Janvier 2026
# o /= Journal
S'INFORMER ,Fla V%
serorver | Société Odontologique de Paris

SPECIALILE

24 *mes journées de chirurgie dentaire La SOP au Congres de ’'ADF

du 16 au 26 Avril 2026 Stour en images

WWWSOPKSSOFR




Oui Devis

by TP-Connect

/A

DECOUVERTE

/ SEULEMENT
ez 99

Pourquoi

vous priver

d’une ASSISTANCE
DEVIS?

EN 1SEUL CLIC!

GESTION, REPONSE ET REGLEMENT

Oul!

Au gain de temps

OuUl!

Aux paiements
garantis

Ooul!

Au suivi des devis

Oul!

Aux statistiques
détaillées

Ooul!
A la rentabilité
Des multiples
) H |
O U | ' C est s!mp.le S v Référencement auprés de 100%
e Notre equipe gere TOUT dhe el

v Facilité d’utilisation

o Photographiez votre devis et la carte
mutuelle du patient pour les ajouter
sur OUI Devis.

Obtenez rapidement un accord de prise en
charge notifié par e-mail a votre patient.

Réalisez les soins et recevez votre
reglement. Retrouvez le détail
des formules sur
notre site web

* Nous consulter.

v Gain de temps

v Meilleure rentabilité

v Plus aucun impayé

v Une équipe a votre écoute

v Augmentez vos performances

Email : contact@ouidevis.fr
Tél. : 0186 90 78 00




se contente pas

¢dito

1 est des lieux qui semblent avoir été
dessinés pour que la lumiere s’y
attarde un peu plus longtemps. L'lle
Maurice en fait partie. Elle n’y éblouit
pas, elle vous y enveloppe. Sa clarté ne

d’illuminer les

paysages, elle brille sur les visages. Et

c’est sans doute
pour cela qu'elle accueille si bien ceux qui,
comme nous, ont choisi de s'occuper des
sourires.
Pour la 24 fois en avril, notre congres en
collaboration avec la Mauritius Dental
Association (MDA) portera son souffle et
ses conférences sur cette ile ou le temps ne
se compte pas, il se savoure. Nous y
parlerons science, innovation, passé et
avenir. Mais derriere chaque mot, il y aura ce
murmure de mer et de vent qui rappelle que
la beauté n’est jamais loin du soin, que la
rigueur n’exclut pas la douceur.
Ce congrés ne sera pas seulement une
rencontre professionnelle, il sera une halte.
Un moment suspendu ou lon viendra
apprendre, certes, mais aussi se souvenir de
ce qui nous relie : la précision du geste, la
générosité du regard, la confiance que l'on
inspire. L’Ile Maurice, dans sa simplicité
majestueuse et contrastée, nous rappellera
quavant toute chose, notre métier est une
conversation silencieuse avec ’humain.
Il y aura la mer, bien sir. Le sable tiede, les
couchers de soleil, la rumeur paisible des
soirées tropicales. Mais il y aura surtout ces
communautés de praticiens, curieux,
exigeants, qui, bien que distants de 10 000
km, sont animés par la méme envie de
progresser et de partager. Ce sont ces

‘Derriere chaque
mot, il y aura ce
murmure de mer et
de vent qui rappelle
que la beauté n’est
jamais loin du soin’

rencontres-la, ces instants d’écoute et de lueur, qui font la

richesse de nos congres.

Alors, tentez lexpérience. Venez poser votre regard et votre
valise sur cette ile qui sait si bien accueillir. Venez redécouvrir
votre métier autrement. Parce qu’en avril, a I'lle Maurice, le

Président de la SOP

savoir se pimente de délices.
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) ingl mille couronnes
sous la mer

Dans notre métier il y a toujours des
imprévus...imprévisibles !

La preuve : 'appel de Monsieur C. en congé a
I'lle Maurice pour m’annoncer que son
incisive provisoire sur la 11 « arrachée par le
détendeur » a été perdue pendant une
plongée au large du Morne. A ce niveau-la ce
n'est plus du sport mais un test de résistance
prothétique.

Evidemment il imaginait mal rester le temps
des vacances avec un sourire « abymeé », et
m’a demandés’il existait une solution a
distance.

