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Seformertoutaulongdesavieetdesonpar-
cours professionnel est essentiel pour son
propredéveloppement, motiver sonéquipe et
son personnel et rassurer les patients en mai-
trisant les techniques, les produits et les in-
struments. Parce que nous évoluons sans
cesse, parce que notre métier progresse, la for-
mation est vitale pour étre toujours opéra-
tionnel et ne pas se laisser distancer ... qui n’a-
vance pas, par définition, recule!

Pourresteralapage et pourboostersavie, il
estimportant de continuer a apprendre. Vous
retrouverezenpage2,toutcequelaloiimpose,
toutce quivachangeretce, pourquoiil faudra
étre prét, en janvier prochain.

C'est tout I'enjeu du débat ... d'ailleurs 3 dé-
batsou1débat ?

Lesavoirse traduitdans notre exercice quo-
tidien parlacompréhensiondel'évolutiondes
maladies existantes, parle suivi des nouvelles
étiologies (sida..), par l'attention portée aux
découvertes dans le dentaire bien sur, mais
plus largement, dans le domaine thérapeu-
tique

Les évolutions dans le domaine de la santé
sont continues. Le meilleur exemple en odon-
tostomatologie : l'utilisation de nouvelles
techniques intervenant dans le diagnostic
(imagerie Cone Beam par exemple), permet-
tent aujourd’hui des localisations patholo-
giques et des orientations thérapeutiques
plusrapides, plus précises,afind’agirdelama-
niere lamoins invasive possible.

Le savoir-faire n’est autre que I'améliora-
tiondelamaitrise destechniquesdanstousles
domainesdeladentisterie (voirle reportage de
notre rédacteur scientifique Dr Revise, envoyé
en « espion » lors d'une formation Ivoclar Viva-
dent—page 4).

Les techniques, les consommables, les in-
struments ont évolués. C'est un fait, personne
ne pourra jamais tout maitriser totalement ;
alors que faire ? Par ol commencer ? Quelles
sont les solutions pour continuer a avancer
sous peine d’étre alatraine ? (Retrouvez les ou-
tils de formations pages 5 & 6).

Le savoir-étre qui prend une place crois-
sante dans les préoccupations des praticiens
d’aujourd’hui. Oser s’affirmer et communi-
quer / Motiver, convaincre, rassurer (Forma-
tions qui vous retrouverez en page 8) sont au-
tant de sujets qu'il faut maitriser au méme ti-
tre qu’'une technique ou qu’'une connaissance
produit.

Trois stratégies complémentaires quoique
différentes se mettent en place, quand il s’agit
de SEFORMER!

Vousavezd'uncoté, lesspécialistes,quij'ap-
pellerai «les batisseurs de pyramides » qui
sont des référents, car on leur envoie en toute
confiance nos patients pour des pathologies
ciblées et ceux-la se formeront de maniere de
plus en plus pointue. D'autres, feront le tour

du marché des besoins patients pour, comme
unestratégiemarketingbien pensée, étrelaou
on a besoin d’eux, ce sont «les créateurs de
tourelles » avec des savoirs variables selon les
secteurs. Enfin, construiront par superposi-
tionavec une base assez large, ou il ne sera pas
forcément nécessaire d'empiler les étages, les
« constructeurs de belles batisses », nomb-
reux, solides et tres attachés aux traditions et
fondations.

A nous tous, nous sommes les architectes
desbouches de nos patients et pour qu'ils évi-
tent de ressembler au pauvr’ Jaquouille la Fri-
pouille, nousavonstouteslesformationsano-
tredisposition poursatisfaire notre patientele
au dela de ses espérances, car elle ne possede-
voir ni notre savoir-faire.

Dental Tribune apporte sa pierre al'édifice
et tous les mois, vous informe sur les nou-
veautés et les découvertes du moment.
Preuve en est dans IMPLANT TRIBUNE, les
Drs Frédéric Roehrig et Stéphane Luc-Sé-
baoun vous livrent toute leur expérience
pour vous simplifier 'implantologie. Cela

Lol

Le scialytique a LED
de chirurgie dentaire

- pas de prépolymérisation des composites

- LED blanc-neutre (ni trop jaune, ni trop bleue)
- appareil fermé : étanche a la poussiére et aux sprays

commence par l'utilisation d'une
membrane pour optimiser la cica-
trisationapresextraction, puisno-
tresecondréférent,seconsacreala
mise en place d'implants paralle-
les en vue d'une mise en charge
immédiate, le tout dans une
séance n’excédant pas 3 heures (a
découvrirentre les pages 9 d 24).

LABO TRIBUNE suit]'évolutiondela CFAO et
toutes les perspectives qu'elle laisse présager.
Chaque jour est une révolution et ce n’est pas
prét de s’arréter. Le « sur-mesure » prend une
place de plus en plus importante et, comme
chez Crown Ceram il permet ..aujourdhui
I'adaptation de I'angulation des moignons de
maniere tres précise (cf. pages 28 a 30).

Les vacances approchent. Au programme
du prochain numéro avant I'été, retrouvez
nous pour suivre toutes les innovations tech-
nologiques supportées par un pole de recher-
che et développement. Le dernier numéro
avant la tréve de 1'été vous réserve encore
quelques surprises ... bonne lecture et RDV au
prochain numéro !

degré

DrLaurence Bury
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Comment obtenir un bon point...
de contact ?

montre les systéemes les plus couramment
utilisés en cabinet.

Malgré tout 40 % ne reconnaissent pasl'u-
niversalité d'une technique et disposent de
plusieurs solutions.

- Lamorphologie,lalargeurdeladentetladis-
tance du point de contact

- L'extensiondela perte de structure en vesti-
bulaire ouenlingual

- Latailledelareconstructionetlaprofondeur
deladent concernée

+La nécessité de combler deux cavités en
meéme temps.

Touscesfacteursconditionnentlechoixdun

35

Si oui, lesquelles ?

80% des praticiens utilisent des matrices
sectorielles pour réaliser leurs points de
contact. Vous étes 48,7% a en étre satisfaits,
23,9% tres satisfaits et 1,7% a ne pas étre
contents du tout. Associés a un coin inter-
dentaire et un brunissoir, pour autant ces
systémes restent encore perfectibles pour
étre performants dans tousles cas cliniques
rencontrés.

