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VOTRE EXPERTISE MÉRITE SA LUMIÈRE

COMMUNICATION
Voyons les choses comme elles sont ! Nous ne sommes pas 
seulement des chirurgiens-dentistes, nous sommes des 
entrepreneurs aussi ! Comment alors 
faire face à ce qui nous met le cerveau 
en bouillie : recentrer les patients aux 
questions trop nombreuses ?
 ” Page 8

HOMÉOPATHIE
Silicea. Pour les cas de déminéralisation, ou d’infections 
chroniques récidivantes, muqueuses, osseuses, parodon-
tales, dans la sphère oro-faciale, 
pour potentialiser la réparation, 
cicatrisation et limiter les récidives.

 ” Page 6

PLANÈTE DENTAIRE
La Croix-Rouge française s’y met. Le numérique dentaire 
est une dynamique vertueuse qui réduit et simplifi e les 
protocoles thérapeutiques, permet 
des soins plus conservateurs, plus 
durables, et des échanges entre pra-
ticiens et prothésistes facilités.
 ” Page 2
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Le temps biologique

En ce début d’année 2019, la réalité virtu-
elle a progressivement intégré la vie du 
praticien, comme le montre Hypno VR. Ce 
fascinant système d’aide à l’anesthésie 
par hypnose a été présenté au Consumer 
Electronic Show (CES) de Las Vegas début 
janvier. Les pa tients vont également pou-
voir avoir des brosses à dents connectées. 

De quoi être impressionné ! Après 
avoir vécu une première existence profes-
sionnelle autour des marchés fi nanciers 
et avoir pu observer l’accélération des 
transmissions de données, j’ai aussi pu 
observer l’évolution des sollicitations, 
ainsi que l’augmentation des besoins des 
femmes et des hommes qui accompag-
nent ces changements. La société entière 
accélère son rythme chaque jour un peu 
plus. C’est systémique. Or, il demeure tou-
jours un temps incompressible, commun 

à tous, qui est celui du temps biologique. 
L’apprentissage, la croissance, la guéri-
son… Ce temps a du mal à être apprécié et 
valorisé car il ne s’intègre que diffi cile-
ment dans les plans d’évolution raisonnée 
propres au système social et économique. 
La pratique dentaire évoluant régulière-
ment, l’innovation qui se présente au-
jourd’hui permettra d’améliorer et de ca-
pitaliser l’accompagnement de ce temps 
biologique qui demeure, il faut le rappe-
ler sans cesse, pour notre bien-être res-
pectif, le centre de l’attention. 

Combien de personnes craquent ou se 
sentent exclues de la société dès lors 
qu’elles estiment avoir besoin de temps 
pour elles, de temps pour se réparer après 
s’être négligées ? Lors de ma récente ex-
périence en sophorologie, j’ai pu consta-
ter que ce phénomène, directement lié à 
la manifestation du burn-out (ou du bore-
out) ne peut que s’amplifi er tant que le 

rythme de nos corps ne sera pas 
revenu à la normale. La valeur du 
temps ne fait qu’augmenter et le 
temps à consacrer à soi ou à ses 
proches ne fait que diminuer. On sait tous 
désormais, que le temps de décompressi-
on que dure le week-end et les vacances ne 
suffi t pas, et que notre quotidien doit être 
entièrement revu à l’heure d’une montre 
davantage bienveillante envers nos be-
soins physiologiques. 

Grâce au Dr Laurence Bury, qui me 
permet de l’accompagner au sein de la 
rédaction de Dental Tribune France, j’ai 
l’honneur et la chance de pouvoir bénéfi -
cier d’un point d’observation privilégié 
sur les évolutions à venir… Que l’on espère 
positives.

Bonne année à tous,
Marc Rosemont

ÉDITO
Marc Rosemont
m.rosemont@dental-tribune.com
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Localisés à Paris et en Île-de-France, les pra-
ticiens de ces centres de santé pluridiscipli-
naires réalisent désormais les empreintes 
dentaires grâce à des scanners intra-oraux, 
et la conception et la fabrication des travaux 
prothétiques sont ensuite réalisées par des 
laboratoires de prothèse partenaires de 
LYRA. 

Pour répondre aux enjeux de santé pu-
blique de lutte contre les inégalités de santé 
et contre le renoncement aux soins pour 
raisons fi nancières, la Croix-Rouge française 

et LYRA se sont associés et ont intégrés des 
solutions de soins dentaires numériques. 
Avec comme un des grands objectifs annon-
cés par la Croix-Rouge : tendre vers le « zéro 
métal ».

