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«Rien ne sert de courir ...

... il faut partir a point.»
Jean de la Fontaine (1668)

Cette morale ouvrant la fable du liévre et de la tortue peut s’appli-
quer au programme 2016 du College d’'Omnipratique Dentaire.

En effet, celui-ci a du étre mis sur pied dans des conditions difficiles
et particuliéres. Vous étes nombreux a I'attendre avec impatience
mais le voici.

Il y aura 15 ans cette année que le C.0.D. a organisé sa premiere
journée de formation. Il fallait pour féter cela vous offrir un pro-
gramme a la hauteur de la confiance que vous étes des milliers a
nous témoigner depuis ce temps.

Vous allez maintenant découvrir que nous avons choisi des sujets
qui nous préoccupent tous au quotidien; et pour vous parler de cela,
rien que des orateurs de renommeée internationale.

Il ne vous reste plus qu’a choisir les domaines qui vous passionnent
ou ceux dont vous avez besoin pour répondre aux exigences de
votre formation continue.

Quoi qu'il en soit vous ne serez pas dégus car le C.0.D. en 2016, ce
sera plus de convivialité, plus de flexibilité, plus de confiance et de
relations humaines, pour une formation continue obligatoire parta-
gée dans la bonne humeur.
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Le programme 2016 du C.0.D., cest...

. lomnipraticien face aux défis quotidiens.
ol

~J journées completes de Formation Continue pour faire face &
- [ergonomie
- la pédodontie
~ [imagerie
- [implantologie
~ la parodontologic

découvrez ici tout le programme.

C’est aussi...
un nouveau site internet:

http://www.cod.eu.com

un nouveau n° d’appel:
+32.473.715.714
une nouvelle adresse mail:
info@cod.eu.com
un fax:

+32.71.33.38.05




PROGRAMME 2010

(OUS T1aISONS 1dce dux uers .|u7u|cua !
1

Vous avez dit; «ergonomiey

Herluf SKOVSGARD

Dentiste diplomé du Royal
Dental College, Aarhus,
Danmark.

Praticien libéral a Assentoft,
Randers Danmark depuis
1970.

Orateur spécialiste en
ergonomie avec plus de 1000
communications en danois,
anglais, allemand, italien,
frangais,...

Auteur du livre “Dancing
hands” chez Quintessence




PROGRAMME 2010

[OUS 1dISUIIS TdCe auX uerls quoldieris !

1. Ergonomie et postures de travail.

a. L'acces visuel: position du patient et du dentiste, direction de
la vision, distance de vue, utilisation des loupes.

b. Utilisation du miroir. Comment maintenir le miroir sec pour
une vision fine ?

c. Position de la téte du praticien. Position de travail.
Chaise ergonomique pour le dentiste.

d. Bien se positionner pour éviter les troubles musculo-squelet-
tiques. Le fauteuil, l'unité de travail, I'aspiration, le plateau de
travail et le rangement des instruments pour un travail 100%
solo.

3. Organisation “au fauteuil” des instruments et du maté-
riel le poste de travail.

a. Des protocoles de traitements comme base de I'organisa-
tion.

b. Organisation de la stérilisation des instruments en sachets
ou cassettes. Organisation des instruments rotatifs et des ins-
truments d'endodontie.

c. Organisation du poste de travail pour un travail en solo ou
en duo.

d. Protocoles d'information du patient et de tenue du dossier.

2. Compétence manuelle et micro-ergonomie:
le cerveau et les mains.
a. Forme et angulation des instruments a main.

Contre-angle a grande vitesse sur micro-moteur ou turbine.
Biomécanique des mouvements.

b. Sensibilité et proprioception des outils de précision

c. Planification et entrainement aux mini-mouvements par
“modélisation mentale” et supervision visuelle

d. 30 exemples de positionnement des contre-angles,
turbines,... pour améliorer les positions adéquates.

e. Protocoles pour les procédures standardisées.

Travail avec assistante, dentisterie a 4 mains,
protocole basé sur le travail en équipe..

a. Par une assistance de haut niveau, le dentiste peut se
concentrer essentiellement a son travail.

Le dentiste n'a pas besoin de regarder ailleurs durant le
traitement et tout lui arrive dans les mains.

Le travail est amélioré et fluide lorsque le dentiste et

I'assistante peuvent travailler en harmonie, de facon relax
et en synchronisation.

b. Utilisation de l'aspiration pour la rétraction de la joue.

c. Utilisation de la seringue air-eau
pour garder le miroir sec.

d. 20 fonctions de l'assistante au fauteuil: I'unit,
les instruments, les plateaux, les tiroirs, le stockage,
le réassortiment, l'ordinateur,...

Namur le jeudi 9 juin 2016 de 9h00 a 17h00 (petit dej. des 8h30)
ACINAPOLIS ¢ Rue de la Gare fleurie 16 ¢ 5100 Namur (Jambes)

6 JOD79 400 places - Accréditation demandée 40 UA Domaine 2 - Agrément 6 heures

montant de base: 200,-€ - Réductions possibles



PROGRAMME 2016

Trauma’[o\ogie
dentaire

Savoir gerer et mieux anticiper

Chantal NAULIN-IFI

e

Docteur en Chirurgie Dentaire
DSO
Docteur d’Etat en Odontologie MCU - PH

Responsable du département d’odontologie
pédiatrique (Paris 7)

Auteur de « Traumatologie dentaire du
diagnostic au traitement », éd. CDP

Auteur de nombreuses publications
et communications nationales et
internationales

Chaﬂefi, le samedi 10 septembre 2016

Les traumatismes dentaires constituent 'urgence la plus fréquente de
notre pratique quotidienne.

