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Tic-tac, tic-tac…

Les étudiants francophones, en médecine et dentisterie, font monter la pression. 
Après une escarmouche en mars, ils sont revenus en octobre sur le devant de la 
scène médiatique. En cause : la « planification », ce système fédéral de régulation 
de l’offre médicale, qui arrive à une échéance cruciale : 50% des médecins diplô-
més en juin prochain, et 60% des dentistes, ne recevront pas le sésame leur per-
mettant de facturer leurs prestations à l’Assurance-maladie. En cause : la Com-
munauté française (devenue Fédération Wallonie-Bruxelles), et ses Universités, 
n’ont pas organisé la limitation des inscriptions dès l’entrée du cursus ; le Fédéral 
devra donc faire le tri… à la sortie !
Une situation intolérable, après de longues années universitaires, diront les ob-
servateurs peu avertis. C’est oublier un peu vite que ces étudiants qui manifes-
tent ont eux-mêmes largement contribué, dès 2008, à mettre au frigo une sélec-
tion pourtant de bon sens. C’était tout de même tresser la corde pour se pendre, 
et il est assez incohérent aujourd’hui, de jouer les étonnés face au gibet.

Que va-t-il advenir, alors que, côté flamand, le problème ne se pose nullement en 
termes aussi aigus ? Le Cabinet De Block, pour faire retomber le soufflé, a com-
mandé un cadastre national, qui concerne surtout les médecins généralistes. En 
tout cas, il y a fort à parier que l’aile flamande n’acceptera pas de déroger aux dis-
positions arrêtées de longue date : ce serait un précédent peu compatible avec 
le principe de loyauté fédérale et, aussi, un risque de voir surgir des milliers de 
recours, de la part des candidats-étudiants néerlandophones écartés des facul-
tés depuis des années. Ce serait, enfin, une boîte de Pandore budgétaire ; car le 
fondement de la régulation, c’est bel et bien le salut du Trésor, de sa sacro-sainte 
Sécu à enveloppe fermée, et de sa Santé papa-maman1. Alors, si trop d’ânes fran-
cophones viennent brouter dans le pré…

C’est pourquoi la scission du budget de l’Assurance-maladie trône d’ores et déjà 
sur la table de l’INAMI : à chacun son herbage ! La bombe communautaire, amor-
cée en 2008 par le moratoire de la Place Surlet-de-Chokier, est sur le point d’ex-
ploser au 16. Tiens, juste quand la couleur du locataire vient de basculer !
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Objectifs spécifiques — Ces dernières années, l’industrie dentaire a mis sur le marché quelques innovations peu banales en matière de trai-
tement endodontique de première intention, et de retraitement. On dirait même que, certaines techniques semblant avoir atteint les limites de 
développement, de nouvelles voies ont été ouvertes, offrant des perspectives en termes de qualité de préparation, d’irrigation ou d’obturation 
tridimensionnelle.

Mais les concepts, eux, demeurent ! Aussi, il est pertinent de se demander si les innovations apportent de réels progrès en ce qui concerne le 
pronostic à long terme de nos traitements. Cette journée de formation a donc été conçue pour mettre en perspective et confronter les récentes 
innovations du marché avec les buts thérapeutiques ultimes, et offrir aux omnipraticiens les astuces du spécialiste leur permettant d’améliorer leur 
exercice de l’endo, tout en cherchant à le simplifier.
Il était temps de programmer cet update, qu’assumera le (probablement) seul endodontiste des États-Unis réellement francophone...

FC5 Charleroi • Samedi 13 décembre 2014
Formation - Conférence 5

Peter TAWIL

Fiche technique de cette activité

Où ? CEME, 147 rue des Français 6020 Dampremy (Charleroi)

Disponibilité ? 320 places (attribuées par ordre de réception du règlement)

Accréditation ? OUI : accordée - 40 dom 4

Agrément ? OUI : 6 heures

Tarifs ?

Réductions ?