Forte de mes empreintes optiques, j’ai voulu
jouer la carte de la dentisterie connectée et
faire imprimer une nouvelle dent provisoire
directement sur place. Sauf que je n'ai trouve
aucun cabinet pour gérer mon fichier STL.

Plan B: réimpression 3D a Paris, emballage
soigneé et envoi FedEx direction lagon.
Monsieur C. a recu sa dent a I'hétel, livrée
plus vite qu’'un room service, puis je lui ai
trouvé un confrere mauricien qui a pu la lui
sceller.

I m’a exprimé toute sa gratitude pour cette
solution inespérée qui, dit-il, lui a sauve le
reste de son séjour.

Une histoire qui prouve que méme a des
milliers de kilométres, la dentisterie
moderne et un peu de débrouille permettent
de sauver les vacances aussi bien que les
sourires.

p»s Valirea 7/““"“4 Z
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Les décisions patrimoniales les plus importantes méritent un conseil d’excellence.
accompagne les dentistes et les professionnels de santé
dans la structuration, I'optimisation et la transmission de leur patrimoine,
ainsi que dans la préparation de la retraite et 'optimisation de I'épargne retraite,
avec une approche globale, indépendante et sur mesure.

Cilles Hannoun David Nahon Norbert Smadja
Co-fondateur ) pg—fondgteur _ Co-fondateur Structuration
Stratégie financiére Ingénierie patrimoniale et juridique et fiscale
financiere

intervient sur I'ensemble des problématiques patrimoniales complexes :
v Structuration du patrimoine du praticien
v Optimisation fiscale et juridique
v" Transmission, cession et croissance externe
v" Allocation financiére long terme
v' Accompagnement stratégique dans la durée

www.antora.fr
contact@antora.fr
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PROGRAMME Y

Etanchéité coronaire, restauration
post-endodontigue et communication avec
'endodontiste

Biomécanique de la dent dépulpée et role du
collage

Le tenon est-il toujours nécessaire ?

Elongation coronaire ou remontée de marge
dans le secteur postérieur ?

OBJECTIFS

* Comprendre les contraintes biomécaniques
propres a la dent dépulpée

« Gérer efficacement I'étanchéité coronaire
post-endodontique

* |dentifier les critéres décisionnels pour
orienter le choix thérapeutique

+ Maitriser les protocoles de restauration
directe et indirecte

* Adapter la stratégie en fonction de la
localisation (antérieure vs postérieure) et du
nombre de parois résiduelles

+ Savoir quand et comment recourir a un
ancrage radiculaire

* Intégrer les principes du collage
intra-canalaire dans la prise en charge
clinique

* Choisir les matériaux les plus adaptés aux
différentes situations cliniques

« Evaluer les options pour obtenir I'effet ferrule
: remontée de marge, extrusion
orthodontique, élongation coronaire

* Anticiper les facteurs d’échec et éviter les
pieges cliniques.

CONFERENCIERS

» © 0 @

MICHEL ELISA PIERRE ALEXANDRE
BARTALA CAUSSIN KUOCH SARFATI
ot
-— URNEE
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CORENTIN ILLAND

RESPONSABLE SCIENTIFIQUE DE LA JOURNEE RESTAURER LA DENT DEPULPEE

Vous étes responsable scientifique de cette journée.
Pourquoi avoir choisi le théme “Restaurer la dent
dépulpée” ?

Corentin llland : Parce que la restauration de la dent
dépulpée fait partie de notre quotidien. Et pourtant,
derriere un acte qui peut sembler simple se cache en
réalité une succession de décisions cliniques complexes,
ou s’entremélent adhésion, biomécanique, conservation
tissulaire et choix des matériaux.

Ces dernieres années, les biomatériaux, les protocoles
adhésifs et notre compréhension du comportement
mécanique de la dent dépulpée ont beaucoup évolué.

Mais au cabinet, de nombreuses
questions restent encore source
d’hésitation composite direct ou

restauration partielle ?

Overlay ou couronne ? Reconstitution
corono-radiculaire ou pas ? Avec ou
sans tenon ?

L'objectif de cette journée, cest
justement d’apporter de la clarté
hiérarchiser les options, préciser les
indications et proposer une vision
cohérente, moderne et fondée sur les
données les plus récentes de la

‘Au cabinet de
nombreuses
questions restent
encore source

Puis, Michel Bartala fera une mise au point compleéte sur la
reconstitution corono-radiculaire : le tenon est-il encore
indispensable ? 11 analysera la littérature concernant
I'inlay-core, les risques liés aux tenons, le tout illustré de cas
cliniques filmés.