La Croix Rouge française l’a bien compris. 
Le numérique dentaire est une véritable dy-
namique vertueuse qui apporte des proto-
coles thérapeutiques plus simples et plus 
courts, des soins plus conservateurs, plus 
sûrs, plus durables, des échanges entre les 
chirurgiens-dentistes et les prothésistes 

dentaires facilités et enfi n bien sûr, des 
coûts et frais de fonctionnement du cabinet 
maîtrisés et optimisés.

Pour Laëtitia Berrar, directrice des 
centres de santé Croix-Rouge, « la transi-
tion numérique dentaire de nos centres de 
santé, répond à notre double probléma-
tique. Proposer des soins à des tarifs rai-
sonnés tout en voulant tendre vers l’objec-
tif « zéro métal » en rendant les couronnes 
en céramique accessibles au plus grand 
nombre ».

Michaël Ohana, directeur général de LYRA 
ajoute : « La vocation première de l’innova-
tion numérique dentaire est de permettre 
au plus grand nombre de Français de bénéfi -
cier des meilleurs soins. Entre innovation 
technologique et simplifi cation des 
échanges et des process, le numérique est 
une réponse globale et durable aux enjeux 
de santé publique, auxquels les acteurs de 
santé doivent aujourd’hui savoir ré-
pondre. »

Les cinq centres de santé pluridisciplinaires de la 
Croix-Rouge s’appuient désormais sur les technologies 
numériques de pointe

Colgate annonce le lancement en France ex-
clusivement, de Colgate Connect M1, la pre-
mière brosse à dents manuelle connectée et 
dotée d’intelligence artifi cielle. Cette brosse 
à dents intelligente permet aux utilisateurs 
de visualiser et analyser en temps réel leur 
brossage, à l’aide d’une application mobile. 
Elle s’adresse à tous ceux qui veulent amé-
liorer leur santé bucco-dentaire, en conti-
nuant à utiliser une brosse à dents non élec-
trique.

Les études ont montré qu’en moyenne, 
40 % de la surface dentaire est oubliée lors du 
brossage. L’analyse permet en temps réel aux 
utilisateurs, d’améliorer leurs habitudes de 
brossage. La brosse à dents Colgate Connect 

M1 contient des capteurs qui permettent de 
détecter l’effi cacité du brossage sur 16 zones 
différentes de la bouche. Elle se connecte très 
facilement à l’application mobile gra-
tuite Colgate Connect en mode Bluetooth.

Cette brosse à dents a été développée par 
Colgate en collaboration avec Kolibree, star-
tup française de la French Tech et pionnière 
dans la conception de ce type de brosses à 
dents connectées, équipées de capteurs 3D 
et d’intelligence artifi cielle. L’application 
ResearchKit va rassembler et analyser les 
données de brossage de nos patients. 

Côté prix, Colgate a mis en place un abon-
nement à 59.95 € par an, l’équivalent de 5 € 
par mois, qui comprend un premier envoi 
avec la Colgate Connect M1 et deux tubes de 
dentifrice. Puis tous les trois mois, l’utilisa-
teur recevra un envoi d’une tête de rechange 
et de deux nouveaux tubes de dentifrice. Un 
« Kit d’essai » est mis à disposition pour 
24.95 € TTC. Il comprend une brosse à dents 
Colgate Connect M1 et deux tubes de den-
tifrice. 

Disponible dès à présent exclusivement 
sur colgate.fr/connect/m1.

La brosse à dent dotée 
d’intelligence artifi cielle

La société Julie, qui met 
en place des logiciels de 
gestion pour nos cabi-
nets dentaires depuis 
35 ans, se targue au-
jourd’hui d’avoir équipé 
près d’un chirurgien-
d e n t i s t e   s u r   d e u x 
(14 000 praticiens, soit 
près de 40 % d’entre 
nous).

Julie, depuis presque 
un an, a mis en place en son sein, une 
équipe d’experts analystes (parmi lesquels 
des chirurgiens-dentistes conseils) qui tra-
vaillent sur différents outils d’informations 
et d’accompagnement, pour faciliter la ges-
tion de nos cabinets. Cette équipe inter-
vient régulièrement sur les différents 
groupes de travail et les discussions entre 
l’assurance maladie, le GIE Sesam-Vitale et 
les syndicats, et s’est penchée sur les nou-
velles règlementations applicables à partir 
d’avril 2019.

