根尖周病的

最常用和最有效的方法，具体步骤包括根管预备、

根管消毒和根管充填 ［1-3］。然而接受根管治疗后牙

齿 牙 根 纵 裂 发 生 率 明 显 升 高 ［2］， 可 达 3. 69%~
25. 00% ［4-5］，主要原因与根管治疗过程中对根管壁

的 切 削 导 致 剩 余 管 壁 不 足 以 承 受 咬 合 力 有 关 。 研

究 ［6-9］ 显示：近远中径较小的椭圆形根管更易发生

牙根纵裂，尤其是根管治疗后前磨牙牙根纵裂的发

生率是未经根管治疗前磨牙的 2 倍。为了降低前磨

牙根管治疗后牙根纵裂的发生率，应充分认识根管

解剖形态和锥度，在最大程度去除感染牙本质的情

况下，尽量减少牙本质的切削量尤为重要。迄今为

止，尚无研究基于牙齿形态特征和应力分布提出一

种能够同时控制根管感染及减少牙根纵裂发生率的

根管预备策略，本研究收集临床锥形束计算机断层

扫 描 （cone beam computed tomography， CBCT）

成像数据，采用 Mimics 21. 0 软件辅助测量，分析

下颌第一前磨牙根管直径和锥度，采用有限元分析

法 模 拟 3 种 不 同 根 管 预 备 模 式 下 牙 本 质 的 应 力 分

布，为下颌第一前磨牙根管预备策略及预备器械的

选择提供依据。

1 资料与方法  

1. 1　一般　一般资料和主要设备资料和主要设备　　收集在吉林大学口腔

医院牙体牙髓病科就诊并拍摄 CBCT 的患者 21 例，

随 机 选 择 其 下 颌 左 侧 或 右 侧 第 一 前 磨 牙 。 纳 入 标

准：CBCT 影像可清晰分辨下颌第一前磨牙牙本质

和髓腔；被选择牙齿根管系统为单根管；牙根和根

管无明显弯曲；未行根管治疗或修复；牙齿周围骨

质 未 见 明 显 异 常 。 CBCT 仪 （芬 兰 ProMax 3D 公

司），Mimics 21. 0 软件 （比利时 Materialise 公司），

Geomagic Wrap 2021 软 件 （美 国  Raindrop 公 司），

Solidworks 2021软件 （法国 Dassault Systemes公司），

ANSYS Workbench 17. 0软件 （美国  ANSYS公司）。

1. 2　　患者下颌第一前磨牙根管直径测量患者下颌第一前磨牙根管直径测量　　将 21 例

患 者 CBCT 原 始 数 据 的 DICOM 格 式 文 件 导 入

Mimics 21. 0 软件，采用灰度阈值调整显示牙本质

范围 （图 1A）。分别选取解剖性根尖孔和距根尖孔

3、6、9 及 12 mm 的轴位图像，将其 CBCT 原始数

据 的 DICOM 格 式 文 件 导 入 Mimics 21. 0 软 件 ， 测

量近远中向直径和颊舌向直径 （图 1B）。

1. 3　　牙体组织三维有限元模型建立牙体组织三维有限元模型建立　　从 21 例患者

的 CBCT 图像中选择 1 例清晰度较高的 DICOM 格

式原始数据，采用 Mimics 21. 0 软件进行三维重建，

调整阈值后提取牙釉质和牙本质的三维模型，保存

为 STL 格式文件，导入 Geomagic Wrap 2021 软件，

进行去除钉状物、减少噪音、快速光滑处理及打磨
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等处理，最后重划网格、构造格栅并得到牙釉质及