Montant de base tout compris : 199,- EUR

Conjoints/Collaborateurs/Jeunes (Masters 2011 et suivants) : 189,- EUR

Étudiants Masters 1 et 2 : 49,- EUR

Paiement reçu après le 1/12 : +50,- EUR

Pour votre fidélité sur FC, TP et PR :  voir bulletin d’inscription

S’inscrire ! Bulletin d’inscription en avant-dernière page
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Sur place (déconseillé, disponibilité non garantie) : +101,- EUR
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France : agréé par le CNFCO 
sous le n° 08BE2011-480/395

ENDO L’indispensable update
VRAIS PROGRÈS & FAUSSES INNOVATIONS, DE LA CAVITÉ JUSQU’À L’APEX

Peter Tawil
Docteur en médecine dentaire 
Certificat en Advanced Education 
in General Dentistry 
Maîtrise en Endodontie 
Professeur à l’University of North 
Carolina at Chapel Hill 
Enseignant pour l’American 
Association of Endodontists 
Mentor du College of Diplomates 
of the American Board of 
Endodontics 
Examinateur du Collège Royal des 
Chirurgiens Dentistes du Canada 
Pratique libérale limitée 
à l’endodontie à Chapel Hill 
(Caroline du Nord, USA)

À  L’AFFICHE

   Découvrez la  
puissance des fibres

GC EUROPE N.V.
Head Office
Tél. +32.16.74.10.00
info@gceurope.com
http://www.gceurope.com

GC BENELUX B.V.
Edisonbaan 12
NL - 3439 MN Nieuwegein
Tél. +31.30.630.85.00 
info@benelux.gceurope.com 
http://benelux.gceurope.com

everX 
Posterior™ 

 de GC
La sous-structure  

composite  
la plus solide*.  

everX Posterior est un composite 
fibro-renforcé conçu pour remplacer 
la dentine dans les grandes cavités.  

Repoussez les limites des restaurations directes.

* Données disponibles sur demande

158308-GC-ADV-EVER X POSTERIOR-185x267-FR.indd   1 13/08/13   09:50

JOD n° 72   •   5



À L’AFFICHE

Périphérie bruxelloise
PR1 : Jeudi 19 juin 2014 
PR4 : Samedi 29 novembre 2014

PR Les peer-reviews du COD
Complétez votre accréditation en toute confraternité

Fiche technique de ces activités

Où ? Toutes les adresses et plans d’accès à consulter sur www.cod.be

Disponibilité ? 20 places par session (par ordre de réception du règlement)

Accréditation ? OUI : les modérateurs sont des organisateurs agréés

Agrément ? NON : il n’est pas prévu de délivrer de certificat

Combien ?

Montant de base tout compris : 190,- EUR

Attention : présence obligatoire, pas de remboursement

S’inscrire ! Bulletin d’inscription en avant-dernière page

Quand ?
Choix entre tous les horaires figurant au bulletin d’inscriptions 
Chaque inscription vaut pour 2 sessions de 1h30 chacune

Avec 2 activités FC au moment de l’inscription : seulement 90,- EUR

Organisateur

Sous l’égide du COD asbl
Les organisateurs officiels portent 

les numéros 710 et 711

Nos thèmes 2014
« Patient impatient, 

dentiste sur les dents » « La paro & l’omnipraticien »
Modérateur : Pierre Gobbe-Maudoux Modérateur : Thierry Vannuffel

Chacun a été confronté à un patient stressé. Mais 
quelle est la véritable raison de ce stress ? La crain-
te de la piqûre ? L’aversion de la fraise ? La difficulté 
du choix de traitement ou la peur de la facture ? 
Le savoir du dentiste peut s’opposer à celui du pa-
tient. Mais le praticien est-il armé pour faire face à 
ces avis controversés ? Chaque praticien a au mini-
mum une expérience à partager en ce domaine.

Le modèle actuel de l’étiopathogénie des maladies 
parodontales permet une prise en charge biologi-
que, de bon pronostic, soutenue par la science, et 
ceci dans le champ d’activité de l’omnipraticien.
Mais celui-ci en fait-il assez ? L’avènement de la spé-
cialité en paro ne l’incite-t-elle pas à se décharger 
trop vite ? Quels outils et méthodes peuvent faire 
revenir la paro à sa vraie place : l’omnipratique ?

Charleroi Gilly
PR2 : Samedi 20 septembre 2014

Wavre
PR3 : Jeudi 16 octobre 2014

Qualité et service pour l'exercice
de votre profession

Dental Quality propose au dentiste un 
service de qualité pour l'aménagement 
de son cabinet. Qu'il s'agisse d'unités 
dentaires, d'éclairage, de solutions 
en matière de radiologie ou 
d'architecture, nous pensons avec vous 
afin de répondre à toutes vos exigences 
et vous aidons à faire le bon choix. 