Enfin, Alexandre Sarfati cloturera la journée avec une
présentation consacrée a I'élongation coronaire et a la
remontée de marge en secteur postérieur. Il détaillera les
indications, le choix des matériaux, ainsi que les
implications biologiques et parodontales, le tout étayé par
les données actuelles de la littérature.

En quoi cette journée va-t-elle étre particulierement
intéressante pour 'omnipraticien ?

Parce que nous allons faire le tri entre
les dogmes, les habitudes et parfois les
idées recues.

La dent dépulpée n'est pas
systématiquement « a couronner », mais
elle ne peut pas non plus étre restaurée
n'importe comment.

L'objectif est que chaque participant
reparte avec des critéres décisionnels
clairs, immédiatement applicables deés
le lendemain au cabinet.

littérature pour guider nos choix au ) I . )
quotidien. d’hésitation
Le mot de la fin ?
Quels seront les grands axes abordés Cette journée s‘annonce
durant la journée ? particulierement riche et stimulante :
un concentré d’informations utiles,
Le programme va sarticuler autour de quatre d’approches actualisées et de petits “tips” pratiques pour
présentations complémentaires, portées par des améliorer notre exercice quotidien.

conférenciers reconnus pour leur expertise clinique et
scientifique.

Nous ouvrirons la journée avec Pierre Kuoch, qui
abordera I'étanchéité coronaire : comment sécuriser le
traitement endodontique, quelles stratégies de
temporisation adopter, et dans quelles situations
orienter le patient vers un endodontiste.

Elisa Caussin poursuivra avec une présentation
consacrée a la biomécanique de la dent dépulpée et aux
principes du collage.

Elle détaillera les critéres décisionnels permettant de
choisir la restauration la plus adaptée en fonction des
différentes situations cliniques.

|14

C’est aussi une belle occasion de se retrouver entre
confreres, d’échanger, de partager nos expériences et
d’enrichir nos pratiques dans une ambiance a la fois
studieuse... et surtout conviviale.

On vous attend nombreux !

Journée Restaurer la dent dépulpée,
19 Mars 2026
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Découvrez Primescan® 2

Soutenu par DS Core®'

Le premier scanner intra-oral Cloud-native?

Synonyme de simplicité et de polyvalence, ce scanner intra-oral sans fil, directement
connecté au Cloud, vous permet de développer l'activité de votre cabinet et de
prodiguer des soins de qualité a vos patients.

Connexion au Cloud
Scannez ou et quand vous le souhaitez a I'aide de tout type d'appareil connecté a Internet.

Design ergonomique
Solution sans fil et embout redessiné pour plus de confort au quotidien. S DE L%My&

Allez encore plus loin dans |la dentisterie
» numérique au service du patient.

Découvrez-en plus sur la solution DS Core -
et sur son utilisation avec Primescan 2 en scannant 7% §
ce QR Code ou connectez-vous sur r2.dscore.com. < >3

" Primescan 2 requiert un abonnement payant minimum & DS Core, cf. conditions générales de vente DS Core.
2 Cloud-native : connexion et transmission des données directerment au Cloud.

Dispositif médical pour soins dentaires, réservé aux professionnels de santé, non remboursé par les

organismes d'assurance maladie au titre de la LPP. Lisez attentivement les instructions figurant dans la D t I
notice avant utilisation. Primescan 2. Indication du produit : scanner intra-oral qui enregistre et génere des en sp y
images numériques et des données d'impression a usage dentaire. Fabricant : Sirona Dental Systems GmbH, . S H

Fabrikstra3e 31, 64625 Bensheim, Germany. Classe : |. Rev. : 06/2024. I ro n G
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Conférence de Cédric Villani

Bases et Notions

L'ITA comme nouvel assistant administratif
& L'IA enimagerie (démonstrations en direct)

> L'IAen ODF

* Comprendre les bases de I'lA

AP 191 M B M P T e et Maitriser les principes de fonctionnement
5
: Assimiler les applications de I'l|A en
K /‘\ : médecine
; \
f . ' ".:_ Découvrir et maitriser les applications de I'lA
\ i 3 3 en odontologie