Ces experts réglemen-
taires vont se déplacer 
ces prochains jours dans 
plusieurs villes de France 
(Toulouse, Lyon, Bor-
deaux, Annecy, Grenoble 
et Clermont Ferrand) 
pour nous informer du 
changement qui nous at-
tend. Ils évoqueront les 
points clés de la nouvelle 
convention, les change-

ments tarifaires, les paniers de soins , mais 
aussi les opportunités à saisir…

• 23 janvier 2019 à Toulouse
• 24 janvier 2019 à Bordeaux
• 28 janvier à Lyon
• 29 janvier à Annecy
• 30 janvier à Grenoble
• 31 janvier à Clermont-Ferrand

Inscriptions sur : 
www.julie.fr/conference-en-region
Contact : dynamik@julie.fr / 01.60.93.22.23

Nouvelles conventions. 
Conférences d’information dans 
plusieurs villes de France

L’Alliance pour un futur sans caries (Alliance 
for a Cavity Free Future, ACFF) est un groupe 
d’experts dentaires reconnus mondiale-
ment, qui ont mis leurs forces en commun 
au sein d’une organisation indépendante, 
pour mettre en place des changements 
concernant les pratiques de soins dentaires 
dans le monde. L’objectif de l’Alliance est de 
promouvoir des initiatives pour mettre fi n 
au développement et à la progression des 
caries dentaires, et d’ainsi faire un pas vers 
un futur sans caries pour tous. L’Alliance est 
sponsorisée par Colgate, qui soutient l’amé-
lioration de la santé bucco-dentaire par ses 
partenariats avec la profession dentaire, et 
les agences gouvernementales et de santé 
publique.

L’enquête 2018 de l’ACFF, intitulée « les 
français se soucient-ils des soins den-
taires ? » a été réalisée par Toluna. Elle a été 
conduite en ligne auprès de plus de 7 000 
adultes européens âgés de 18 à 55 ans en 
Allemagne, au Danemark, en Espagne, en 
Finlande, en France, en Grèce, en Italie, en 
Norvège, en Pologne, au Royaume-Uni et en 
Suède. Les résultats de cette enquête auprès 
des français sont sans appel : 44 % de nos 
compatriotes craignent les coûts de traite-
ment, 75 % pensent que le gouvernement 

devrait investir davantage dans les fourni-
tures de soins dentaires préventifs, ou en-
core 30 % de personnes se rendraient chez le 
dentiste plus régulièrement pour des 
soins préventifs si les consultations étaient 
gratuites.  

Pour un futur sans carie

Depuis l’annonce du plan prévention de la 
ministre de la santé, A. Buzyn (26 mars 2018), 
l’évolution de la prise en charge de l’arrêt du 
tabac est inédite. Les substituts nicotiniques 
sont remboursés par la sécurité sociale, et le 
libre accès au grand public maintenu.

Le tabagisme est une maladie chronique 
avec rechutes fréquentes et issue fatale 2 fois 
sur 3. L’arrêt du tabac est une épreuve diffi -
cile. L’addiction est puissante (8 % pour la ni-
cotine, contre 15 % pour l’alcool et 47 % pour 
la cocaïne), et le fumeur redoute l’arrêt par 
peur d’être stressé (62 %), irritable (51 %), an-
xieux (42 %), peur de perdre un plaisir (41 %) 
ou encore de prendre du poids (33 %). Les trai-
tements nicotiniques substitutifs donnent 
de très bons résultats. Ils ont une bonne tolé-

rance, sont faiblement addictifs et limitent la 
prise de poids. Il est néanmoins conseillé de 
les combiner à une thérapie comportemen-
tale et à une thérapie cognitive.

Pour l’Institut Pierre Fabre de tabacologie 
(IPFT), le sevrage tabagique nécessite une ap-
proche pluridisciplinaire et la coordination 
d’un réseau de proximité pour une prise en 
charge « personnalisée » du patient. Études à 
l’appui (amélioration de 28 % des réussites 
d’arrêt du tabac par une prise en charge plu-
ridisciplinaire), l’IPFT se donne comme ob-
jectif pour 2019 de former plus de 1 000 pro-
fessionnels de santé prescripteurs.

