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La restauration partielle
est plus accessible que la
restauration périphérique 3\

Vous allez donner une conférence sur les réhabilitations partielles
nécessitant une prise en charge globale. Une problématique qui n'est
pas réputée facile d'acces...

Cest exactement I'inverse, et I'un de mes objectifs consistera a dé-
mystifier cette approche prothétique moins agressive qui ne meérite
en aucune maniere sa réputation de pratique difficile, réservée a une
élite ! Cela est d’autant plus regrettable que la courbe d’augmenta-
tion des patients présentant des lésions d’attrition et d’érosion est
inversement proportionnelle a l1a baisse des lésions dues a des ca-
ries. Or, dans ces cas de 1ésions d’attrition et d €rosion, en effet,
vous allez devoir intervenir sur une arcade voire les deux, et cette
dimension « globale » peut rebuter des praticiens qui réalisent des
couronnes depuis des années. Mon propos sera de les aider a mo-
difier leur approche.

Quel sera le contenu de votre conférence ?

Cas cliniques a I'appui, je vais montrer comment on passe d’une den-
tisterie oli on ajoute de I'agression a I'agression, & une thérapeutique
consistant a protéger sans agresser. Il s’agit de traiter une perte tissu-
laire globale pour enrayer puis restaurer une fonction, notamment en
augmentant la DVO, problématique que, bien entendu, je traiterai.

Que répondez-vous a ceux qui hésitent a franchir le pas de la
restauration partielle ?

Contrairement aux idées recues, par rapport a la restauration pe-
riphérique, la restauration partielle est réellement plus accessible
et aisée, si l'on a déja une expérience en restauration partielle col-
1ée. Pour preuve, mes étudiants connaissent tous plus de difficulté
a passer de I'apprentissage de la restauration partielle a celui de la
restauration périphérique. Je I'observe tous les jours. En deuxieme
lieu, je veux rappeler que le taux de succes d'une restauration par-
tielle collée est au moins égal au taux de succes d'une restauration
périphérique. Et surtout, les complications biologiques sont moins
fréquentes. Par exemple, le taux de complications pulpaires est ré-
duit de moitié par rapport aux restaurations périphériques. /