Les résines composites a usage dentaire
se sont considérablement développées et
améliorées au cours de ces dernieres an-
nées.Toutefois,danslesecteur postérieur,
lesrestaurationsrestent toujours problé-
matiques. L’obtention d'un un point de
contact satisfaisant et d'accéder aux li-
mites proximaleslorsdelapolymérisa-
tion est simplifiée par la venue sur le
marché de nouvelles matrices anato-
miques. Celles-ci, associées avec des
écarteurs internes et externes per-
mettent une gestion plus facile et
reproductible de cette difficulté
opératoire.

66 % des dentistes sondés privilégient un
seul systéme de matrices. Ce graphique

Marque Composi-Tight 3D/

Garrison/ =—==g

Bisico =

Choix clinique

Avantages

Inconvénients

Hauteur en mm, Epais-
seur en p et type de ma-
trice

Accessoire
supplémentaire

Cavité universelle

Existence de matrices de
couleur qui évite le col-
lage du composite et faci-
lite son retrait

Existent en transparentes
Possibilité de placer des
anneaux superposables

Difficulté a utiliser lors de
cavités trop larges

6 types de matrices gal-
bées métalliques (3,2 ;
3,8;5,5;6,4) et3types
transparentes

Pince d’application

systeme parrapporta unautre.

laurence.bury@
orange.fr

Contactmatrix/Danville

Cavité large

Possibilité de placer des
anneaux superposables

Difficulté de placer I'an-
neau par dessus le coin
de bois

Trop grande élasticité de
I’anneau

3 types de matrices gal-
bées métalliques

Pince d’application

Fendermate/Direcia

Cavité étroite

Tout en un, coin inter
dentaire et la matrice

Moins bonne résolution
du point de contact

4 types de matrices gal-
bées métalliques : 2 droi-
tes deux gauches

Non

Contactmatric

Composi-Tight Silvers Fendemata

Pour 47,6%, il y a des améliora-
tions a apporter tant sur les matri-
ces elles-mémes que sur les an-
neaux. Voici les principales idées
quiressortent de notre sondage :
Iy a un réel conflit d’intérét entre
une matrice suffisamment fine pour
étre galbée et suffisamment rigide
pour s’insérer ente deux dents. L’hypo-
these d’'une matrice a épaisseur variable,
relativement rigide et épaisse au collet et
tres fineau niveau du point de contact fait
I'objet d'une demande de plusieurs prati-
ciens.
Ladifficulté deretraitdela matrice néces-
siterait la présence dans le coffret d'une
pincerigide a mors étroits afin de pouvoir ré-
cupérer la matrice plus facilement.
Les praticiens aimeraient avoir la possibi-

Adapt/KerrHawe Palodent/Dentsply

Quickmat

Pzladent V3Ring

lité d'avoir des mors d'anneaux de longueurs
différentes.

Un revétement spécial des anneaux per-
mettrait de faciliter le nettoyage des clamps
carlorsdelamiseenplacedubonding, il seré-
pand sur la partie plastique de 'anneau et se
retrouve ainsi polymeérisé.

En conclusion

Il est tres difficile de recommander un sys-
teme ou un autre. L'utilisation de tout an-
neaude contactet des matrices sectionnelles
a sa courbe d’apprentissage. La réussite dé-
pendra de vos compétences et de votre pa-
tience. Enoutre, iln'ya pas de systéme qui ré-
pondra a 100% des cas, plus d'une fois, vous
devrez compter sur votre imagination, vos
compétences et votre expérience.

Quickmat/Polydentia V3ring/WAM

Cavité étroite

Possibilité de mettre des
bagues de silicone sur les
anneaux pour les bloquer
al'entrée de I'espace
inter dentaire

Uniquement des matrices
transparentes

4 types de matrices gal-
bées métalliques et
transparentes
(5;6,550p

Pince d’application

Cavité large

Existence d’une encoche
pour positionner la ma-
trice vers la face occlu-
sale

Possibilité de placer des
anneaux superposables

Pince fragile
Trop grande élasticité de
I'anneau

4 types de matrices gal-
bées métalliques

Pince d’application

Cavité étroite

Possibilité de mettre des
bagues de silicone sur les
anneaux pour les bloquer
al’entrée de I'espace
inter dentaire

Moins bonne résolution
du point de contact

6 types de matrices gal-
bées métalliques
(5;6,4) 25

40p

Tubes cylindriques silicone
pour les cavités larges

Cavité Universelle et large

L’existence de la lan-
guette trouée relevée pro-
tége la dent voisine des
exces de composite

Difficulté si plusieurs ca-
vités a reconstituer en
méme temps, malgré la
possibilité de placer des
anneaux superposables
Difficulté a utiliser suiles
points de contact sont

6 types de matrices gal-
bées métalliques
(3,5;4,5;5,5;6,5).

30p

Pince d’application
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Le fonctionnement du développement professionnel continu
(DPC)—quiregroupe analyse des pratiques professionnelles et
approfondissement des connaissances —est désormais connu.

Les décrets fixant les modalités et les
dispositions du développement profession-
nel continu (DPC) sont parus au Journal offi-
ciel du 1erjanvier 2012 (1). On en sait donc da-
vantage sur ce principe du DPC qui avait été
introduit par la loi HPST sans étre, jusque-1a,
traduit dans les textes. Le DPC aura vocation
d’associerl’analysedes pratiques profession-
nelles a l'acquisition ou l'approfondisse-
ment des connaissances et des compétences.
Il constituera ainsi une obligation pour les
professionnels de santé pouvant étre satis-
faite parla participationaun programmean-
nuelou pluriannuelde DPC collectif. Pourau-
tant, le praticien ne pourra pas choisir libre-

ment les actions de formation continue aux-
quelles il participera. Le programme du DPC
devra étre conforme a une orientation natio-
nale ourégionale.