En tant que chirurgien-dentiste, nous 
sommes en relation directe avec les méfaits 
du tabac en bouche. Régulièrement nos pa-

tients fumeurs reviennent nous 
voir pour un détartrage. Notre 
rôle est aussi essentiel pour les 
motiver à arrêter de fumer. 
Soyons attentifs aux différents 
programmes de formation qui 
s’offrent à nous, et en particulier 
ceux de l’IPFT.

Chirurgiens-dentistes : nous sommes 
partie prenante dans l’équipe de 
thérapeutes pour l’arrêt du tabac

75 %
pensent que le 
gouvernement devrait 
investir davantage 
dans les fournitures de  
soins dentaires préventifs

30 % de personnes se 
rendraient chez le dentiste 
plus régulièrement pour 
des soins préventifs si les 
consultations étaient gratuites

Pourquoi les Français évitent-ils les visites chez le dentiste ?

44 %

La moitié des Français disent que leur 
dernière visite chez le dentiste aurait pu être 
évitée s’ils y allaient pour des examens de routine 
de manière plus régulière

1 sur 5 
ne comprend pas 
comment la santé 
bucco-dentaire 
affecte la santé 
générale et le 
bien-être

33 %
craignent les 

éventuels coûts de 
traitement

craignent d’aller 
chez le dentiste

Mais  40 %
ne connaissent pas
les soins préventifs
accessibles 
gratuitement

Pour atteindre l’objectif Futur Sans Carie, tous les intervenants doivent travailler ensemble pour 
influencer le changement. L’Alliance pour un Futur Sans Carie s’efforce d’accélérer le changement 
politique vers la prévention et le contrôle des caries à l’échelle mondiale.

Cette enquête européenne de l’ACFF a été rendue possible grâce à une subvention de Colgate-Palmolive.
Pour plus d’informations, visitez www.acffglobal.org et www.youtube.com/ACFFEurope ou suivez @ACFFGlobal sur Twitter.

Référence : Extrait de l’enquête d’opinion publique paneuropéenne de l’ACFF, avril 2018

LES FRANÇAIS SE SOUCIENT-ILS 
DES SOINS DENTAIRES ?

NOUS DEVONS
•  offrir plus d’examens gratuits et rendre 

les soins plus accessibles

•  mieux communiquer lorsque des soins 
dentaires gratuits sont disponibles



PLANMECA COMPACT™ i5
DESTINÉ À LA PERFORMANCE, CONÇU POUR DURER
• Favorise le bien-être de l’équipe soignante et du patient

• Flux de travail ergonomique car tout est à portée de main

• Les fonctions de contrôle bien intégrées et bien organisées rendent 

• Un investissement sûr qui répond aux exigences croissantes 

Pour plus d’informations, contactez votre distributeur local.
Planmeca France

www.planmeca.fr

Ces produits sont des dispositifs médicaux de classe IIb réservés aux professionnels de santé.

NOUVEAU!



TRUCS ET ASTUCES Dental Tribune Édition Française | Janvier 20194

Analyse du modèle virtuel en CAO

1 2 3 4

Fig. 1 : Lors de l’étape de modélisation, un menu 
analyse de la préparation permet une visualisa-
tion et un contrôle de la forme de la prépara-
tion. C’est un outil précieux de vérification 
quoique facultatif.

Fig. 2 : Le sous-menu distance à l’antagoniste 
donne en dixième de mm une valeur se reportant 
à la réduction occlusale effectuée lors de la pré-
paration clinique.

Fig. 3 : De la même façon, une ou plusieurs zones 
colorées de bleu à rouge indiquent la présence ou 
non de contre-dépouilles donc de friction pos-
sible, reste à l’opérateur de corriger cliniquement 
ces zones ou de les tolérer en conscience et de les 
compenser par un espacement virtuel adapté.

Fig. 4 : Troisième outil pertinent : la visualisation 
en jaune des zones impossibles à reproduire fidè-
lement par l’outil d’usinage, car inférieures au 
diamètre de celui-ci. Là encore, se pose la ques-
tion selon l’importance du détail, de reprendre la 
préparation et de corriger l’empreinte, ou non.

5 6 7 8

Fig. 5 : Dans cet autre cas clinique, la conserva-
tion de la vitalité pulpaire a amené à préparer 
selon une forme assez accidentée. Les outils 
d’analyse vont être appréciés.

Fig. 6 : Le modèle est constitué d’après l’empreinte 
optique soigneuse des deux portions d’arcades 
préparation et antagoniste, ainsi qu’une occlu-
sion statique par enregistrement vestibulaire de 
l’engrènement.