Pax-i OS 3D
Green Revolution 

Cone Beam CT

Contactez nous pour un rendez-vous 
ou une visite de notre salle d'exposition.
Dental Quality - Chaussée de Mons 47 - 1400 Nivelles
T 067 844 284 - www.dentalquality.be 
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Technologies 
& métallurgies nouvelles

Relever les défis 
en endodontie

De par le monde, les praticiens rencontrent au quotidien 
une large diversité de systèmes canalaires, souvent dans 
des configurations anatomiques complexes. Or, les ob-
jectifs premiers du traitement endodontique sont l’enlè-
vement optimal des bactéries et de leurs substrats, mais 
aussi la préservation simultanée de l’anatomie naturelle 
des canaux et de la position du foramen apical (Schilder, 
1974).
Dans les racines courbes, atteindre ces objectifs peut être 
rendu délicat en raison d’un des écueils suivants : fracture 

instrumentale, déplacement, création de butée, surinstru-
mentation apicale, perforation. Pour contrer ces risques, 
Walia a présenté les instruments endodontiques Nickel 
Titane (NiTi), dès 1980.

• Peter Z. TAWIL, DMD, MS, FRCD(C)
• Derek J. DUGGAN, BA, BDS, MS

Traduction : Th. VANNUFFEL

Le NiTi est un alliage composé d’en-
viron 55% de nickel et 45% de tita-
ne, qui peut endurer une déforma-

tion élastique sous une contrainte trois 
fois plus élevée que l’acier inoxydable, 
avant de subir une déformation perma-
nente. De plus, le NiTi présente un mo-
dule d’élasticité nettement plus bas que 
l’acier inoxydable, ce qui a pour effet 
que les forces exercées sur les parois ca-
nalaires par un instrument NiTi déformé 
sont nettement moindres par rapport à 
celles observées avec un instrument en 
acier de diamètre comparable. Grâce à 
cet apport, on observe moins de lésions 
iatrogènes comme  les perforations ou 
les déplacements de foramen.

Nickel Titane conventionnel
Le NiTi conventionnel se présente, à 
température ambiante, sous deux états 
structurels différents :
• L’instrument  canalaire  qui  n’est  pas 
mis sous contrainte correspond à 
l’état austénite.

• Lorsqu’une  force  de  flexion  ou  de 
rotation est appliquée, l’alliage se 
transforme en martensite, ce qui 
autorise l’instrument à se plier au-
delà d’un seul de contrainte. Lorsque 
cette contrainte est ôtée, l’instrument 
retrouve sa forme originelle ainsi que 
l’état austénite.

Au cours du temps, les instruments en 
NiTi ont connu de perpétuelles évo-
lutions de conception : corps, angle 
d’attaque, longueur du pas, forme de 
la coupe transversale, dessin de la poin-
te… Néanmoins, malgré les avantages 
métallurgiques de NiTi par rapport à 
l’acier inoxydable, la mémoire de forme 
inhérente à l’alliage NiTi conventionnel 
a toujours représenté une gageure pour 
l’instrumentation des canaux courbes. 
Il faut bien garder à l’esprit que, dès 
qu’un instrument entame une rotation 
dans un canal, il rencontre une série de 
contraintes de torsion et de fléchisse-
ment, avec pour résultat de la compres-
sion et de la flexion au sein de l’alliage. Il 
en découle de la fatigue instrumentale, 
pouvant mener à une fracture inopinée 

(Yum et al 2011, Zuolo et al 1997). Il est 
donc apparu une “nécessité de dévelop-
per des instruments dotés d’un plus gran-
de flexibilité, exempts de toute mémoire 
de forme, présentant une meilleure résis-
tance à la fracture, tout en conservant une 
excellente efficacité de coupe” (Dan Zhao 
et al 2013). 