Le principe, jusque-la en vigueur, de cré-
dits de formation continue, tout comme le
Conseil national de la formation continue
odontologique (CNFCO), disparaissent. La
gestion du développement professionnel
pour 'ensemble des professionnels de santé
est confiée a un Organisme gestionnaire du
développement professionnel continu
(OGDPC), groupement d'intérét public (GIP)
dont les membres sont I'Etat et I'assurance
maladie (Uncam). L'OGDPC est composé

d’'unconseilde gestion,d'un comité paritaire
et d’'un conseil de surveillance. Il aura pour
principales fonctions l'enregistrement des
organismesde DPC.Unecommission scienti-
fiqueindépendante est chargée, poursapart,
de procéder al'évaluation de ces derniers, sa-
chant que seules les actions de DPC recevant
une évaluation favorable permettront au
praticien de remplir ses obligations de DPC.
Les organismes de formation continue ne se-
ront plus étre agréés (rappelons que, aupara-
vant, le CNFCO dispensait une accréditation)
mais seulement enregistrés.

En ce qui concerne le financement des ac-
tions de DPC, les textes prévoient que les chi-

rurgiens-dentistes libéraux et salariés des
centresdesantéconventionnés—aumeémeti-
trequelesmédecinsetles pharmaciens—ver-
ront leur participation a des sessions de DPC
financées par 'OGDPC. L'organisme recevra,
a cet effet, une contribution annuelle de la
Cnam, une dotation de I'Etat, une fraction du
produit d’une contribution de l'industrie
pharmaceutique, ainsi que des contribu-
tions volontaires d’organismes publics ou
privés.Desmesurestransitoires serontmises
en place pour I'année 2012 mais le DPC de-
vrait véritablement étre opérationnel a par-
tirde 2013.

Le conseil de I’ordre
nous informe

- - Etat

OGDPC = GIP

NCD

Ordre National
des Chirurgiens-Dentistes

DIRECTEUR

- UNCAM

COMMISSION SCIENTIFIQUE INDE

Evaluation
scientilique

CHIRURGIENS-DENTISTES
niants d Cicl

1’Ordre des ct
1 personnalité qus
compélences scienli s ou pédagogi,

CONSEIL DE GESTION

24 membres

- 6 représentants de I'Etat

- 6 représentants de 'UNCAM
- les 12 professionnels de santé membres

du bureau du conseil de surveillance
Le président est choisi parmi les

représentants de I'Etat ou de 'assurance

maladie

COMITE PARITAIRE
9 sections professionnelles
Pour les chirurgiens-dentistes:

-2 représentants de I'Etat
- 2 représentants de 'UNCAM

- 4 représentants des chirurgiens-dentistes
choisis parmi les organisations syndicales

les plus représentatives

Présidence tournante par année civile

CONSEIL DE SURVEILLANCE
- 4 membres de droit : DGOS, DGS, DSS, HAS
- 5 colleges des professions de santé,
comprenant chacun au moins un
représentant de l'ordre de la profession
représentée
- 1 collége des représentants des
employeurs
=> 1 bureau composé des 4 membres de
droit et de 3 représentant des employeurs
et 12 professionnels de santé

Suite ala mise en oeuvre du DPC en janvier 2012, vos points de
formation sont-ils toujours valables ?

Bientot la formule DPC=FC+EPP n’aura
plus de secret pour les praticiens de'art den-
taire. Le développement professionnel
continu (DPC) conjugue la formation conti-
nue (FC) et 'évaluation des pratiques profes-
sionnelles (EPP). Ce nouveau concept,apparu
dans la loi HPST de 20009, sera mis en ceuvre
des la parution des décrets d’application. Le
développement professionnel continu a
pour objectifs, I'évaluation des pratiques
professionnelles, le perfectionnement des
connaissances,l'améliorationdela qualité et
de la sécurité des soins ainsi que la prise en
compte des priorités de santé publique et de
lamaitrisedes dépensesde santé.Ilconstitue

une obligation pour les chirurgiens-dentis-
tes.

Le changement de titulaire a la téte du mi-
nisterechargédelaSantéaentrainé unretard
dansl’élaborationetlapublicationdestextes
d’application. La mise en ceuvre du DPC a eu
lieu en janvier 2012. Dans 'attente, la régle-
mentation existante reste applicable et, par
conséquent, la formation continue est tou-
jours obligatoire.

Le Conseil national de la formation conti-
nue en odontologie (CNFCO), nommé pour
cinqans,apourcharged’assurerjusqu’endé-
cembrele développementetlagestiondel’o-
bligation de formation continue initiée en

juin 2006. Au terme de cette premiére pé-
riode quinquennale, il reviendra au CNFCO
d’établir un bilan en deux volets. Le premier
voletferal’analyse des évaluations annuelles
des formations et organismes accrédités ef-
fectuée avecl'appui de la commission scien-
tifique. Le second s’appliquera a déterminer
'effectivité de la formation continue enga-
gée par chaque praticien.

L'objectif d’obtention de 800 crédits en
cinq ans reste toujours valable. Le bareme
rappelé ci-contre permettra a chacun d’éva-
luer son niveau d’'implication et aux organi-
sateurs de valoriser leurs formations. De-
puis 2006 la formation continue odontolo-

gique connait un essor constant malgré un
fléchissement récent. Les chirurgiens-den-
tistes participent aux nombreuses forma-
tions, diverses et variées, proposées par les
organismes accrédités manifestant ainsi
leurengagement dansla profession pour ré-
aliser leur épanouissement personnel mais
surtout pour proposer aux patients des
soins plus rigoureux, performants et effica-
ces.

La formation continue est indispensable.
Continuons ala faire vivre.

Claude Séverin, président du CNFCO

PENDANTE DES

ntcs d’odontologic
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Les « petits incollables » al’école...

Ivoclar-Vivadent

Ce jeudi matin, le taxi qui m’a pris devant
I'hotel, medéposevershuitheuresdevantles
locaux flambant neufs de la société Henry
Schein, perdus au milieu d'une zone d’acti-
vité de Pérols,nonloindel’aéroportde Mont-
pellier. L'air est frais en ce mois de janvier,
maisl’accueil parlesorganisateursdelajour-
née, membres de la societé Ivoclar-Vivadent
n’en est pas moins chaleureux.