Fig. 7 : La distance à l‘antagoniste nous conforte 
dans la qualité de la préparation effectuée, et sé-
curise la restauration à venir par une épaisseur 
suffisante de matériau.

Fig. 8 : Le contrôle du bord amène également la 
tranquillité d’esprit sur l’insertion à venir, par 
une définition à l’usinage qui sera optimale, au 
vu du peu d’avertissement noté.

Thèmes abordés au cours de ces deux jours de conférences :
– comprendre et analyser la demande du patient
– comprendre les paramètres esthétiques du sourire
– faire le point sur les techniques d’éclaircissement
– connaître les technologies modernes du relevé de couleur
– mieux comprendre les systèmes céramo-céramiques
– évaluer les facteurs à risque en implantologie
– faire le point sur les différents adhésifs en pratique quotidienne
– apprendre à maîtriser une méthode de stratification applicable     
   aux restaurations antérieures et postérieures
– simplifier la réalisation des inlays-onlays
– réaliser des facettes en pratique quotidienne

Grand Cours

Ajaccio

16 & 17  mai 2019

André-Jean FAUCHER

Jean-Christophe PARIS

Olivier ETIENNE

Dentisterie esthétique, comment l’appliquer au quotidien

Académie du Sourire
9, avenue Malacrida - 13100 Aix en Provence
Tel : +(33)6 10 37 86 88
nathalie.negrello@academie-du-sourire.com 
www.academie-du-sourire.com
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Un timer intégré pour une 
meilleure efficacité de brossage
La société Pierre Fabre vient de commercia-
liser Inava HYBRID TIMER, la nouvelle 
brosse à dents électrique. Elle nous est pré-
sentée comme la combinaison de l’efficacité 
du brossage électrique et la douceur du 
brossage manuel. Elle est dotée d’un timer 

de 2 minutes, et marquera de légers arrêts 
toutes les 30 secondes, pour inciter à un 
changement de zone de brossage et ainsi 
obtenir un nettoyage uniforme des quatre 
quadrants de la bouche, selon nos recom-
mandations.

Équipée de la technologie sonique, elle 
vibre à une fréquence maximale de 30 000 

vibrations par minutes, permettant ainsi 
une excellente performance de brossage. 
Elle élimine près de 70 % de plaque dentaire 
et est 10 fois plus efficace dans les espaces 
inter dentaires qu’une brosse à dents ma-
nuelle classique (d’après des études internes 
in vitro). Ultralégère, silencieuse et ergono-
mique, elle présente une tête fine et arron-
die, et des brins coniques souples, pour un 
brossage non traumatique. Prix Moyen 
constaté pour cette brosse : 43.50 €.

Petite astuce pour nos patients : la plon-
ger dans un verre d’eau, à une puissance de 
600 W, pendant 1 minute au micro-ondes, 

permettra d’obtenir une réduction de plus 
de 99,9 % de la flore bucco-dentaire. Voilà 
comment décontaminer parfaitement nos 
brosses et brossettes interdentaires.

>  Inava HYBRID TIMER
Pierre Fabre

L’ART 
DENTAIRE SE 
REINVENTE

D E C O U V R I R  .  A P P R E N D R E  .  E C H A N G E R  .  D E V E L O P P E R

20-21 juin 2019 / Porte de Versailles, Paris

LES 5 + DE VOTRE VENUE A DENTISTE EXPO
1 Optimiser votre temps de formation, capitaliser ses points DPC.

2
Echanger en un seul et même lieu avec vos confrères, fournisseurs et 
partenaires.

3
Rencontrer des exposants qui présentent des produits et solutions 
pratiques à mettre en place dès votre retour au cabinet.

4 Apprendre et anticiper l’évolution de votre métier.

5 Faire partie du futur de l’écosystème dentaire.

DEMANDEZ VOTRE CODE D’ACCES GRATUIT SUR WWW.DENTISTEEXPO.COM

DENTISTE EXPO @DENTISTEEXPO DENTISTE_EXPO DENTISTE_EXPO

AD

La pression est mise en proximal.
Pour le matriçage proximal c’est chez WAM 
avec Wagotrix.

Le souci de la pérennité des anneaux pour 
les restaurations de classe II sera t’il de l’his-
toire ancienne.

Conçu dans un matériau exclusif d’une ri-
gidité extrême, l’anneau Wagotrix procure 
une force de séparation reproductible. Inté-
grer dans la chaîne de travail, son ajustement 
et la stabilité des contraintes qu’il exerce di-
minuent les possibilités de désengagement 
inopiné de l’anneau.