牙 本 质 的 实 体 模 型 。 取 21 例 患 者 CBCT 图 像 测 量

所 得 的 根 管 直 径 平 均 值 ， 采 用 Solidworks 2021 软

件构建根管模型，见图 2。与牙釉质和牙本质的实

体模型结合，模拟深达牙本质深层的树脂充填作为

对照组 （图 3A）。

PETERS 等 ［10］ 利用光学显微镜和电子显微镜

发 现 细 菌 在 牙 本 质 小 管 内 的 最 大 穿 透 深 度 能 达 到

375 μm。 最 大 直 径 组 在 对 照 组 的 基 础 上 ， 颊 舌 向

分 别 切 割 375 μm 牙 本 质 ， 以 此 为 直 径 模 拟 将 进 行

圆形切割，其余与对照组相同 （图 3B）。均匀预备

组 在 对 照 组 的 基 础 上 ， 颊 向 、 舌 向 、 近 中 向 和 远

中 向 均 切 割 375 μm 牙 本 质 ， 其 余 与 对 照 组 相 同

（图 3C）。0. 06 锥度器械预备组模拟临床使用 0. 06
锥度根管锉进行预备，建立不规则髓腔模型，其余

与对照组相同 （图 3D）。

1. 4　　牙周组织三维有限元模型建立牙周组织三维有限元模型建立　　将 牙 本 质 与

牙 槽 骨 重 叠 部 分 整 体 偏 移 0. 2 mm 得 到 牙 周 膜

（ 图 4）。 在 牙 周 膜 外 侧 模 拟 建 立 牙 槽 骨 模

型 （图 5）。

1. 5　　 对 照 组 和对 照 组 和 3 种 不 同 预 备 方 式 的 三 维 有 限 元种 不 同 预 备 方 式 的 三 维 有 限 元

分分析析　　将牙体组织与牙周组织组合，得到对照组和

三种不同预备方式的下颌第一前磨牙三维有限元模

图图 2　对照组根管模型的建立　对照组根管模型的建立

Fig. 2　　Establishment of root canal model in control group

A B C D

0.06
taper

A： Control group； B： Maximum diameter preparation group； C： Uniform preparation group； D： 0.06 taper instrument preparation group.
图图 3　各组根管预备方式示意图　各组根管预备方式示意图

Fig. 3　　Schematic diagrams of preparation methods of root in various groups

图图 5　牙槽骨模型　牙槽骨模型

Fig. 5　　Model of alveolar bone

图图 4　牙周膜模型　牙周膜模型

Fig. 4　　Model of periodontal ligament

A B

1.70 mm

1.06 mm

A： a-e presented 0， 3， 6， 9， and 12 mm from apical foramen，

respectively； B： Root canal diameters measured by Mimics 21.0.
图图 1　下颌第一前磨牙根管直径测量方法示意图　下颌第一前磨牙根管直径测量方法示意图

Fig. 1　　 Schematic diagrams of measuring methods of 

root canal diameter of mandibular first premolar tooth
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型。将 4 个模型导入 ANSYS Workbench 17. 0 软件