Apresl’habituel « café-croissants » quiper-
met d’attendre l'arrivée de tous les partici-
pants, et de créer les premiers contacts, la
séance peut commencer :

Le theme de cette journée était consacré
aux « restaurations céramo-céramiques, de
la préparation au collage ».

Le conférencier, le docteur Charles Tolé-
danoestenchargeduDUde « 'esthétiquedu
sourire » a Strasbourg; il nous présente le
plan de la formation en insistant sur sa vo-
lonté de privilégier la discussion avec ses
confreres plutot que de faire une présenta-
tion magistrale.

S’il semble acquis que les facettes intéres-
sent les dentistes, il n'en demeure pas moins
qu’elles restent encore a ce jour peu présen-
tesdansles plans de traitement des dentistes
francais.

Unrapidetourdetable montrequelesom-
nipraticiens présents, bien que conscients de
'utilité de cette technique dans certaines si-
tuations cliniques, ont peur de choisir cette
solution. Peur de quoi? Peur des fractures..
Mais surtout, peur du décollement!

Ledr.Tolédanon’aurade cesse toutaulong
de la présentation de faire voler en éclat les
idéesrecues.

Avant d’aborder les facettes tout céra-
mique, Charles Tolédano nous fait unexposé
des différents traitements liés al'esthétique:
éclaircissement, composites par stratifica-
tion, orthodontieetc..llenrésulte desindica-
tions pluslimitées pourlesfacettes :enparti-
culier, quand on souhaite revoir la morpho-
logie des dents.

Les criteres des préparations sont passés
enrevue, le tout s'intégrant dans unréel pro-
jet esthétique. Garder de I'émail sur tout le
pourtour de la préparation pour optimiserle
collage, rester supra gingival, et, ce qui est es-
sentiel, étre économe en tissu.

«L'esthétique vise a la préservation tissu-
laire » martelera-t-il au cours de la journée.

Le projet prothétique passe-t-il obligatoi-
rement par un wax-up ?

Charles Tolédano compare le wax-up au
costume vu dans la vitrine d'un magasin
de luxe, qui décoit quand il montre notre si-
lhouette peu gracile face au miroir! Cest
pour éviter une déception du méme ordre au
patient qu’il lui préfere le Mock-up en com-
posite.

L’ambiance se détend nettement, les rires
fusent dansla petite salle de cours.

Sous cette forme, le projet sera plus facile-
ment validé par le patient. Une empreinte de
ce Mock-up, dans la méme séance permettra
d’obtenir un modele de référence, de réaliser
une gouttiere thermoformée, un provisoire,
une clé, etc...

Lamatinée se termine parlamanipulation
duVariolink, delasociété IVOCLAR-Vivadent,
appliquée au collage d’'une facette céra-
mique EMax du méme fabricant, apres une

démonstration commentée par le dr. Tolé-
dano.

Les tables sont bien équipées pour ce TP, et
lescoffretsfournis parl’équipe[IVOCLAR sont
correctement dotés.

Undéjeuner amical rythme cette journée.
C’est un moment privilégié qui rapproche
les confreres et permet les échanges. Nous
comparons nos exercices, et il n’est pas rare
d’obtenir de précieux renseignements, tel
un nouveau site internet, tel une astuce ori-
ginale dans notre pratique quotidienne, ou
la bonne affaire du moment chez un fabri-
cant. Ce temps consacré a la convivialité
autorise les confréres acommuniquer libre-
ment sur leur différentes formes d’exercice,
leurs expériences plus ou moins heureuses,
et refaire le monde... dentaire... ala fin du re-
pas!

De retour chez Henry Schein, notre hote,
nous reprenons place derriére nos feuilles,
stylo en main, afin d’en apprendre d’avan-
tage sur les différentes sortes de céramiques,
ainsi que sur toutes les familles de colles et
leurs indications respectives. Notre confé-
rencierinsisteencoreettoujourssurlimpor-
tance de bien choisir les matériaux en fonc-
tionducasclinique.Laaussi,iln’existe pasde
solution universelle. A ce titre, il nous met en
garde de ne pas nous laisser influencer par
certaines sociétés commerciales qui ont ten-
danceamettreenavantleur produit pourdes
indications qui ne leur sont pas tout a fait
adaptées. Les fabricants savent que larecher-
che du produit 4 en 1, rapide, au protocole
simple et aisément reproductible est le Graal
de nombreux dentistes.

Nous sommes ressortis de cette formation
théorique et pratique convaincus que le col-
lage des facettes céramique sur I'émail offre
une liaison indissociable sous condition que
les protocoles soient bien respectés, sans
compromis et que les indications soient cor-
rectement posées.

On ne colle pas une facette de la méme fa-
conqu'uninlay-onlay.

Scellement ou collage ?

Métal ou céramique ?

EMax ou Zircon?

MR30ou MR2?

Oui, j'ai beaucoup appris aujourd’hui.
Maintenant je sais que la meilleure adhésion
sera obtenue dans certains cas en utilisant
une «colle composite SANS potentiel adhe-
Sif'».

Le dr. Tolédano nous a présenté des cas cli-
niques en situation réelle, telles qu'on les
retrouvent dans nos cabinets respectifs tous
les jours, et non pas exclusivement des cas
d’école!

Nous l'avons bien compris, les restaura-
tions collées, bien pensées, sont indécolla-
bles!

Quant-a moi, sur ce sujet, je suis devenu
pratiquement... Incollable !

Chaque participant est reparti avec un cof-
fret Variolink complet (ou Multilink) afin de
mettre en pratique les techniques apprises
au cours de cette journée de formation des
sonretour au cabinet.

Dr. Marc Revise
Le 19 janvier 2012 a Peérols

PN

Fig.1: Dr Charles Tolédano— Fig. 2: La digue est impérative — Fig. 3: Préparation du Variolink— Fig. 4: Photopolymeérisation — Fig. 5: Les éléves au travail...— Fig. 6: Présentation de quelques cas
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I’Association dentaire
francaiseetla
formation continue

AD

ASSOCIATION DENTAIRE FRANCAISE

La formation continue en odon-
tologie estau cceur méme del’exis-
tence de ' ADF. Multiforme, elle est
proposée aux praticiens et a
I'équipe dentaire avec le souci
constant de «coller» concrete-
mentalaréalité del’exercice quoti-
dien. Une grande variété d’outils
pédagogiques est offerte a tous
ceux qui pensent que leur diplome

©ADF/Tt

n’est pas une fin en soit et qu'il est
aujourd’hui impossible de vivre
sur les acquis de sa formation
initiale.