Les études épidémiologiques montrent que pres de 30% des enfants
recoivent un choc sur les dents temporaires avant ’age de 5 ans.

Un sur deux subit un traumatisme dentaire entre 8 et 12 ans, les
dents les plus touchées sont les {ncisives qui sont le plus souvent
immatures.
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PROGRAMME 2016

nous faisons face aux defis quotidiens !

Les traumatismes dentaires constituent I'urgence
la plus fréquente de notre pratique quotidienne.
Les études épidémiologiques montrent que prés
de 30% des enfants regcoivent un choc sur les dents
temporaires avant I'age de 5 ans. Un sur deux subit
un traumatisme dentaire entre 8 et 12 ans, les dents
les plus touchées sont les incisives qui sont le plus
souvent immatures.

Depuis un quart de siécle des changements ra-
dicaux ont eu lieu dans I'approche et la prise en
charge de la traumatologie dentaire. Ainsi, la com-
préhension des phénoménes inflammatoires, une
meilleure connaissance des bases biologiques de
la guérison, et I'importance de respecter le temps
dévolu au processus physiologique de réparation,
ont conduit a plus d'efficacité et de constance dans
les thérapeutiques mises en oeuvre. Cette connais-
sance, essentielle a plus d'un titre, permet d'éviter
chez nos patients, des traitements inutiles voire
inappropriés.

Un diagnostic précis de I'importance et de la sévé-
rité du traumatisme posé dés la séance d'urgence,
un suivi a long terme et une évaluation des pos-
sibles séquelles secondaires sont a la base d'une
prise en charge adéquate selon les données ac-
quises de la science.

Dans la plupart des situations d'urgence, un traite-
ment rapide et réfléchi permet d'améliorer sensi-
blement le pronostic initial.

Cette conférence vous permettra de mieux
appréhender les situations de traumatolo-
gie dentaire, d'envisager et de traiter les
conséquences et les complications aux-
quelles vous pourrez avoir a faire face.

Charleroi le samedi 10 septembre 2016 de 9h00 a 17h00 (petit dej. des 8h30)
CEME e Rue des Frangais 147 e 6020 Charleroi (Dampremy)

320 places - Accréditation demandée 40 UA Domaine 5 - Agrément 6 heures
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montant de base: 200,-€ - Réductions possibles



PROGRAMME 2016

[Imagerie
agnostique
our 'omnipraticien.

Technicien diplomé d’état en imagerie
diagnostique

Julien BATARD

Responsable du pdle diagnostique en
pathologie dentaire et maxillo-faciale (Paris)

Formateur Cone-Beam Forcomed (France)

e

Robert CAVEZIAN

Docteur en Médecine,
Radiologue diplomé option radio-diagnostic

Ancien Praticien Hospitalier des Hopitaux de
Paris

Membre de I’Académie nationale de chirurgie
dentaire (France)

Charlerol le samedi 1er octobre 2016
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PROGRAMME 2016

nous faisons face aux defis quoudiciis I

1. Imagerie 2D: de la rétro-alvéolaire a I’extra-buc-
cale, de I'analogique au numérique

Le 8 novembre 1895, le physicien allemand Wilhelm Conrad
Roentgen découvre une « nouvelle sorte de rayonnement »,
mystérieux, qu’il appellera X. Le 22 novembre, il réalise la
premiére image radiographique : la main de son épouse Ber-
tha. Il obtiendra pour cela le premier Prix Nobel de physique,
en 1901. Ce rayonnement mystérieux qui traverse la matiére
ouvre les perspectives d’une évaluation anatomique in vivo
atraumatique. Quelques semaines plus tard, son compatriote
Otto Walkhoff réalise, sur lui-méme, la premiére image den-
taire au prix d’'une pose de 25 minutes. Dans les années 1930,
Bocage et Vallebona, inventent la tomographie, premiére
imagerie sectionnelle, permettant de discriminer coupe par
coupe les structures constitutives d’un volume anatomique
complexe. Dans les années 1950, Paatero propose, avec le
succes que I'on connait, la pantomographie courbe ou pa-
noramique dentaire, qui intégre les arcades dentaires d’'une
articulation temporo-mandibulaire a 'autre. L’avénement du
Scanner Rx imaginé et réalisé par Geoffrey Newbold Houns-
field marque, dans les années 70, le mariage indissoluble de
I'imagerie médicale et de I'ordinateur en particulier pour le
domaine dentaire et maxillo-facial. Il recevra avec Allan Mc
Leod Cormak, le Prix Nobel de Médecine en 1979. Le scan-
ner émerge en méme temps que la technique implantaire de
Branemark et séduit trés vite le monde médical en général et
dentaire en particulier.

3. L'imagerie de la douleur: mythe ou réalité ?
L’apport du Cone-Beam UHR

L’examen clinique est le temps fondamental de la reconnais-
sance dentaire ou parodontale de la douleur. Le cone beam
haute résolution (UHR), trouve une application spécifique en
endodontie en montrant ce qu’on ne voyait pas jusqu’a présent
par 'imagerie (fissures fines, particularités radiculaires et ca-
nalaires...). Acontrario, cette technique peutapporterdes argu-
ments solides en faveur de douleurs anorganiques évoquées.
L'imagerie cone beam en ultra-haute résolution (UHR) a
considérablement accru le pourcentage des explorations po-
sitives et convaincu nombre d’endodontistes et parodontolo-
gistes de I'intérét de la méthode avec des appareils répondant
aux critéres requis pour une définition ultra-performante de
I'image. Ainsi peut-on introduire un nouveau concept : celui
d’une « imagerie de la douleur ». Le cone beam en parodon-
tologie est plus que prometteur par sa résolution d’image et
son analyse tridimensionnelle. En premiére approche, selon
le groupe de travail des experts prés I’'HAS sur le cone beam
(rapport publié en décembre 2009), il « pourrait se substituer
a l'avenir a ’'examen long coéne pour le bilan parodontal. A
contrario, cette technique peut apporter des arguments so-
lides en faveur de douleurs anorganiques évoquées. Pour
les lésions endo-parodontales, le Cone beam haute résolu-
tion, voire ultra-haute résolution, permet aujourd’hui d’isoler
une entité bien particuliére, celle de la félure radiculaire qui
jusqu’a une date récente, malgré de fortes suspicions dia-
gnostiques, défiait praticien et radiologue et menait a I’explo-
ration chirurgicale.