Glide path
Dans le but de réduire le risque de 
complications iatrogènes, il est recom-
mandé aux praticiens de commencer le 
traitement endodontique par l’explo-
ration du système canalaire au moyen 
d’instruments en acier inoxydable de 
faible diamètre (généralement de taille 
6, 8 et 10, avec une conicité de 2%). Une 
fois obtenue la vacuité du canal, celui-ci 
peut être élargi manuellement avec des 
instruments de taille 15 et 20, toujours 
en conicité de 2%, afin d’établir un « gli-
de path » avant l’introduciton du pre-
mier instrument rotatif en crown down 
dans le canal (Berutti et al 2004, Patiño >>
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et al 2005). Le glide path est défini com-
me suit : un passage parfaitement lisse 
s’étendant de l’orifice canalaire au fora-
men apical (West 2006).

L’objectif principal du glide path est de 
créer un diamètre canalaire qui soit au 
minimum identique à celui du premier 
instrument mécanisé rotatif (Berutti et 
al 2009). Si l’on veut optimiser la sécu-
rité de la mise en forme, il faut augmen-
ter le diamètre du glide path sur tout le 
trajet canalaire, et ce d’autant plus que 
la courbure éventuelle est importante. 
L’extrémité du premier instrument mé-
canisé utilisé en crown down doit tou-
jours se mouvoir librement le long des 
parois canalaires, sans couper celles-ci, 
comme le ferait une tête chercheuse.

Pour réaliser le glide path, divers proto-
coles ont été proposés :
• Bien  des  articles  ont  décrit  l’utilisa-
tion de limes-K manuelles en acier 
inoxydable (Berutti et al 2004, Mounce 
2005).
• D’autres auteurs ont mis l’accent sur 
les possibilités offertes par les pièces 
à main à mouvement réciproque, en 
combinaison avec des limes-K en acier 
inoxydable (Kinsey et al 2005, Van der 
Vyver 2011).
• Un protocole plus récent, utiles dans 
les cas de courbure importante, met 
en scène des instruments rotatifs 
NiTi (Berutti et al 2009), ce que nous 
envisagerons plus loin dans cet arti-
cle. À ce titre, beaucoup de systèmes 
sont aujourd’hui présents sur le mar-
ché : PathFiles™ (Dentsply/Maillefer), 
Gfiles™ (Micro-Mega), Scout-RaCe fi-
les (FKG Dentaire) ou encore les limes 
X-Plorer (Clinician’s Choice Dental 
Products Inc.).

Nouvelle métallurgie
Afin de rendre plus sûre et plus repro-
ductible l’instrumentation des canaux 
courbes, un alliage révolutionnaire a 
récemment été mis sur le marché. Les 
limes à mémoire de forme contrôlée 
(ou Controlled Memory files, CM NiTi™) 
sont fabriquées à base d’un nouvel al-
liage NiTi, qui a été soumis à un procédé 
industriel thermomécanique faisant 
l’objet d’un brevet. Ces instruments 
font preuve de propriétés martensi-
ques à température ambiante (Shen 
Y et al 2013), ce qui n’est pas le cas du 

1. Ouverture des orifices

Une fois la cavité d’accès réalisée et 
les canaux localisés, les orifices sont 
ouverts au moyen soit des traditionnels 
forets Gates Glidden, soit des Typhoon 
Investigators, composés de CM NiTi™, 
en taille 25/08.

2. Glide path

Le cathétérisme canalaire est tout 
d’abord réalisé au moyen d’un instru-
ment manuel en acier inoxydable de 
taille 08, suivi d’un 10, jusqu’à la lon-
gueur de travail. Pour réaliser le glide 
path, des instruments en acier de type 
K-file, de taille 15 et 20, sont à leur tour 
portés à la longueur de travail, pourvu 
que le canal soit droit. En cas de cour-
bure, après la lime 10, le glide path est 
obtenu au moyen d’instruments rotatifs 
flexibles en NiTi, comme les X-Plorer 
Rotary Canal Navigation (Clinician’s 
Choice) (Fig.3). Gardons à l’esprit que, 
avant de mettre en œuvre les X-Plorer, 
la vacuité canalaire doit être prouvée 
au moyen d’une lime acier manuelle de 
08 au moins. Pour vérifier ceci, la 08 est 
introduite à la longueur de travail, re-
tirée, et réintroduite sans difficulté à la 
longueur.