WAM veut présenter un anneau neuf à 
chaque restauration et contribue à la réalisa-
tion d’un point de contact optimal. Il n’y pas 
d’altération de ses qualités, malgré les pas-
sages répétés en autoclave.

Techniquement, ces nouveaux anneaux 
héritent de la forme en V des extrémités qui 
a largement fait ses preuves en assurant un 
maintien efficace de la matrice et une par-
faite stabilité dans toutes les situations. Elle 
permet également d’insérer plusieurs coins 
pour assurer l’étanchéité de la cavité à res-
taurer, sans démonter l’ensemble du disposi-
tif. Il est possible de superposer 2 anneaux ou 
de les placer face à face, pour réaliser des res-
taurations simultanées.

L’anneau Wagotrix est manipulable aussi 
bien avec une pince porte-anneau qu’avec la 
plupart des pinces à crampons. Neanmoins 
on peut le trouver dans un un kit complet  
(197 € TTC) accompagné de matrices, de coins, 
d’un pin holder et d’une pince porte d’an-
neaux, ou bien par 100 (59 € TTC).

>  Wagotrix
WAM
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 1–Cas clinique dans 
l’exercice au quotidien

Un patient se sent faible et déminéralisé.
Il a une maladie parodontale chronique 

depuis plusieurs années. Sa priorité serait 
de prendre un remède de complément pour 
aider son terrain.

Au regard de l’observation clinique du 

cas, le chirurgien-dentiste va réaliser, en 
plus de la thérapeutique nécessaire au fau-
teuil dentaire, une prescription d’accompa-
gnement dans laquelle il pourra proposer le 
médicament homéopathique silicea qui va 
être exposé.

2–Descriptif-origine
En nom latin, silicea, il s’agit à l’origine de 

la silice en nom commun usuel. 
Silicea correspond à du dioxyde de sili-

cium, de formule SiO
2
.

Sous la forme de quartz, la silice est le 
composant essentiel des roches.

En homéopathie, c’est sous forme de 
poudre.

Cette poudre blanche est remarquable-
ment inerte et 

insoluble, sauf dans l’acide fl uorhydrique. 
Ce dernier est capable d’attaquer la silice 
avec un dégagement de fl uorure de sili-
cium.

La silice est présente dans l’organisme 
humain en très faible quantité.

Pour un homme de taille moyenne, il y a 
environ 70 centigrammes de silice.

Néanmoins, en faible quantité, le rôle mé-
tabolique de la silice dans l’organisme est 
important.

Sa dureté et sa résistance amènent la 
silice à jouer un rôle actif de soutien des 
tissus durs de notre organisme, tels que les 
dents et les os.

3–Indications 
La prescription du remède silicea est 

particulièrement indiquée en odonto-
stomatologie.

Ce médicament homéopathique convient 
particulièrement dans les cas suivants :

Rôle de protection des tissus conjonctifs :
–  Dans le cadre de suppuration chronique 

des tissus, la silice aura un rôle de protec-
tion.

Rôle favorisant positif dans les réponses 
immunitaires, en très faible quantité :
–  Grâce à ses propriétés actives sur les ré-

ponses immunitaires, silicea est indiqué 
pour protéger face aux infl ammations et 
suppurations chroniques.

Ce médicament homéopathique d’action 
générale est, principalement indiqué dans 
les cas de déminéralisation, ou d’infections 
chroniques récidivantes.

Dans ce cadre indicatif, il participe à la 
prévention des suppurations chroniques au 
niveau muqueux et osseux, dans un pre-
mier temps. Puis, dans un deuxième temps, 
il va être indiqué dans le traitement d’élimi-
nation du pus en phase suppurative.

Dans notre exercice quotidien au cabinet 
dentaire, il est pertinent de penser à ce mé-
dicament en aide dans les cas d’infections 

chroniques, récidivantes dentaires et paro-
dontales.

4– Posologie et 
formes galeniques

Silicea se présente sous plusieurs formes 
galéniques pour l’usage homéopathique :

–  sous forme de gros granules dans un 
tube : 

  9 granules par jour en moyenne en une 
ou trois prises de 3 grains ; il y a en 
moyenne 60 à 80 granules par tube ;

–  sous forme de dose : la dose intégrale se 
prend en une seule prise ;

–  sous forme de dose d’ampoule buvable, 
dans de l’eau distillée, en une seule prise, 
aussi.