2. L’imagerie de la 2D a la 3D, du Scanner RX
au Cone-Beam et a I'IRM

Quelle que soit la méthode, I'usage des rayons X est
soumise a une législation contraignante qui s’applique
indifféeremment, avec la méme rigueur, aux radiologues
et aux dentistes. Le souci de radioprotection conforte
la position des « pessimistes » et les lois nationales
intégrent les directives Euratom 96/29 et 97/43 : le béné-
fice escompté de I'’examen d’imagerie doit étre supé-
rieur au risque dommage supposé (principe de justifica-
tion) ; pour un méme résultat il faut choisir la technique
la moins irradiante disponible (principe d’optimisation).
Les Directives européennes de radioprotection, ont in-
duit le développement de techniques performantes et
peu irradiantes, comme le cone beam en imagerie den-
to-maxillofaciale. Cette méthode reconnue succéde au
scanner dento-maxillaire et trouve sa place au cabinet
dentaire. Elle n’est pourtant pas univoque (il n’y a pas
«un» cone beam mais «des» cone beam avec leurs qua-
lités propres et leurs limites qui seront décrites et dis-
cutées. En méme temps, Raymond Damadian invente
I'lmagerie par Résonance Magnétique, qui trouvera son
application dans I’étude statique et dynamique, atrau-
matique, des articulations temporo-mandibulaires au
détriment de P'arthrographie ainsi que des tumeurs
étendues aux parties molles.

4. Interprétation collégiale de cas

radio-cliniques vécus

Fruit d’un travail quotidien, privé et hospitalier, en ima-
gerie dentaire et neuroradiologie, nous puisons dans
notre collection personnelle des cas radio-cliniques que
nous soumettons a la discussion. L’'image en elle-méme
n’est qu’un outil, le deuxiéme temps de la démarche
diagnostique. Le premier temps est la connaissance du
dossier clinique, trop souvent négligée. Cette étape est
indispensable car : « on ne trouve que ce qu’on cherche
et on ne reconnait que ce qu’on connait » (Albert Djian).
Le troisieme temps est celui de la synthése et de la dis-
cussion menant au diagnostic. Nous nous inscrivons
dans cette démarche de bon sens et présentons des
dossiers personnels de différentes difficultés pour un
dialogue ouvert et fructueux avec les participants.

Charleroi le samedi 1er octobre 2016 de 9h00 a 17h00 (petit déj. dés 8h30)
CEME e Rue des Frangais 147 e 6020 Charleroi (Dampremy)

320 places - Accréditation demandée 40 UA Domaine 3 - Agrément 6 heures
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montant de base: 200,-€ - Réductions possibles



Qualité et service pour I'exercice
de votre profession

Dental Quality propose au dentiste un service de qualité pour
I'amenagement de son cabinet. Qu'il s'agisse d'unités dentaires,
d'éclairage, de solutions en matiére de radiologie ou d'architecture,
Nous pensons avec vous afin de repondre 3 toutes vos exigences et vous
aidons 3 faire le bon choix.

0ms Carving

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

| i
| o
varecH ¥

Pax-i One Shot

Dental

Quality



Accreditation 201 S

Votre accréditation 2015

N'oubliez pas ! Dans le cadre de I'accréditation 2015 des praticiens de I'art dentaire, vous étes
tenus de renvoyer votre feuille de présence individuelle diment complétée pour le 31 mars
2016 au plus tard, par envoi recommandg.

Voici les différentes informations nécessaires concernant les formations continues que vous
avez pu suivre au Collége d'Omnipratique Dentaire au cours de I'année 2015 :

Date Titre UA Dom Num

25/04/15 Esthétique antérieure : tolérance zéro 20 4 29238
25/04/15 Esthétique antérieure : tolérance zéro 20 29493
30/04/15 Radioprotection & radiophysique (matin) 20 29246
30/04/15 Radioprotection & radiophysique (aprés-midi) 20 29247
12/06/15 Orthoposturodontie 10 29239
03/10/15 Petite chirurgie buccale: trucs & astuces 20 29240
03/10/15 Petite chirurgie buccale: trucs & astuces 20 29494
08/10/15 Hypnose médicale au cabinet dentaire 40 29244
09/10/15 Radioprotection & radiophysique (matin) 20 29248
09/10/15 Radioprotection & radiophysique (aprés-midi) 20 29249
15/10/15 TP: révolutionnez vos anesthésies! 40 29243
12/11/15 Nouveaux concepts en paro 40 29241
03/12/15 Radioprotection & radiophysique (matin) 20 29250
03/12/15 Radioprotection & radiophysique (aprés-midi) 20 29251
10/12/15 Hypnose médicale au cabinet dentaire 40 29245
19/12/15 Implantologie & omnipratique 20 29242