Un congres annuel, qui est de-
venu une institution au fil des ans,
unsiteinternet quifait peau neuve
pour offrir une formation en ligne
encore plus interactive, des dos-
siers pour s'informer sur les évolu-
tions scientifiques et réglementai-
res de la profession... L'offre de for-
mationdel’ADF est dense et variée.

Le Congres annuel de I'’ADF est
considéré comme le premier
congres médical de France et den-
taire d’Europe. Il répond a tous les
besoins, se veut a I'écoute de la de-
mandedes praticiensetorienteson
programme scientifique vers la
pratiquequotidienneetl’approche
globale du patient. Les comités
scientifiques qui se sont succédés
ont construit progressivement
toute une palette d’outils pédago-
giques: conférences, cours, dé-
monstrations sur patient, séances
interactives, ateliers travaux pra-
tiques, ateliers de dissections, cy-
clesmonodisciplinaires.

L’édition 2012 proposera de nou-
veaux formats pédagogiques dont
une séance qui pourrait faire I'évé-
nement : le serious game. Ce «jeu
sérieux » né aux Etats-Unis, esten-

core quasi inconnu en France. Il
consiste, a partir d'un cas clinique
réel, aexploreral’aided’'imagesvir-
tuelles toutes les solutions théra-
peutiques envisageables. Cette for-
mule permet de s’éloigner des
conférences classiques qui présen-
tent, a partir d'images réelles, un
cas et la solution clinique unique
qui a été adoptée. L'utilisation d'i-
mages virtuelles et 'intervention
d'un conférencier-avatar permet-
tront a chaque participant, vial'in-
teractivité de la salle, de choisir la
méthode thérapeutique qu'il au-
rait appliquée dans sa propre pra-

tique et de la voir projetée sur
écran. Il pourra donc évaluer le ré-
sultat final qu’il aurait obtenu.
Cette année encore, les omniprati-
ciens trouveront au Congres un
programme dense de 130 séances
parmi lesquelles ils pourront choi-
siren fonction de leur activité et de
leurs besoins.

A chaque édition du Congres,
une partie des séances présentées
estfilmée pournourrirlesmodules
de formation continue enligne.

Ainsi tout au long de I'année, les
praticiens ont la possibilité d’assis-
ter aux conférences sur le site de
I’ADF www.adf.asso.fr. Cet espace
propose plus de 60 modules de for-
mation en ligne. Pour chaque for-
mation, ils peuvent disposer des
textes intégraux des différents
intervenants, de la vidéo de la
conférence, des diapositives pré-
sentées, des aides supplémentaires
apportées au cours de la confé-
rence, et d'un QCM pour valider
leurs connaissances.

Le site internet vient d’ailleurs
d’étre totalement repensé pour
faire évoluer les formations en li-
gne sous un format plus dyna-
mique. Véritable nouveauté du
site, I'espace interactif permettra a
I'ADF d’entrer en contact direct
avec les praticiens. Dans la conti-

nuité du JT de I'’ADF, les « Rendez-
vous de I'’ADF » permettront aux
internautes de visionner une
séance filmée lors du congres et de
dialoguer un jour par mois sur un
sujet avec un conférencier via un
module de chat. Vianney Descroix
sera le premier invité au mois de
juin sur le theme de la Prise en
charge de l'anxiété et de la douleur :
espoir ou nostalgie ? Ne manquez
pas cerendez-vous.

La formation continue a I'ADF
c'est aussi la série des Dossiers de
I’ADF publiés régulierement par la
Commission des dispositifs médi-

caux. L'ADF s’est attaché a apporter
des réponses précises et concretes a
toutes les interrogations que pose
I'exercice dentaire. Elle a donc délé-
gué cette tache ala Commission des
dispositifs médicaux qui organise
des groupes de travail rassemblant
des scientifiques, des praticiens et
des juristes, tous spécialistes recon-
nus, chargés de rédiger les Dossiers.
Chaque dossier, trés pointu, exige
unadeuxansd’élaboration. 35titres
sontaladispositiondeschirurgiens-
dentistes: Guide d'installation des
cabinets dentaires (2006), Guide de
la radiologie en cabinet dentaire
(2007), Urgences médicales en cabi-
net dentaire (nouvelle édition 2011),
Les céramo-céramiques (nouvelle
édition 2011) ou Grille technique d’é-
valuation pour la prévention des in-
fections associées aux soins (2011)...,
ils abordent tous les problemes
scientifiques, réglementaireset pra-
tiques de'exercice dentaire.

L’ADF vous donne rendez-vous
au Palais des Congres de Paris du 27
novembre au 1er décembre pro-
chain pour son congrés annuel.
Mais, d’ici 1a, rendez-vous sur son
tout nouveau site www.adf.asso.fr
pour vous former en ligne, échan-
gerendirectavecdes conférenciers
ou commander les derniers Dos-
siers de I’ADF.

DENTAL TRIBUNE

iﬁ)’ DT STUDY CLUB

COURS | DISCUSSIONS | BLOGS | MENTORAT

Webinaires en

direct etinteractifs

Apprenez des experts :

v Richard Niederman
v Louis Malcmacher
v~ Eduardo Mahn

v  Robert Horowitz

v Paul Weigl

v~ Shamshudin Kherani
v Christian Coachman
¥~ Ron Kaminer

v Edgar Garcia Hurtado
v" Glennvan As

¥~ Marc Gottlieb

v John Fluke

MiINUTES &g e
www.DTStudyClub.fr

Coursalademande

AQA CERP°|
ADA CERP est un service de I'Association Dentaire Américaine ayant pour but d'aider les professionnels
de la santé dentaire a mieux identifier les fournisseurs de formation continue dentaire de qualité. L'ADA

CERP n'approuve ni les cours, ni les intervenants et n'implique pas l'acceptation des crédits d'heures de
formation par l'ordre des chiturgiens-dentistes.

e éducative a croissance
'Vous pouvez trouver plus de
s spécialisés dans le dentaire,
es et Symposiums en direct.

eresses par les crédits de
mation et par un
apprentissage de qualite?