NiTi conventionnel. Du fait de ces pro-
priétés, les instruments présentent une 
flexibilité prodigieuse et quasiment pas 
de mémoire de forme. Cette dernière 
caractéristique remarquable autorise 
l’instrument à épouser les courbures 
canalaires, tout en suivant l’anatomie 
originelle, et sans engendrer de forces 
latérales délétères sur les parois (Fig.1).
Par ailleurs, ces instruments peuvent, 
avant d’être montés sur contre-angle, 
subir une précourbure dans les cas d’ac-
cès difficile, et être précintrés (Fig.2) afin 
d’autoriser les praticiens à dépasser les 
escaliers (Sides 2012).
Le NiTi conventionnel se présente à 
l’état austénite à température ambiante, 
ce qui implique une mémoire de forme. 
Dès lors, les instruments composés de 
NiTi conventionnel ont toujours ten-
dance à redresser un canal incurvé, pro-
voquant ainsi une sur-instrumentation, 
un manque de respect de l’anatomie, 
et des contraintes mécaniques défavo-
rables pouvant mener à de la fatigue 
cyclique et une fracture. En revanche, la 
littérature nous apprend que les instru-
ments en CM NiTi™ se révèlent jusque 
six fois plus résistants à la fracture par 
fatigue que ceux en NiTi conventionnel 
(Ya Shen et al 2011, Ya Shen et al 2012, 
Dan Zhao et al 2013).

Parmi les instruments en CM NiTi™, les 
limes Typhoon Infinite Flex (Clinician’s 

Les X-Plorer sont utilisés à 400 tours/
minute avec un couple de 200 g-cm. 
Les mouvements doivent être de faible 
amplitude et reproduire un léger va-
et-vient, jusqu’à ce que la longueur de 
travail soit atteinte, en respectant la sé-
quence suivante :
• 15/01
• 20/01
• 20/02
• 25/02 (optionnel dans les courbures 
importantes)

Une zone travaillante de 10 mm caracté-
rise les X-Plorer, ce qui est suffisamment 
court pour éviter les contraintes et le ris-
que de fracture (Sides 2012).

3. Lubrification et irrigation

Tout au long des phases successives 
de la préparation canalaire, l’hypochlo-
rite de sodium est utilisé en quantité. Il 
peut être complété par un lubrifiant et 
agent chélatant comme le Tunnel Vision 
(Clinician’s Choice) (Fig.4). Ce produit 
est un gel d’EDTA aqueux, qui maintient 
en suspension les débris dentinaires du-
rant l’utilisation des instruments. S’il est 
utilisé en combinaison avec l’hypochlo-
rite, une réaction effervescente permet 

le nettoyage et le débridement efficace 
du canal.

De plus, on n’insistera jamais assez sur 
la nécessité, entre chaque instrument, 
d’apporter une quantité généreuse 
d’hypochlorite frais, avec un léger mou-
vement de pompage, et de récapituler 
le canal au moyen d’une lime 10 en acier 
inoxydable. Lorsque ces étapes ne sont 
pas omises, le remplacement correct de 
l’irrigant au sein du système canalaire 
est assuré, permettant une meilleure 
désinfection et garantissant le maintien 
de la vacuité.

Crown down 
et finition apicale
La séquence suivante pour les Typhoon 
est sûre et reproductible, utilisée à 400 
tours/minute et avec un couple de 200 à 
275 g-cm, avec un léger mouvement de 
picorement en va-et-vient :
• 35/06 jusqu’à résistance
• 30/04 jusqu’à résistance ou longueur 
de travail
• 25/06 jusqu’à résistance ou longueur 
de travail
• 20/04 jusqu’à longueur de travail

Choice) présentent un dessin de coupe 
original et rationnel :

• La  section  est  triangulaire  avec  un 
pas variable, ce qui accroît la flexibilité 
et diminue les contraintes.

• La zone coupante est limitée à 12 mm 
en lieu et place des 16 mm générale-
ment rencontrés, ceci afin de réduire 
encore les contraintes sur l’instrument 
et de limiter la coupe de dentine dans 
le tiers cervical du canal.

Ces instruments présentent ainsi une ré-
sistance accrue à la torsion et à la fatigue 
cyclique ; ils sont plus susceptibles de se 
« déspiraler » que de se fracturer. Cette 
dernière situation constitue un avertis-
sement appréciable pour le praticien, 
qui peut alors remplacer l’instrument 
avant fracture — un réflexe naturel, 
puisque l’on procédait déjà de la sorte 
avec les instruments manuels en acier 
inoxydable.