19/12/15 Implantologie & omnipratique 20 29495




Nomenclature des soins au 01/02/2016
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Radioprotection
& Radiophysique

Christian HUNIN

Expert en radioprotection

Master en Sciences - Ingénieur en Energie
Nucléaire

Missions d’expert pour I’'AIEA et les CEE
Certificat en Radioprotection et Applications
des rayonnements ionisants a la Faculté de
Médecine de I'UCL

DESS de Controle physique en
radioprotection de I'Ecole de Santé Publique
Membres de la section Protection Technique
de la SFRP

Chargé de cours, conférencier et formateur
depuis 2001

Objectifs spécifiques:

Dans le cadre de leurs activités, les dentistes doivent effectuer des radiographies dentaires intra-orales ou pano-
ramiques de la machoire. Dés lors, une sensibilisation intitulée « Pas de rayons sans raison », menée par le SPF
Santé publique avec I'appui de I'INAMI, de I'AFCN et du secteur de I'imagerie médicale, a débuté le 23 mai 2013.
Cette campagne a pour objectif de sensibiliser tant les patients que les dentistes a I'importance d'avoir recours
aux techniques d'imagerie médicale d'une maniére plus raisonnée.

Une formation permanente de niveau universitaire en radioprotection est exigée par I'AFCN, qui estime qu‘une
protection optimale, aussi bien du patient que du dentiste, est cruciale. Il est aussi de la responsabilité de chaque
dentiste de garantir le fonctionnement optimal de son appareillage aux rayons X en le soumettant a un controle
de qualité périodique.

A la fin de la formation, en plus d'avoir répondu aux exigences légales, les participants seront sensibilisés a la
protection de la santé du patient et du dentiste contre les effets indésirables des rayonnements ionisants.

Avec certificat pour ’AFCN (valable 5 ans)

vendredi 10/06/2016 a Marche en Famenne Hatel Quartier latin RX1A: 09h00 - 12h30 ou RX1B: 14h00 - 17h30
vendredi 21/10/2016 a Namur Hotel Chateau de Namur RX2A: 09h00 - 12h30 ou RX2B: 14h00 - 17h30
vendredi 25/11/2016 a Nivelles Hotel Nivelles Sud RX3A: 09h00 - 12h30 ou RX3B: 14h00 - 17h30

40 places/session - Accréditation demandée 20 UA Dom 3 - Agrément 3 heures

montant de base: 220,-€

JOD79 _17
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La révolution du Verre hybrlde
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EQUIA Forte
s« GC

Le nouveau verre-ionomere
micro hybride.

EQUIA Forte éleve le concept éprouvé

EQUIA au niveau supérieur.

Ni conditionneur ni agent de collage

avec sa technologie adhésive intégrée universelle
et sa mouillabilité exceptionnelle.

EQUIA Forte est extrémement tolérant

et colle a toutes les surfaces méme

dans les lésions les plus profondes.
Avec EQUIA Forte Coat agissant comme glasure,
vous obtenez une esthétique excellente

e R, et gagnez du temps sur le polissage.

N
GC EUROPE N.V.
Head Office
Researchpark
Haasrode-Leuven 1240 GC BENELUX B.V.
Interleuvenlaan 33 Edisonbaan 12

B-3001 Leuven

NL-3439 MN Nieuwegein
Tel. +32.16.74.10.00 ' ' ' Tel. +31.30.630.85.00
Fax.+32.16.40.48.32 Fax. +31.30.605.59.86
info@gceurope.com ' ' ' info@benelux.gceurope.com

http://www.gceurope.com http://benelux.gceurope.com
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nous faisons face aux defis quotidiens !

65 peer-reviews du COD

Le COD a été le premier a vous proposer des peer-reviews sans perte de temps : deux sessions qui se suivent, le méme jour.

Ces deux peer-reviews consécutifs vous sont offerts en package pour 180,- EUR. Comme toujours au COD, tout est compris dans
ce prix : inscription aux deux sessions, location, présentation et animation des séances, modération, gestion de votre dossier
avec I'INAMI et pause-café. Et pas de cotisation annuelle nécessaire pour cela: tout le monde est le bienvenu !

8 demi-journées vous sont proposées, soit en semaine, soit le samedi. Il y en a ainsi pour tous les goUts et chacun pourra y trou-
ver ses préférences. Et le COD continue a se déplacer pour cela: Bruxelles, Charleroi et Wavre sont au rendez-vous.

Remplissez votre formulaire d'inscription en avant-derniére page.

mardi 7 juin de 14h00 a 17n15 a Bruxelles
eudi 16 juin de 14h00 a 17h15 a Bruxelles
samedi 17 septembre de 830 a 11h45 a Charlerol
samedi 17 septembre de 12h00 a 15h15 a Charlerol
jeudi 27 octobre de 830 a 11h45 a Wavre
jeudi 27 octobre de 12h00 a 15015 a Wavre
samedi 3 decembre de 8n30 a 11045 a Bruxelles
samedi 3 decembre de 12h00 a 1515 a Bruxelles

= [ (e nense 7
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nous faisons face aux defis quotidiens !

Toute ['implantologie

Attaché d’enseignement du service du DU d’'implantologie

Paris VII - Hopital Rothschild

Attaché d’enseignement du service de DU de reconstruction
pré-implantaire Paris VII - Hopital Rothschild

Co-fondateur de la formation PACTimplan

Diplome Universitaire d'implantologie chirurgicale

et prothétique Paris VII

Diplome Universitaire de chirurgie pré et péri implantaire Paris XI

Guillaume DROUET

gt |

Patrick MISSI}

Maitre de Conférences des Universités - Université Paris ' LA

Diderot | oamave !