Créez votre compte gratuit sur: 4;,

www.DTStudyClub.fr

I -Hiprll-rll un pro
= Generalmente afe|
de edad.
Colgate’, hasta el 57%.
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Les différents moyens de se former,
a chacunde trouver chaussure a son pied !

La participation des chirurgiens-dentistes aux diverses manifestations et en particulier a des congres est en nette évo-
lution ces dernieres années. Une dizaine de congres organisés en 2010 par exemple, ont réuni plus de 8200 praticiens.
Cetype de formation permet aux chirurgiens-dentistes d’assister a plusieurs themes en une journée sous forme de
conférences, travaux pratiques, débats ... La formation continue dispensée par internet « e-learning » progresse en
terme de participations et d'organisations. En effet, trois organismes proposent ce type de formation avec plus de
3000 participations, contre deux structures et 2000 participants en 2009.

. . Pensez aux newsletters!
Un soin bucco-dentaire

constitue un acte médical
associé a un travail minu-
tieux, exigeant une extréme
concentration et une tres
grande précision. Chaque
geste compte. Il faut étre at-

Tous les supports professionnels en on
une, abonnez-vous!

B parodontie-occlusodontie-
orthodontie

NTWS | SPECIALITIES | FREODUCTS  COMPANIES  EVISNTS | CAREIRS (00 coassimmns OO0

Elles vous informent sur des breves, des . 1

- . <prie
Implantologie DENTAL TRIBUNE FRANCE NEWSLETTER

Tor sTERY
La plaque hactérienne dentsine peut provoquer une
Vs, endocantiic
= Diea cherongurs gu Cofitge royal dos chinegions Tinande (TS ot

actus, des cas cliniques.
Vos marques préférées en sont égale-
ment dotées, Soyez curieux...

2% 2% 1%
" 5. & B Omnipratique

tentif a ce que I'on fait mais
aussi a ce qu'attend et res-
sent le patient. Les forma-

® Divers : Nomenclature -
Informatigue - Retraite

H Prévention et dépistage
des cancers buccaux

Internet, webinaires, et autres
conférences en ligne ... modernisez-vous !

Les formations sur Internet offrent la

de MUiniversi de Bristol o déoouwed que les bactiries orales gul
= R 1 g pewvant Caee dns ot
k SOOI NS NRCAIE poRnBliement mons.
> il

e

Riésubas du sondage sur bes sysmbmes d'aboaration canalaire

tionsabordantdes sujets sur
I'omnipratique, la gestion
d'un cabinet dentaire, la no-
menclature, la gestion du st-
ress sont nécessaires pour
bien appréhender cette pro-
fession. En 2010, les themes
qui ont intéressés pres d'un
praticien en formation sur 2, sontla parodontie, occluso et orthodontie, et 'implantologie.

H Rale et place du
chirurgien-dentiste en cas
de crise sanitaire

 Hygiéne et asepsie

H Gestes aux soins
d'urgence

2007 2008

= =N

M 1/2 Journée conférence

2009 2010
Les participants
aux formations
continues ont une
nette  préférence
pour les journées et
les soirées confé-
rence.

Journée Travaux Pratiques
- 17% 2% B 1/2 Journée
* P 8 Travaux Pratiques
r.m . 1% . W Soirée conférence

* 2007 sur 302 organismes contrélds - 2008 sur 339 organismes contrblds - 2009 sur 377 arganismes contrdlés -
2010 sur 371 organismes conlriiés

« Pourlesindisponibles, ou ceux qui n’'ont qu’un petit budget
A partir de 14 euros par trimestre, vous accédez a la connaissance
...(CADCAM, LASER,ESTHETIQUE ... parexemple) enlisantles
revues et les ouvrages professionnels

Avant tout, on peut — on doit ! - se former soi-
méme via la lecture, la recherche, I'observation,
avant d’envisager de suivre des cours dispen- _
sés par des organismes. Suivre l'actualité de sa

profession et I'évolution de ses techniques est h

fondamental pourresterala page et maintenirsaca-

pacité a exercer. C'est donc une premiere étape in-
dispensable.

@ L‘! b chaud

i ‘ e !

< :::sl?:;\swni o cabicat at s instalieralons ban Srecieran) s
possibilité de se former seul, a n'importe -

quel moment de la journée, et a partir de
toutposte,équipédunaccesInternet.Ilsuffitde se connectersurlesite. Vous bénéficierez,
une foisinscrit,d unmotde passeetd unacces personnalisé. Cesformations suivent votre
parcours et vous évitent de refaire tous les exercices d un méme cours a chaque fois. L'or-
dinateur enregistre la progression. Certaines formations peuvent vous proposer un par-
coursadaptéenfonctionde votre niveau. Le e-learning est soumis a une évolution perma-
nente. Le potentiel de développement du secteur des technologies del'informationesten
effet énorme et seul I'avenir peut prédire de son évolution

« Pourles mordus!
Les formationslongues, organisées soit par des organismes de formation, les fabricants,
lesopinions —leaders en France et al'étranger, les universités ... Il est bon parfois de s’ar-
réterunpeuetdereprendrelechemindel’école...onenrevientreboosté, et souventavec

des connaissances plus qu’utiles au quotidien.

Avez-vous déja assisté a une conférence par
internet (autrement appelée VISIO-CONFERENCE) ?
Bien sur, vous n’aurez pas I'ambiance ni la réactivité
d’une conférence en direct, mais c’est tellement pra-
tique ; une fois les enfants couchés et la télé éteinte (il
fautun minimumde calme),vousvousinstallez confor-
tablement sur votre canapé (le risque étant que si la
conférence ne vous intéresse finalement pas, vous
vous endormiez), et vous essayez de vous connecter.
La premiére fois, quelques manipulations sont néces-
saires:installation d’'un programme de connexion, pa-
ramétrage du pare-feu (pas toujours évident). . ..Enfin,
vous pouvez assister a la conférence, I'idéal étant d’a-
VOir un casque pour ne pas géner votre entourage. En
général, si votre connexion internet est fiable, 'image
estbien etle son estnet. Alafin de la conférence, vous
pouvez poser des questions soit par écrit, soit de vive
voix ; étant derriére I'écran de votre ordinateur, si vous
étestimide, c’est tres pratique, car vous pouvez poser
VoS questions sans que tous les regards se tournent
VErs Vous.