进行有限元分析。采用 ANSYS Workbench 17. 0 软
件 对 模 型 进 行 网 格 划 分 ， 节 点 数 和 单 元 数 分 别 为

37 759~140 694 及 19 265~85 155，见图 6。

1. 6　　牙体牙体、、牙周组织和充填修复材料的力学参数牙周组织和充填修复材料的力学参数　　

　　牙体、牙周组织和充填修复材料的力学参数［11-15］

见表 1。

1. 7　　边界条件加载方式边界条件加载方式　　实验中各部件均假设为

连续、均质且各向同性线性弹性材料。牙槽骨底部

固定，在下颌第一前磨牙颊尖的舌斜面平行于牙体

长轴施加 200 N 的载荷，观察 Von Mises 应力大小

和应力集中位置。

1. 8　　统计学分析统计学分析　　 采 用 GraphPad Prism 9. 0 统 计

软件进行统计学分析。距根尖孔 3、6、9 和 12 mm
处近远中向和颊舌向根管直径均符合正态分布，以

x±s 表示。各截面近远中向与颊舌向根管直径和根

管锥度差异比较采用配对 t 检验。距根尖孔不同区

段的根管锥度差异比较采用单因素方差分析，组间

两两比较采用 LSD-t 检验。以 P<0. 05 为差异有统

计学意义。

2 结  果  

2. 1　　下颌第一前磨牙根管直径和锥度下颌第一前磨牙根管直径和锥度　　距离解剖

性根尖孔 3 mm 截面处近远中根管直径和颊舌向根管

直径 ［（0. 56±0. 22） mm vs （0. 35±0. 08） mm］

比 较 差 异 无 统 计 学 意 义 （P>0. 05）。 距 根 尖 孔

6 mm 处 近 远 中 向 根 管 直 径 与 颊 舌 向 根 管 直 径

［（0. 52±0. 10） mm vs （0. 97±0. 40） mm］、距

根 尖 孔 9 mm 处 近 远 中 向 与 颊 舌 向 根 管 直 径

［ （0. 70±0. 13） mm vs （1. 84±0. 68） mm］ 和

距 根 尖 孔 12 mm 处 近 远 中 向 与 颊 舌 向 根 管 直 径

［ （0. 89±0. 19） mm vs （2. 32±0. 60） mm） ］

比较差异均有统计学意义 （P<0. 05）。

除距根尖孔 3 mm 处以外的每一截面近远中与

颊舌向根管直径差异均有统计学意义 （P<0. 05），

可以认为下颌第一前磨牙在距根尖孔 3 mm 处的根

管形态为类圆形。从距根尖孔 3 mm 处到冠方，近

远中向与颊舌向根管直径差异显著，根管形态从类

圆形变为椭圆形。

根 据 近 远 中 向 和 颊 舌 向 根 管 直 径 测 量 结 果 ，

分 别 计 算 距 根 尖 孔 3~6 mm 段 、 6~9 mm 段 及

9~12 mm 段的根管锥度，锥度=（D-d）/l， D 为 冠

方根管直径，d 为根方根管直径， l 为 D 和 d 之间的

距离。见表 2。单因素方差分析结果显示：近远中

向 3 段 锥 度 比 较 差 异 均 无 统 计 学 意 义 （P>0. 05），

颊舌向距根尖孔 6~9 mm 段根管锥度与其余 2 段根

管 锥 度 比 较 差 异 有 统 计 学 意 义 （P<0. 05）， 距 根

尖 孔 3~6 mm 段 与 9~12 mm 段 根 管 锥 度 比 较 差 异

无统计学意义 （P>0. 05）。

图图 6　下颌第一前磨牙有限元模型网格划分示意图　下颌第一前磨牙有限元模型网格划分示意图

Fig. 6　　Schematic diagram of mesh division of finite 

element model of mandibular first premolar

表表 1　　牙体牙体、、牙周组织和充填修复材料的力学参数牙周组织和充填修复材料的力学参数

TabTab..   11　　 Mechanical parameters of dental tissueMechanical parameters of dental tissue,, periodontal  periodontal 
tissuetissue,, and filling restorative material and filling restorative material

Material/structure
Enamel
Dentin
Endodontium
Gutta-percha point
Alveolarbone
Parodontium
Compound resin

Elastic modulus（P/MPa）
80 000.00
18 600.00

2.07
0.69

13 700.00
68.90

12 000.00

Poisson’s ratio
0.30
0.27
0.45
0.45
0.30
0.45
0.30

表表 2　　下颌第一前磨牙的根管锥度下颌第一前磨牙的根管锥度

TabTab.. 22　　Root canal tapers of mandibular first premolar teeth   Root canal tapers of mandibular first premolar teeth   
（x±s）

Group

Distance from anatomical apical foramen(mm)
3-6
6-9

9-12

Root cannal taper
Mesiodistal

0.06±0.04
0.06±0.04
0.06±0.04

Buccolingual

0.13±0.09*△

0.29±0.19*

0.16±0.22△

*P<0.05 vs mesiodistal root canal taper；△P<0.05 vs root canal 
taper of 6-9 mm from anatomical apical foramen.
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提 示 颊 舌 向 根 管 根 中 1/3 段 锥 度 较 大 ， 根 上

1/3 与 根 尖 1/3 锥度较小，平均锥度为 0. 13~0. 16。

2. 2　　 下 颌 第 一 前 磨 牙下 颌 第 一 前 磨 牙 3 种 根 管 预 备 方 式 的 有 限种 根 管 预 备 方 式 的 有 限

元元分析分析　　施加相同载荷，在距离根尖孔 3、6、9 和

12 mm 处 牙 本 质 所 受 应 力 最 大 值 ， 对 照 组 分 别 为

2. 725 2 、 2. 847 3、 3. 255 9、 和 4. 693 6 MPa， 最

大 直 径 组 分 别 为 14. 004、 14. 286、 13. 921 和

16. 304 MPa，均匀预备组分别为 10. 492 0、6. 922 4、

11. 495 0 和 14. 278 0 MPa，0. 06 锥度器械预备组分

别为18. 682 0、11. 954 0、10. 895 0和 13. 284 0 MPa。

见图 7。

最大直径组在距离根尖孔 9 和 12 mm 处应力集

中区均位于近中根管壁，且除距离根尖孔 3 mm 处

以外，其余处的牙本质受力均为 4 组中最高，距离

根尖孔 12 mm 处达到应力最大值 （16. 304 0 MPa）。

见图 8。均匀预备组所有截面应力集中区均位于近

A B C D

0.06
taper

E G G H

Q R S T

M N O P

I J K L

A ： Control group ； B ： Maximum diameter preparation group ； C ： Uniform preparation group ； D ： 0.06 taper instrument preparation ；