Praticien hospitalier des Hopitaux de Paris
Directeur du Diplome Universitaire d'implantologie
Expert prés la Cour d’appel de Paris —
Expert National agréé par la Cour de Cassation

Président de la Compagnie Nationale des Experts en Odonto

Stomatologie i
Namur, le vendredi 18 novembre 2016

Certificat d’Etude Supérieure de parodontologie

Certificat d’Etude Supérieure de prothése fixée

Diplome Universitaire d'implantologie chirurgicale et prothétique
Paris VII

Diplome Universitaire de chirurgie pré et péri implantaire

Paris XI

Ancienne assistante hospitalo-universitaire Paris VII

Isabelle KLEINFINGER

"\ i
Jacques ATTIAS

Attaché d’enseignement en chirurgie et prothése implantaire a

I'Hopital Rothschild-Garanciéere

Diplome Universitaire clinique d’‘implantologie chirurgicale et

prothétique de Paris VII

Diplome Universitaire de chirurgie pré et péri implantaire de Paris IX
Diplome d’expertise judiciaire en médecine bucco-dentaire de Paris |

20 _JOD79 |




1. Quelle longévité pour nos implants ?

« Docteur, Combien de temps vont durer mes implants ? »

Confronté quotidiennement a ce questionnement, nous nous
interrogeons souvent a la réponse loyale que nous devons
délivrer.

La littérature scientifique ne donne pas de réponse précise sur
la longévité implantaire, néanmoins elle nous donne les élé-
ments qui nous permettent de cerner la question.

En effet, si les taux de survie des implants des études aux longs
cours nous permettent d’évaluer quantitativement leur espé-
rance de vie, ce sont les taux de succés de ces études qui nous
éclairent sur le comportement des implants au cours de leur
vie et de la menace que représente la perte osseuse marginale
qui dans certains cas aboutit a la perte de I'implant.

Cette perte osseuse est trop souvent réduite a la notion de péri
implantite dont I'étiologie sujette a controverse est a préciser.

En tout état de cause c’est en identifiant, au travers la littéra-
ture scientifique, les facteurs de risques susceptibles de nuire
a la longévité implantaire qu'il nous sera possible d’'améliorer
I'espérance de vie implantaire.

4, Les bonnes pratiques en implantologie.

Le premier point qui parait peut-étre évident est que le trai-
tement implantaire est essentiellement un traitement pro-
thétique et donc que la démarche doit étre axée sur ce traite-
ment. Le devoir d'information apparait comme un élément
fondamental dans les procédures récentes. Or, comme chacun
le sait, c’est au praticien de faire la preuve qu’il a rempli son
devoir d'information. La preuve de I'information va donc, sur
un plan pratique, étre apportée par plusieurs éléments.

En premier lieu par les notes inscrites sur la fiche médicale du
patient lors des consultations précédant la mise en ceuvre du
traitement. En effet, si deux ou trois rendez-vous sont consi-
gnés sur la fiche médicale, on peut Iégitimement penser que
des explications ont été données au patient.

Ensuite, un pan de traitement détaillé, étape par étape avec
la durée prévue pour chaque étape est également un élément
de preuve. Ce plan de traitement peut comporter plusieurs
options thérapeutiques. Il est hautement souhaitable de for-
maliser le consentement éclairé du patient par un document
signé par le patient.

PROGRAMME 2016
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2. Intérét et maitrise du soulevé de sinus
par voie crestale.

Quelle que soit la méthode, I'usage des rayons X est soumise a
une législation contraignante qui s’applique indifféeremment,
aveclamémerigueur, auxradiologues et aux dentistes. Le sou-
ci de radioprotection conforte la position des « pessimistes »
et les lois nationales intégrent les directives Euratom 96/29
et 97/43 : le bénéfice escompté de I'examen d’imagerie doit
étre supérieur au risque dommage supposé (principe de jus-
tification) ; pour un méme résultat il faut choisir la technique
la moins irradiante disponible (principe d’optimisation). Les
Directives européennes de radioprotection, ont induit le dé-
veloppement de techniques performantes et peu irradiantes,
comme le cone beam en imagerie dento-maxillofaciale. Cette
méthode reconnue succéde au scanner dento-maxillaire et
trouve sa place au cabinet dentaire. Elle n'est pourtant pas uni-
voque (il n'y a pas «un» cone beam mais «des» cone beam avec
leurs qualités propres et leurs limites qui seront décrites et
discutées. En méme temps, Raymond Damadian invente I'lma-
gerie par Résonance Magnétique, qui trouvera son application
dans l'étude statique et dynamique, atraumatique, des articu-
lations temporo-mandibulaires au détriment de I'arthrogra-
phie ainsi que des tumeurs étendues aux parties molles.

3. Optimiser I'esthétique en secteur
antérieur: quels protocoles pour quelles
situations cliniques ?

En présence d’'un édentement unitaire antérieur la réhabilita-
tion prothétique a I'aide d’un dispositif fixé pérenne fonction-
nellement et esthétiquement reste I'objectif principal.

Dés lors que I'extraction est indiquée, la nécessité de réfléchir
a une solution de remplacement s'impose et l'indication d’un
traitement implantaire doit étre évaluée au méme titre que les
solutions prothétiques traditionnelles.

Bridge conventionnel ou bridge collé présentent I'avantage
d’'une réalisation rapide mais n’anticipent pas toujours la
perte de substance au niveau du pontique.

A contrario, si l'alternative implantaire apparait souvent
comme l'option la plus économe tissulairement, la réalisation
d’'une prothése implantoportée en secteur antérieur peut
s’avérer étre un véritable challenge. Comment conserver ou
rétablir la présence des papilles et I'alignement des collets ?
Dans tous les cas I'alvéole d’extraction de la dent extraite subi-
ra des variations de volume.