Face à un traitement d’infection chro-
nique en odontostomatologie :

–  en médication, en phase initiale : en gra-
nules silicea en 5 CH : 4 tubes ;

–  3 granules 3 fois par jour, jusqu’à guérison 
dans les infections chroniques.

La prescription peut se faire sur plusieurs 
mois, avec une moyenne de 3 mois, si néces-
saire, dans les infections chroniques récidi-
vantes, tenaces.

L’essentiel de ce remède : Action dans les 
cas de déminéralisation, ou d’infections 
chroniques récidivantes, muqueuses, os-
seuses, parodontales, dans la sphère oro-
faciale, pour potentialiser la réparation, 
cicatrisation et limiter les récidives.

Les os et les dents
mode d’emploi clinique   
Dr Florine Boukhobza

Action du médicament homéopathique : Silicea

 Homéopathie clinique 
pour le chirurgien-dentiste   
                                                                         
Dr Florine Boukhobza

·  Chirurgien-dentiste 
homéopathe et phytothérapeute.

·  Présidente de l’Acadèmie Des Savoirs.
·  Présidente du pôle bucco-dentaire et stomatolo-
gie de l’IHS.

·  Vice-présidente de l’Institut homéopathique 
scientifi que, IHS.

·  Vice-présidente de la Société française d’homéo-
pathie, SFH.Tube homéopathique du remède Silicea en 5 CH.

Quartz – Espèce minérale du groupe des silicates
Silice SiO2 sous forme de poudre blanche.

 © klikkipetra/Shutterstock.com

 © Sergey Sizov/Shutterstock.com



Une innovation Medit Company, 
leader mondial du scanner 3D industriel 

Libre 
système 100 % ouvert,

sans licence

Complet
ordinateur portable

compris

Rapide et fi able 
 prise d’empreinte fl uide 

et sans interruption

20 280  TTC

Ordinateur portable compris

Précise 
détections des limites 
des préparations et 

prise d’occlusion exacte

Performante 
adaptée à la prise d’empreinte 

pour Inlay core Confortable  
sans poudrage

MEDIT i500 distribué par

La première caméra intra-orale couleur 
hautement fi able et largement accessible ! 

labocast3d@labocast.fr l 46-56, rue des Orteaux l 75020 PARIS l www.labocast.org

+33 1 53 38 64 66



COMMUNICATION Dental Tribune Édition Française | Janvier 20198

Bienvenue à la deuxième partie de la nou-
velle série sur la communication, une série 
qui regroupe les scénarios les plus classiques 
et complexes susceptibles de se produire 
dans votre cabinet dentaire, et vous fera dé-
couvrir des conseils pratiques sur la façon de 
les aborder pour qu’à chaque fois, vos pa-
tients sortent de votre cabinet en pensant : 
« mon dentiste est vraiment LE MEILLEUR ! ». 
Chacun des articles de cette série vous dévoi-
lera un nouveau protocole spécifique que 
vous pourrez facilement mettre en pratique, 
personnaliser et adapter le jour même, pour 
combler les attentes et les besoins de votre 
clinique dentaire. Je suis ici aujourd’hui pour 
vous apporter toutes les solutions aux pro-
blèmes quotidiens de communication avec 
vos patients, ce genre de problèmes qui vous 
placent dans une situation difficile, vous 
donnent des insomnies ou même vous font 
perdre confiance en vous !

Voyons les choses comme elles sont ! Nous 
ne sommes pas seulement des chirurgiens- 
dentistes, nous avons une entreprise à faire 
tourner ! Alors, prêts à chercher une solution 
à tous ces problèmes ? Commençons par le 
sujet d’aujourd’hui, cette question déconcer-
tante qui nous met le cerveau en bouillie : 
comment faire taire les patients aux ques-
tions trop nombreuses ? Cinq étapes pour  
résoudre le problème avec courtoisie et  
empathie !

Comment faire taire les patients 
curieux

Combien de fois ne prenez-vous pas du re-
tard en raison du flot incessant de questions 
que pose un patient ? Peut-être parce que ce 
patient veut se sentir aux commandes de la 
situation ou est effrayé par le traitement, ou 
même n’a pas suffisamment confiance en 
vous ?

Quelle que soit la raison, il vous est impos-
sible de passer la journée à répondre à ses 
questions ! Un point c’est tout ! Mais en même 
temps, vous ne voulez pas non plus passer 
pour la dernière ou le dernier des malotrus. 
Alors, acceptez aujourd’hui que je vous offre 
en cadeau un protocole qui vous permettra de 
gérer à la fois élégamment et efficacement, 
cette fâcheuse habitude des patients !