Protocole clinique
Le lecteur trouvera ci-dessous un proto-
cole simple à mettre en œuvre clinique-
ment, et qui solutionne efficacement les 
difficultés posées par les canaux cour-
bés. Ce protocole se fonde sur les limes 
NiTi X-Plorer, utilisée pour créer le glide 
path, puis sur les Typhoon™ Infinite Flex, 
pour réaliser la mise en forme.

>>

Fig.1. Mises en forme d’un canal incurvé dans des blocs plastiques.

• À gauche : mise en forme jusqu’au 35/06 
avec instruments en alliage Controlled Memory (CM NiTi™).

• Au centre : mise en forme jusqu’au 30/09 
avec limes rotatives en NiTi conventionnel (rotation continue).

• À droite : mise en forme jusqu’au 25/08 
avec limes rotatives en NiTi conventionnel (réciprocité).

Fig.3. Instruments X-Plorer 
Rotary Canal Navigation.

Fig.4. Gel chélatant Tunnel Vision.

Fig.2. Instrument rotatif composé d’alliage Controlled Memory NiTi (CM NiTi™) et précintré.

>>
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• Répétition  de  la  séquence  (Fig.5) 
jusqu’à obtention du diamètre apical 
souhaité

Remarquons que ce protocole se base 
sur des conicités alternées, ceci afin de 
prévenir tout blocage.

Pour des canaux plus larges, le système 
Typhoon propose aussi des instruments 
jusqu’au 50 en conicité 04.

Si le protocole présenté ci-dessus 
convient dans la plupart des situations 
cliniques, les praticiens peuvent éga-
lement opter pour un panachage de 
Typhoon CM NiTi™ et d’autres instru-
ments en NiTi conventionnel. Ces tech-
niques hybrides se basent sur l’utilisa-
tion d’instruments plus rigides pour la 
portion droite du canal, et d’instruments 
de nouvelle génération sans mémoire 
de forme pour la portion plus courbée.

Cas clinique
Le lecteur trouvera, en pages suivantes, 
un cas clinique pour lequel le protocole 
présenté dans cet article a été utilisé.

Conclusion
Dans la mesure où chaque cas clinique 
présente ses propres difficultés et obs-
tacles, il n’existe pas de recette miracle 
en endodontie. Néanmoins, cet article 
a voulu présenter un protocole instru-
mental simple, sûr et reproductible, au 
moyen des Typhoon.

Le développement d’instruments à mé-
moire de forme controlée (CM NiTi™) a 
permis de trouver une solution aux pro-
blèmes rencontrés avec les limes com-
posées de NiTi conventionnel : fatigue 
cyclique et fracture.

Les praticiens se doivent de connaître 
les limites de chaque système, et d’ad-
mettre une courbe d’apprentissage en 
respectant le mode d’emploi du fabri-
cant.

En épousant le concept de glide path, 
d’une part, et en s’appuyant sur les nou-
velles technologies comme les limes en 
CM NiTi™, d’autre part, la mise ne forme 
des systèmes canalaires courbes devrait 
à l’avenir se révéler plus fiable, plus sûre 
et plus reproductible.

>>

CLINIQUECLINIQUE

Fig.5. Séquence Typhoon 
(utilisation en crown down).

A. Vue pré-opératoire, mettant 
en évidence une courbure 

accentuée des canaux mésio-
vestibulaires.

C. En raison de l’ouverture buccale limitée du patient, 
l’instrument Typhoon est légèrement pré-cintré, afin 
de faciliter son positionnement dans l’orifice mésio-
vestibulaire.

D. Vue des canaux DV1, 
DV2, MV1, MV2 et P avec 

instrumentation au moyen 
des Typhoon.

B. Ouverture de la chambre 
pulpaire, montrant une 
pulpe inflammatoire et 

hyperhémique.
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CLINIQUE

F. Découpe à chaud de la gutta percha après 
compactage vertical.

G. Les orifices sont scellés au 
moyen d’un composite pourpre, 
et la cavité obturée à l’IRM.

H. Images post-opératoires montrant la mise en 
forme et le respect des courbures des canaux mésiaux, 

facilités par la création d’un glide path et la flexibilité 
exceptionnelle des Typhoon CM NiTi™.