L'enjeu ici est de limiter ou compenser cette résorption os-
seuse post extractionnelle et son impact sur I'architecture des
tissus mous.

Namur le vendredi 18 novembre 2016 de 9h00 a 17h00 (petit déj. dés 8h30)
ACINAPOLIS ¢ Rue de la Gare fleurie 16 e 5100 Namur (Jambes)

400 places - Accréditation demandée 40 UA Domaine 6 - Agrément 6 heures

montant de base: 200,-€ - Réductions possibles

JOD79 _21
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Charles MICHEAU

CES de parodontologie et biomatériaux

DU de parodontologie clinique et
implantologie Paris VII

Ancien assistant hospitalo-universitaire
Paris VII

Enseignant au post-graduate européen de
parodontologie Paris VII

Michele RENERS

Dentiste spécialiste en
parodontologie

Pratique privée a Liége

Présidente du congrés EuroPerio
2018 a Amsterdam

Maitre de stage externe et
enseignante a I'Université de Lieége

Rédacteur en chef de
«l'Information Dentaire»

Conférenciére internationale

Membre de la commission
de reconnaissance des
parodontologues

Past-présidente de la Société Belge
de Parodontologie

Charleroi le samedi 17 decembre 2016

22 _JOD79
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1. Dépistage des parodontites, comment nous faisons face aux défis quotidiens !
he pas passer a cote !

Les signes cliniques des maladies parodontales sont dis-
crets, il convient donc pour éviter de passer a coté de leur
diagnostic, de protocoler les anamnéses et les examens
cliniques et radiographiques.

2. Maitriser les facteurs de risque parodontaux et
péri-implantaires: tabac, stress, obésité,...

On connait l'origine bactérienne des maladies parodontales et péri-im-
plantaires et les traitements qui y sont associés. Par contre les facteurs de
risques, tabac, stress, obésité... souvent oubliés d’une prise en charge glo-
bale sont essentiels pour obtenir la guérison parodontale : il faut donc les
prendre en charge!

" Profil général

Tonetti 1897

Prédispositions médicales
Acces aux soins Nabbte -,

Susceptibilité genétique.

Environnement Microflore parodontale

3. Les traitements de I'extréme: jusqu’ou
peut-on aller pour éviter I'extraction ?

Les implants dentaires ont prouvé leur efficacité. Il n'en
reste pas moins qu'ils sont une solution qui présentent
des complications sur le long terme. Peut on repousser les
indications de I'extraction grace a des traitements paro-
dontaux performants : oui !!!

4, Comment améliorer nos traitements ? Des
ultrasons aux antimicrobiens.

Les progres de l'instrumentation ultrasonique ont permis de po-
tentiliser l'efficacité de la thérapeutique parodontale non-chirur-
gicale et il existe parallelement des traitements antimicrobiens (
antiseptiques et antibiotiques) de plus en plus performants pour
nous permettre d'obtenir des traitements reproductibles entre
toutes les mains.

Charleroi le samedi 17 décembre 2016 de 9h00 a 17h00 (petit déj. des 8h30)
CEME e Rue des Francgais 147 e 6020 Charleroi (Dampremy)

320 places - Accréditation demandée 40 UA Domaine 6 - Agrément 6 heures
JOD79 _23

montant de base: 200,-€ - Réductions possibles



Le ciment appartient
au passe

Cette devise prouve que Nobel Biocare a une fois de plus réussi a reculer
les frontieres du traitement dentaire.

Osez la restauration dans la zone postérieure en combinant une colla-
boration optimale avec les intervenants du traitement et les derniéres
innovations proposées par Nobel Biocare :

e une facilité d'acces en zone postérieure

e un traitement efficace sans ciment

e une solution durable et esthétique pour le patient

Optez pour les nouveaux implants larges, congus pour la fonction immé-
diate. Placez ensuite une couronne implanto-portée monolithique avec
un pertuis de vis angulé et obtenez un résultat final 100% sans ciment !

Commencez des aujourd’hui a traiter de fagcon optimale davantage de
patients.

Découvrez notre solution en zone posteérieure: Nobel
nobelbiocare.com/bringinginnovationback/fr/ Biocare’

GMT 39251 © Nobel Biocare Services AG, 2015. All rights reserved. Nobel Biocare, the Nobel Biocare logotype and all other trademarks are, if nothing else is stated or is evident from the context in a certain case, trademarks of Nobel Biocare. Please refer to nobelbiocare.com/
trademarks for more information. Productimages are not necessarily to scale. Disclaimer: Some products may not be regulatory cleared/released for sale in all markets. Please contact the local Nobel Biocare sales office for current productassortment and availability.
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Le fondement de la réussite du

< traitement reste I'implant en lui-

méme. L'une de ces options est

le NobelActive. De nombreux

cliniciens connaissent déja cet

implant récompensé, développé

pour permettre une meilleure

stabilité primaire. A présent, une nou-

velle variante existe : I'implant NobelAc-

tive Wide Platform (WP). Celui-ci pos-

séde un plus grand diamétre (5,5 mm)

pour s'adapter plus efficacement aux

sites d'extraction de grande taille dans la

région molaire, et une plus grande plate-

forme offrant un profil d’émergence opti-

mal. NobelActive WP est également dis-

ponible avec un corps plus court (7 mm)

afin d'éviter les structures anatomiques
critiques telles que les nerfs ou sinus.