5 étapes d’une communication 
efficace

Voici comment les choses doivent fonc-
tionner :

Étape 1: Prendre la conversation en mains.
Avant de commencer le traitement,  

asseyez-vous cinq à dix minutes avec votre 
patient et expliquez-lui la procédure déci-
dée ou envisagée.

Conseil pratique : commencer par expli-
quer le temps pris pour cet entretien et sa 
raison. Par exemple, vous pourriez dire : 
« George, j’aimerais qu’aujourd‘hui nous 
nous asseyions et prenions cinq minutes de 
notre temps pour parler en détail du traite-
ment que nous allons suivre ».

Étape 2 : Définir les modalités.
Expliquez-lui la manière de communi-

quer. S’il a des questions, il peut les poser 

pendant l’entretien ou après le traitement, 
ou il peut appeler votre assistant, qui pos-
sède les qualités et compétences néces-
saires, ou il peut même vous envoyer un 
courriel quand il le souhaite, pour obtenir 
plus d‘informations.

Étape 3 :  
Ne jamais perdre de vue ce qui suit.

Si pendant le traitement, il souhaite vous 
interrompre et vous poser d’autres ques-
tions, répondez-lui simplement : « Je suis 
tout ouïe mais croyez-moi, pour le moment, 
il est mieux de nous concentrer sur le traite-
ment que nous avons choisi. Mon équipe et 
moi vous donnerons le temps nécessaire 
pour poser d’autres questions après la fin 
du traitement, mais maintenant conti-
nuons. »

Ces mots détendront un peu le patient et 
vous donneront la possibilité de poursuivre 
votre travail, qui est de traiter ce patient !

Étape 4 : Après le traitement.
Vous pouvez brièvement expliquer vos 

conclusions et ce que vous allez encore faire. 
Demandez au patient s’il veut ajouter quoi 
que ce soit et en même temps, faites venir 
votre assistant. Vous devez continuer à assu-
mer votre rôle ! Retournez dans la salle de 
traitement et occupez-vous du patient sui-
vant !

Étape 5 : Documents et informations 
nécessaires.

Votre assistant fournira les instructions 
de suivi au patient, l’adresse électronique de 
votre cabinet, etc. Pour votre tranquillité 
d‘esprit et des raisons évidentes, il est préfé-
rable de ne pas communiquer votre numé-
ro de téléphone mobile privé au patient : 
vous ne souhaitez certainement pas qu’il 
vous téléphone pour une raison inutile (no-
tamment pour demander si c’est la bonne 
heure pour prendre son déjeuner, ou s’il 
doit procéder à des réglages, etc.), n’est-ce 
pas ?

Faites-le, tout simplement !
Il n’est pas bien compliqué de passer par 

les 5 étapes présentées ci-dessus pour par-
venir à une communication efficace dans 
votre activité quotidienne. Je vous encou-
rage à les intégrer dès aujourd‘hui dans 
votre scénario clinique ! Je n’ai aucun doute 
que ce protocole vous apportera une plus 
grande sérénité, ainsi que plus de temps et 
d’énergie pour votre prochain patient !

Dans le prochain numéro de roots maga-
zine, je vous présenterai la troisième partie 
de cette nouvelle et unique série de concepts 
de communication. Elle vous apprendra 
comment attirer en 7 étapes toutes simples 
les patients milléniaux – cette génération 
qui représente nos patients d’aujourd’hui et 

de demain –, comment communiquer avec 
eux et comment les fidéliser. D’ici là, n’ou-
bliez pas que, si vous êtes le chirurgien- 
dentiste de votre cabinet, vous en êtes égale-
ment le responsable et la tête. Vous pouvez 
toujours m’envoyer vos questions, de-
mandes de renseignements complémen-
taires et de conseils à dba@yiannikosdental.
com ou par l’intermédiaire de notre site in-
ternet www.dbamastership.com. Au plaisir 
de vous retrouver à notre prochain rendez- 
vous de développement professionnel et 
éducatif !

Note de la rédaction : Cet article est paru 
dans le magazine roots, numéro 1/2018.

Une communication efficace dans le cadre de 
votre pratique quotidienne
Partie II : Les patients curieux

Dr Anna Maria Yiannikos, Allemagne et Chypre
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