E-H： Stress maps in control group； I-L： Stress maps in diameter preparation group； M-P： Stress maps in uniform preparation group； 
Q-T： Stress maps in 0.06 taper instrument preparation group；E，I，M，Q：3 mm from apical foramen；F，J，N，R：6 mm from apical foramen；

G，K，N，R： 9 mm from apical foramen；H，L，P，T： 12 mm from apical foramen.
图图 7　对照组和　对照组和 3 种不同根管预备模式的有限元分析图种不同根管预备模式的有限元分析图

Fig. 7　　Finite element analysis diagrams of control group and three different root canal preparation models
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中牙根表面，未集中于根管壁，牙本质在所有截面

所 受 应 力 值 均 小 于 最 大 直 径 组 ， 在 距 离 根 尖 孔

12 mm 处应力达最大值 （14. 278 0 MPa）。0. 06 锥

度器械预备组在距离根尖孔 3 mm 处牙根表面出现

较 大 应 力 集 中 ， 应 力 达 18. 682 0 MPa， 其 他 截 面

牙本质所受应力均小于最大直径组且应力集中区均

位于牙根表面。

3 讨  论  

在进行根管预备时，需要使用根管锉去除感染

牙 本 质 ［11-13］。 研 究 ［14-16］ 显 示 ： 切 削 根 管 壁 增 加 根

管预备锥度和根管充填时的侧向力，导致牙体组织

的抗力性能降低，增加牙根纵裂风险。机用镍钛锉

因其切削力较大，会产生牙本质裂纹，超过某一程

度后可能还会导致根尖产生裂纹 ［17-21］。采用小锥度

器械预备可能会造成残余感染牙本质未完全去除，

最终可能导致根管治疗失败。研究 ［22］  显示：在使

用常规器械预备时，椭圆形根管普遍存在近远中向

过度预备或颊舌侧未被彻底清洁的问题。本研究结

果显示：下颌第一前磨牙的颊舌向根管直径远大于

近远中向根管直径，颊舌向根管锥度与近远中向根

管 锥 度 相 差 较 大 ， 近 远 中 向 根 管 锥 度 为 0. 06， 颊

舌向根管锥度为 0. 13~0. 29，根管中段锥度最大，

整体根管形态呈椭圆形。

本 实 验 中 0. 06 锥 度 器 械 预 备 组 模 拟 了 临 床 上

使 用 0. 06 锥 度 的 器 械 进 行 根 管 终 末 预 备 的 情 形 ，

结果显示：牙本质整体应力较小，其根尖处的牙根

表面存在应力集中，且颊舌向根管壁去除牙本质量

较小，未能将大部分感染牙本质清除，增大了治疗

失败的可能性；最大直径预备组采用符合颊舌向根

管锥度的大锥度器械预备，其根上 1/3 牙本质应力

集中于根管壁，且所有截面应力最大值均大于均匀

预备组。本文作者认为：为将感染牙本质全部清除

而盲目使用大锥度器械不可取，该方式将增加牙根

纵裂风险。均匀预备组模拟 4 个方向均切削 375 μm
牙本质，是在彻底清除感染牙本质的前提下尽可能

保 存 了 剩 余 牙 本 质 。 但 有 研 究 ［23-24］ 显 示 ： 椭 圆 形

根管受力不如圆形根管更加均匀。本文作者认为：

椭圆形根管的根管预备需要区别于圆形根管，建议

在 下 颌 第 一 前 磨 牙 根 管 预 备 时 ， 首 先 使 用 0. 06 锥

度 的 器 械 预 备 近 远 中 向 根 管 壁 ， 然 后 使 用 0. 04 锥

度根管锉从近远中向颊舌向逐渐上下提拉，尽可能

实现均匀预备模式。

综 上 所 述 ， 下 颌 第 一 前 磨 牙 的 根 管 形 态 较 特

殊，使用常规预备方法可能会导致预备过度或预备

不足。临床医生需要充分了解每一颗牙的根管解剖

形态，必要时也可通过有限元分析结果个性化地选

择合适的器械进行预备，尽量减少因根管预备过度

而导致的牙根纵裂和因预备不足导致感染的残留。
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