Alternativement, les cliniciens
peuvent opter pour le NobelPa-
(CC),

un corps d'implant & paroi paral-

rallel Conical Connection

lele combiné a une connexion in-
terne conique avancée offrant une
flexibilité extraordinaire. Il est congu pour
s'adapter a toutes les densités osseuses
et pour un large éventail d'indications.
L'option Wide Platform de 5,5 mm est
congue pour un profil d’émergence opti-
misé et adapté aux grands sites molaires.
e protocole chirurgical et la conception
de l'implant forment une combinaison
unique destinée a permettre la fonc-
tion immédiate dans davantage de cas

Grandes alvéoles d’extraction, acces et élimination des excés de ciment difficiles,

forces occlusales importantes. Voici certains défis auxquels font face les cliniciens

lors de la restauration d'une dent postérieure. Nobel Biocare posséde a présent la

réponse grace au mariage de ses innovations éprouvées - une combinaison originale

de nouveaux implants a plateforme large et de solutions prothétiques spécialement

congus pour la zone postérieure.

en offrant une stabilité primaire élevée.
Le filetage et I'extrémité conique du CC
NobelParallel sont congus pour la sous-
préparation du site chirurgical et de
I'ancrage bicortical, techniques permet-
tant la mise en charge immédiate.

Les deux nouveaux implants bénéficient
de la connexion conique interne de Nobel
Biocare. Le joint conique et le mécanisme
de verrouillage hexagonal de cette con-
nexion avancée offrent une résistance
mécanique élevee. lls offrent également
une souplesse en matiere de soins grace
a leur compatibilité avec les solutions
prothétiques les plus novatrices de Nobel
Biocare. De nouveaux piliers PEEK Heal-
ing et PEEK Temporary ont des formes
anatomiquement pour s'adapter aux
contours molaires. Cela peut simplifier et

améliorer le traitement.

/

Lorsqu'il s'agit de la res-
tauration finale, la cou-

ronne implantaire FCZ

a

! (Full-Contour Zircone) est
congu pour supporter les
forces occlusales importantes de la zone
postérieure. Il n'y a pas lieu de se préoc-
cuper du “chipping”. La biocompatibilité
des matériaux utilisés contribue a la sta-
bilité biologique dans les zones ou elle est
essentielle. De plus, étant vissée, la cou-
ronne FCZ est totalement dépourvu de ci-
ment, évitant ainsi les risques associés a

I'exces de ciment. L'adaptateur en titane

i est maintenu mécanique-
' ment.

L'utilisation d'un pertuis
de vis angulé permet de

disposer la vis n'importe
ou selon un angle com-
pris entre 0° et 25° dans un rayon de
360°. Cela signifie qu'il peut étre orienté
vers I'avant de la bouche pour un accés
facile, méme dans la partie postérieure.
Cela permet également d'éviter de placer
la voie d'acces sur I'extrémité d'une dent,
ou elle pourrait affecter I'occlusion ou
I'esthétique. Le tournevis Omnigrip asso-
cié simplifie encore davantage le travail de
restauration. Sa fonction de préhension
sur la vis permet au clinicien de travailler
efficacement et en toute sécurité. Quelle
que soit la teinte utilisée parmi les huit
disponibles, la couleur est repartie dans
I'ensemble du matériau. Cela signifie que
la décoloration n'est pas une préoccupa-
tion lors des ajustements.

Bien que tous les produits composant
la solution postérieure de Nobel Biocare
se distinguent individuellement par leur
qualité, leur association permet de les
renforcer. Ils sont testés ensemble com-
me un seul systéme, fiables a long terme
pour le patient.

En savoir plus sur nobelbiocare.com/brin-
ginginnovationback.

Nobel
Biocare’



ANNONCES

Emploi / collaboration
Cabinet dentaire 2 units Jambes CHERCHE collaborateur.
Tél.:081/30.11.70.

Cabinet dentaire dans centre médical a Waterloo CHERCHE
confréres: diverses disciplines. Tél.: 0475/44.99.77.

CHERCHE ortho pour partager frais généraux en vue de fin
de carriére. E-mail: roselitwak@skynet.be.

ENGAGE ortho spécialiste pour privé. Reprise consultation
privée fin 2017.Tél.: 0475/75.44.57.

Matériel

A VENDRE installation compléte cabinet dentaire a Namury
compris Rx et pano digitales. Tél..0487/67.25.86.

Remise / reprise / immo

Cabinet dentaire 1979 Malmedy A REMETTRE cause
retraite loyer modéré état impeccable patientéle fidele .
Tél.:0474/61.13.66 aprés 19h.

A REMETTRE cabinet dentaire completement équipé (Rx
et pano digitales) a Namur. Pas de reprise de patientéle.
Tél..0487/67.25.86.

Bon pour une annonce gratuite

a renvoyer au JOD c/o COD
Rue de I'Etang, 151 6042 Lodelinsart

ou par fax au 071 33 05 38 ou mail : info@cod.eu.com

II Congreso Europeo
de
Historia de la Odontologia

Madrid
15-16 de Abril de 2016

Real Academia Nacional de Medicina

Sociedad Espaiiola de Historia de la Odontologia (SEHO)

en colaboracién con
Société Francaise d’Histoire de I'Art Dentaire (SFHAD)
Societa Italiana di Storia della OdontoStomatologia (SISOS)

Rejoignez la SFHAD

L'histoire de notre profession vous intéresse ou vous
passionne ? Alors la Société Francaise d'Histoire de I'Art
Dentaire est faite pour vous ! Son prochain Congrés
annuel, apres Liege en 2015, se tiendra en 2016 a Madrid
en association avec les Sociétés espagnole et italienne.
N’hésitez pas a devenir membre et a participer a ses
réunions enrichissantes.