C’est vraiment une nouvelle maniere de procéder
(en fait, pas si nouvelle que cela), facile (aprés installa-
tion), méme si cela coute un peu plus cher au départ. Il
faut s’abonner a un site particulier, mais en échange,

outre les visioconféren-
ces endirect, il est pos-
sible de les revoir ulté-
rieurement si vous n'a-
Vez pas pu y assister,
voir méme de les enre-
gistrer.llyasouventdes
espaces E-LEARNING
et E-FORMATION, des
forums ou vous pouvez
poser des questions et
ou d’autres dentistes vous répondent (comme sur tout
forum d’ailleurs !) sur le site ou vous étes abonné.

Pour mapart,j’ai été abonné aZE-DENTAL (un des
pionniers, voirméme le premier) il y aquelques années,
et a GENERATION IMPLANT, ayant suivi leur formation
sur deux ans en implantologie. Je ne le suis plus, non
parvolonté, mais parce qu’ayant de nombreuses occu-
pations annexes, je n’ai pas le temps de m’en occuper.
Ces conférences rendent vraiment service si vous étes
loin des villes ol sont organisées les formations conti-
nues (ou si vous avez la flemme de vous y rendre).

Malgré tout, avant de vous abonner, consultez le
programme des conférences de I'année, pour étre sur
que cela vous intéressera.

N

Dr Patrick Feldstein

Pour I'année 2010, les 403 organismes controlés ont réalisé plus de 1425 formations et ont
enregistré 62070 inscriptions. Les chiffres montrent une tres légere baisse du nombre de for-
mations proposées par rapport a 2009. Cependant, la participation des chirurgiens-dentistes
esttoujours tres assidue.

« Chez soi, mais pas tout seul !
Se formervia les NTIC (Nouvelles Technologies de I'Information et de la Communication)

matt can you put a picture of our study club
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Jusqu'alafindel’annéel’année, allez a

la chasse aux points

Faites votre choix parmi toutes ces formations.

06 Cannes 14/06 Aller plus loin en implantologie-chirurgie muco-gingivale pour I'omnipraticien 60
http://www.fide.fr ~ 15/06 Aller plus loin en implantologie - les sinus et leur utilisation 60
06/09 Extraction implantation temporisation immédiate unitaire 60
07/09 Extraction implantation temporisation immédiate d’'une arcade compléte 60
27/09 L’esthétique en implantologie 120
06/12 Aller plus loin en implantologie - Occlusion et implantologie 60
13/12 Aller plus loin en implantologie - traitement des édentés totaux 120
Nice 14/06 Approche moderne de la régénération parodontale http.//www.sfpio-azur.org 20
13 Marseille 04/10 Reconstitutions prothétiques chez I'enfant, coiffes pédiatriques préformées, prothéses transitoires et définitives, 20
implants. Comment et a quel age?
14/06 Faut il avoir peur des génériques ? hitp://www.gssos.org 20
88 Bordeaux 31/05 Formation implantologie sur piéces anatomiques hitp://www.generation-implant.com 120
35 St Malo 27/09 SPIOP 2012 : 8 eme formation annuelle (occlusodontie) 02 98 44 79 62 160
44 Nantes 24/05 La rotation discontinue va t’elle supplanter la rotation continue ? http://aobo.fr 20
26/09 Afgsu 1 et 2, attestation aux gestes de soins d’urgence. ad et cd http://www.endo-atlantique.com 150
04/10 Interception précoce et fonctionnelle en orthodontie http://aobo.fr 60
15/11 Endodontie, le point sur le technique actuelles-1er degré hitp.//aobo.fr 140
59 Lille 17/09 Parodontie médicale http.//www.paroconcept.com 180
06/12 Prophylaxie (caries et parodontopathies) : la prévention dans I'abord de notre premiére consultation 60
(techniques et mise en pratique) http.//www.nordfoc.fr
69 Lyon 17/05 59éme congres de la SFMBCB 120
31/05 Le devis et la chirurgie implantaire http.//www.ceid-lyon.com 40
14/06 La pose d’implants en volume osseux réduit http://www.ceid-lyon.com 140
05/07 Anatomie etimplants http.//www.clinic-all.fr 140
74 Annecy 11/06 Parodontie médicale http://www.paroconcept.com 180
Gaillard 18/05 Sédation et chirurgie dentaire 120
21/09 Sédation et chirurgie dentaire http.//www.easy-sedation.com 120
75 Paris 02/05 Réanimation urgence 1er module AFOS 60
03/05 Réanimation urgence 2e module AFOS www./afos.fr 60
17/05 Hypnose en odontologie http.//www.hypnose.fr 150
10/05 Travaux pratiques 2012 SOP http.//www.sop.asso.fr 80
05/06 Le Meopa: comment maitriser peur et douleur au cours des soins dentaires 01 47 8021 11 20
07/06 Risques, régles, complications http.//www.sop.asso.fr 60
11/06 bridge zircone implanto porté réalisé en direct sur patients 01 45 01 50 00 20
18/06 Oser s’affirmer et communiquer Motiver, convaincre, rassurer hitp.//www.spom.fr 140
21/06 Repousser les limites de I'implantologie conventionnelle en 2012 http.//www.formation.siopa.fr 120
22/06 Formation meopa validante http://www.meopa-dentaire.fr 120
29/06 Restaurations antérieures collées http://www.sfde.fr 60
04/10 Interception en orthodontie : pourquoi, quand, comment ? http.//www.unafoc.fr 60
25/10 Nouvelles technologies : investir ou s’abstenir AOM 01 58 07 67 25 20
04/11 P@ro.com: nouveautés 2012 et themes d’avenir http.//www.sfpio-paris.org 20
06/12 Régénération tissulaire guidée http.//www.sfpio-paris.org 20
10/12 Parodontie médicale http.//www.paroconcept.com 180
89 Chablis 31/05 Session spéciale « photographie » http://www.formation.siopa.fr 60
93 Montreuil 04/06 Formation intensive d’implantologie 180
15/10 Formation intensive d’implantologie 180
03/12 Formation intensive d’'implantologie http://www.formation-implantologie-dentaire.fr 180
94 Charenton 26/04 Techniques d’injection de I’acide hyaluronique AFOS www./afos.fr 60
95 Sarcelles 20/06 Le surcontouring osseux en implantologie : gérer le déficit osseux dans le sens horizontal www.afopi.com 20
24/10 Le surcontouring osseux en implantologie : gérer le déficit osseux dans le sens horizontal www.afopi.com 20
05/12 Le surcontouring osseux en implantologie : gérer le déficit osseux dans le sens horizontal www.afopi.com 20
INTERNET ADF www.adf.asso.fr 10
Génération implants www.generation-implant.com Max 20/an