E. Essai des cônes de gutta percha, mettant 
en évidence la sévérité des courbures dans 
les canaux mésio-vestibulaires.

>>
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« Pathologies oro-maxolli-faciales de l’enfant, 
du fœtus à l’adolescent »

« Les dents incluses : traitement orthodontique et chirurgical »

L’embryologie et l’anatomie de la face constituent deux savoirs convergents, 
lorsqu’il est question de proposer un atlas complet des pathologies faciales de 

l’enfant. Gérard Couly, qui excelle dans les deux domaines, y associe encore une 
vie professionnelle entière de chirurgie néo-natale et infantile, pour composer cet 
ouvrage incroyablement illustré.

Anomalies génétiques et troubles de l’embryogenèse sous-tendent cet atlas, avec 
classification et description précise, pour livrer aux cliniciens une source de rensei-
gnements inégalée à ce jour dans ce champs de pathologies.

Gérard Couly

CdP, 2013 • ISBN 978-2-7040-1371-5
21 X 29,7 cm • 280 pages • 185,00 euros

Commandez cet ouvrage à l’adresse :
http://www.editionscdp.fr/

Commandez cet ouvrage à l’adresse :
http://www.quintessence-international.fr/

Ce remarquable ouvrage, dont la thématique manquait au catalogue, s’appuie sur 
une iconographie à couper le souffle et un grand nombre de cas cliniques pour 

aborder l’ensemble de la problématique des dents de sagesse et autres surnumérai-
res. Chronologie et coordination des interventions, protocoles chirurgicaux, prophy-
laxie des pathologies éruptives grâce à l’imagerie sectionnelle constituent l’ossature 
du contenu.

La coordination entre le généraliste, l’orthodontiste et le chirurgien est essentielle 
pour assurer le succès clinique à long terme ; ce livre peut constituer le chaînon 
manquant de ce tripode.

Jean-Marie Korbendau, Antonio Patti

Éditions Quintessence International, 2014 • ISBN 978-2-36615-013-1
21 X 29,7 cm • 368 pages • 950 illustrations • 195,00 euros

“La lecture… la clé qui m’ouvrait le monde” (Simone de Beauvoir ,1908-1986)
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« Dés lésions à risque aux cancers des muqueuses orales »

Cet ouvrage, rédigé par des praticiens et enseignants confirmés, est consacré aux 
examens sanguins. En effet, la pratique de l’art dentaire intègre la prise en consi-

dération des risques médicaux potentiellement induits par nos traitements, qu’ils 
soient chirurgicaux ou non, et de nombreuses situations cliniques nécessitent des 
examens complémentaires particulièrement précieux en termes de diagnostic et de 
modalités thérapeutiques.

Voici le guide pratique de référence pour le praticien un peu confus face aux exa-
mens hématologiques et leur interprétation clinique !

Ce mémento, qui en est à sa seconde édition suite au succès de librairie, s’adresse 
plus particulièrement aux dentistes, aux stomatologues et aux ORL, qui du fait 

de leur spécialité sont en première ligne pour la détection des lésions muqueuses 
potentiellement cancéreuses. L’ouvrage est axé sur la clinique et montre sous quelle 
forme se présentent ces carcinomes, en particulier les carcinomes débutants, afin de 
mieux les reconnaître.

L’accent est mis sur les lésions bénignes à potentiel de malignité, et sur les lésions 
précancéreuses. Pour cela, l’auteur détaille le signes cliniques d’alerte à même de 
faire suspecter une possible transformation maligne.
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de manière synthétique à 67 situations cliniques de médecine dentaire pédiatrique : 
de la première consultation et la relation praticien-enfant à la contention en trauma-
tologie et au maintien de l’espace, en passant par les lésions muqueuses et l’antibio-
thérapie curative…

En réalité, il s’agit d’une fantastique compilation de recommandations et conduites 
à tenir, basée sur la littérature internationale la plus récente et l’expérience cumulée 
des auteurs : le Collège des enseignants en odontologie pédiatrique (France).

Collectif sous la direction de Michèle Muller-Bolla
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