Visitez aussi son musée virtuel sur:

www.biusante.parisdescartes.fr/sfhad
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INSCRIPTIONS

a renvoyer, compléte lisiblement,
: un formulaire par n° inami, a:
e COD asbl, 151 Rue de I'Etang, 6042 Lodelinsart
par fax au 071/33.38.05 ou mail: info@cod.eu.com
© Dr © Mr © Mme NOM: Prénom:
Adresse: CP:
Localité:
GSM: 04 / eMail: @
N°INAMI: 3 - ... ......-....-0.. .. |
Société:
Adresse: CP:
Localité:
3 Diplomé avant 2014
FC1» Vous avez dit: ergonomie ? Namur 09/06/2016 0 200€ ................
FC2 » Traumatologie dentaire Charleroi 10/09/2016 0 200€ ................
FC3 » Imagerie diagnostique Charleroi 01/10/2016 3 200€ ................
FC4 » Toute I'implantologie Namur 18/11/2016 3 200€ ................
FC5 » Parodontologie pour tous Charleroi 17/12/2016 3 200€ ................
3 Diplomé 2014 ou 2015 ou 2016
FC1» Vous avez dit: ergonomie ? Namur 09/06/2016 OJ180€ ................
FC2 » Traumatologie dentaire Charleroi 10/09/2016 O 180€ ................
FC3 » Imagerie diagnostique Charleroi 01/10/2016 O 180€ ................
FC4 » Toute I'implantologie Namur 18/11/2016 J180€ ................
FC5 » Parodontologie pour tous Charleroi 17/12/2016 d180€ ................
O Master 1 ou 2
3 Assistante
FC1» Vous avez dit: ergonomie ? Namur 09/06/2016 OJ100€ ................
FC2 » Traumatologie dentaire Charleroi 10/09/2016 3 100€ ................
FC3 » Imagerie diagnostique Charleroi 01/10/2016 O 100€ ................
FC4 » Toute I'implantologie Namur 18/11/2016 J100€ ................
FC5 » Parodontologie pour tous Charleroi 17/12/2016 d100€ ................
3 Supplément paiement tardif / participant
FC1» Vous avez dit: ergonomie ? O Paiement regu aprés le 01/06/2016 ... X 0O50€ ...
FC2 » Traumatologie dentaire O Paiement regu aprés le 02/09/2016 ... X 0O50€ ...
FC3 » Imagerie diagnostique O Paiement regu aprés le 23/09/2016 ... X O50€ ...
FC4 » Toute I'implantologie O Paiement regu aprés le 11/11/2016 ... X 0O50€ ................
FC5 » Parodontologie pour tous O Paiement regu aprés le 11/12/2016 ... X 0O50€ ................
O Réduction fidélité
O Je participe en 2016 a 3 activités FC O-50€ ................
O Je participe en 2016 a 4 activités FC O-100€ ................
O Je participe en 2016 a 5 activités FC O-150€ ................
O Radioprotection & radiophysique
RX1 » Marche en Famenne 10/06/2016 3O 9h00-12h30 0 14h00-17h30 0 220€ ...l
RX2 » Chateau de Namur 21/10/2016 3 9h00-12h30 O 14h00-17h30 0 220€ ................
RX3» Nivelles 25/11/2016 3 9h00-12h30 3 14h00-17h30 3 220€ ................
O Peer-Review (2 séances successives)
PR1 Bruxelles 07/06/2016 0 14h00-17h15 OJ180€ ................
PR2 Bruxelles 16/06/2016 3 14h00-17h15 O 180€ ................
PR3A ou PR3B Charleroi 17/09/2016 3 8h30-11h45 [ 12h00-15h15 O 180€ ................
PR4A ou PR4B Wavre 27/10/2016 0 8h30-11h45 [ 12h00-15h15 O 180€ ................
PR5A ou PR5B Bruxelles 03/12/2016 0 8h30-11h45 O 12h00-15h15 O 180€ .......coeenen.

Je marque mon accord avec les conditions générales du C.O.D.
SIGNATURE:

DATE:

JOD79 _27
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PANAVIN V5

UN CIMENT. TOUTES LES INDICATIONS. PROCEDURE PREVISIBLE.

Une victoire qui apporte au dentiste et a son assistante sireté et contréle lors du processus
de scellement : PANAVIA™ V5. Le ciment qui convient pour tous les types de scellement, quels
que soient I'indication et le matériau a coller ! La procédure reconnaissable et prévisible de
PANAVIA™ V5 surprend par sa simplicité inégalée. Toujours la méme procédure de scellement.
Toujours le primer spécial PANAVIA™ V5 Tooth Primer pour prétraiter le tissu dentaire. Et
toujours CLEARFIL™ CERAMIC PRIMER PLUS pour appréter la restauration.

La seringue automélangeuse vous apporte un grand confort de travail. De plus, les exces de
ciment sont faciles a éliminer. Enfin, PANAVIA™ V5 est disponible en cing teintes esthétiques
et surpasse largement, par son énorme force d’adhésion, les autres ciments gréce,
notamment, au monomere MDP unique. Bref, le V de la Victoire est, a tous égards, dans votre
cabinet, le signe du progres. Découvrez par vous-méme une fagon détendue d'effectuer le

== travail de scellement. Grace aux opérations standard, PANAVIA™ V5 vous offre, a chaque fois,

un résultat prévisible.

Kuraray Dental Benelux Tél: +32 (0) 475 81 92 58, info@kuraraydental.be, www.kuraraydental.be. Boite Postale 299, 1970 AG lJmuiden, Pays-Bas.