Zedental www.zedental.com
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DENT’RNAUTE
llobéit au doigtetal’l pad!
L'iCHIROPRO de Bien Air permet a
votreipaddes’adapterdirectement
surle moteurd'implantologie.lln’y
aplusqu’avous laisser guider.

BONNES PRATIQUES

L'éclairage opératoire est un des
équipements clédelasalle
d’opération.Suivez les conseils
pour ne pas faired’erreurs !

CAS CLINIQUE

Lesastucesdu DrSebaoundans
un cas d’extraction,implantation
et mise en charge en moinsde
trois heures.Tout repose sur le
parallélisme.

~Page16 &17 ~Pages20a22

~Page 15

Desimplants a 2.106 metres d’altitude...

CAMLOG

La Fondation scientifique annonce son
quatriéme Congrés CAMLOG International
a Lucerne. Un certain nombre d’ateliers
sont déja entiérement réservés, quoique
quelques enregistrements puissent toujours
étre acceptés. La Fondation CAMLOG s’en-
gage a soutenir de jeunes scientifiques, pour
la promotion de la recherche fondamentale
etappliquée,ainsiquelaformation continue
et 'enseignement pour promouvoir le pro-
gresdanslimplantologie. Tousles ateliers de
pré-conférence sur le Mont Pilatus
(+2.106 m) sont déja entierement réservés.
Cependant, les participants peuvent tou-
jours se faire inscrire pour d’autres présenta-
tions, ainsi que pour la réception du samedi
5mai. Sous la devise «L'impulsion de la
science seressent dansle coeur de la Suisse »,
I'événement aura lieu dans le Centre de
Congres de Lucerne, situé au bord du Lac.
Beaucoup de conférenciers présenteront
une grande variété de sujets techniques sur
la dentisterie implantaire. Ils couvriront des
sujets intéressant les innovations dans les
connexions pilier/implant, 'évolution dé-
mographique, le vieillissement des patients

Une alliance

3Shape et AstraTech

3Shape et AstraTech ont annoncé a Copen-
hague la sortie prochaine d'une nouvelle
interface entre les scanners dentaires 3D,
3Shape et le logiciel Atlantis VAD (Vitual
Abutment Design) d’AstraTech. Il permettra
aux laboratoires d’envoyer des scanners di-
rectement aux centres d’AstraTech pour la
conceptionimmeédiate etlaproductionde pi-
liers d'implant sur mesure.

D’'un seul clic, les utilisateurs de scanner
3Shapedansdeslaboratoires dentaires pour-
ront transférer des informations numé-
riques, contenant la géométrie maxillaire du
patientaveclapositiondesimplants,a Astra-
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et les tendances actuelles en dentisterie nu-
mérique. En conclusion, des cas complexes

stratégique.

Tech. Concu a partir de la forme finale de la
dent,chaquepilier Atlantis offre desrésultats
esthétiques et fonctionnels optimisés. Le pi-
lier est dessiné pour répondre aux spécifici-
tés anatomiques. Plus de perte de temps a
choisir le pilier nécessaire ou a passer des
commandes de composants. Une simple em-
preinteau niveau del'implant envoyée au la-
boratoire et le pilier Atlantis, sans modifica-
tions au fauteuil peut étre directement uti-
lisé car, le systéme corrige d’'éventuelles an-
gulations et hauteurs.

Selon les indications, le pilier Atlantis est
fabriqué en zircone, entitane ou entitanere-
couvert d'une fine couche
biocompatible de nitrure de
titane (TiN), pour le pilier At-
lantis GoldHue.

Flemming Thorup, le Pré-
sident-Directeur Général de
3Shape conclut par cesmots :
«Nous sommes trés heu-
reux que cette collaboration
permette pour beaucoup de
laboratoires de profiter des
capacités uniques de nos so-
ciétésrespectives. »

seront débattus. L'enregistrement pour le
congres est toujours ouvert. Les participants

Lavalsedes

peuvent se faire inscrire a : www.camlogcon-
gress.com.

parodontologues a Vienne.

EUROPERIO 7

Le congres Europerio se tiendra a Vienne
du6augjuin2012. Etc'estungrand honneur
pourlasociété autrichienne de parodontolo-
giedesevoirconfierl'organisationd Europe-
rio 7 par la Fédération européenne de paro-

EUROPERIO/

June 6 - 9, 2012
Vienna, Austria

turenécessaire etle professionnalisme exigé
pour assurer avec succes 'organisation d’é-
vénements scientifiqueshautdegamme.Eu-
roperio 7 aura lieu au « Reed Messe Wien Ex-
hibition & Congress Center » qui est situé a

dontologie. Vienne, au centre de 'Europe, est
une ville qui combine le caractére d'une ville
moderne avec des valeurs traditionnelles.
C’est une ville particulierement propre et
écologique. Vienne a une longue tradition
comme site de conférence et a ainsi gagné
uneréputationremarquableentantqueville
de congres en fournissant toute l'infrastruc-

quelques minutes en transports en commun
du centre-ville historique. Le batiment est
uneconstructionmoderne quioffreunesalle
de conférence idéale pour un programme
scientifique ainsi que de grands espaces
fonctionnels pour l'expositions des parte-
naires industriels qui présenteront leurs
concepts et produits.