\ 2 Mettre en pratique I'utilisation de I'A au

\ 3 g cabinet dentaire

H 4
\ « Saisir les aspects éthiques et reglementaires

&

de I'|A en odontologie

« Envisager les perspectives d’évolution du
meétier de chirurgien-dentiste

© 2

CEDRIC GAUTHIER CECILE
VILLANI DOT NICOLAS
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LORENZO MARTINEZ PACHECO - MASSEUR, KINESITHERAPEUTE, OSTEOPATHE DU SPORT

¥

'

Dans cette vidéo de mars 2024, issue de |la Journée « La santé du praticien » Lorenzo MARTINEZ PACHECO -
Masseur, Kinésitherapeute et Ostéopathe du sport nous donne tous les conseils a suivre au cabinet dentaire avec
des exercices a mettre en pratique.
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clin i(__|'u ¢ SUur scene

_-\|)|)l‘()(‘|l(‘ minimalement imvasive des cas d'usures:
Traitement par ('()mp()sil(‘s |_)r'(‘ssﬁs el facettes palalin(‘s

De nos jours, les approches minimalement invasives et les protocoles d’adhésion
représentent les clés de vo(te de nos traitements, en particulier pour les patients
jeunes. Dans cette philosophie, la prise en charge des réhabilitations globales,
notamment dans les cas d‘usures, a fortement évolué depuis plusieurs années. Il
s'agit désormais de trouver des solutions toujours moins colteuses que ce soit
d'un point de vue tissulaire ou financier, tout en respectant les demandes
esthétiques du patient et I'aspect fonctionnel.

PAR LE DR LUCIE LECOT & LE DR LOUIS TOUSSAINT

Situation clinique

Cette jeune patiente de 35 ans est adressée par un
confrére pour une réhabilitation dans un contexte
d’usure globale. L'objectif est donc d’obtenir une
reconstruction pérenne, esthétique et fonctionnelle,
respectueuse des tissus naturels.

Elle présente un risque érosif important (12 cannettes
de Coca-Cola Light par jour depuis une dizaine
d’années) associé a un bruxisme de serrement. Elle a
conscience que ses dents se sont usees (figure 1 et 2)
et souhaite retrouver un confort masticatoire, sans
sensibilités, touten prOtégea nt ses dents. Le Fig.1: Situation initiale de |a patiente. On note une usure globale des bords libres mais aussi
contexte économique est également a prendre en des faces vestibulaires, ainsi qu'une légére diminution de la dimension verticale
compte dans ce type de prise en charge.

Les enjeux ont été exposés a la patiente et une
véeritable prise de conscience en amont est un
élément essentiel pour assurer la stabilité du
traitement.

Il est décidé de réaliser un traitement minimalement
invasif, entiérement a I'aide de restaurations en
composite, et en ne travaillant que de maniére
additive. On conserve ainsi la quasi-intégralité des
substrats dentaires tout en facilitant une éventuelle
ré-intervention.

La patiente est informée que I'usure peut continuer a
progresser si I'étiologie n'est pas maitrisée, malgré
les restaurations qui seront réalisées, et qu’un suivi
rigoureux est a mettre en place par la suite.

Fig.2 : Photo initiale du sourire

| 21
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Prise en charge

Aprés une phase d'étude et de planification mettant
en évidence la nécessité d’'une augmentation de
dimension verticale, il est décidé de réaliser une
réhabilitation uniqguement au maxillaire ou I'usure est
beaucoup plus marquée.

A la mandibule, les formes cuspidiennes et les bords
libres sont plus préservés et le traitement consistera a
protéger les surfaces de dentine exposées par la mise
en place de composites directs au niveau des cupules
d'érosion.

Nous décidons de suivre une chronologie de
traitement dérivant de la 3-step technique décrite par
F. Vailati et adaptée a la situation clinique :

1. Eclaircissement ;

2.Empreintes préliminaires, butée antérieure, arc
facial et réalisation d'un wax-up : essayage esthétique
du mock-up et validation avec la patiente ;
3.Composites pressés pour rétablir la nouvelle
dimension verticale au niveau des secteurs
postérieurs ;

4. Facettes palatines au niveau du secteur antérieur
pour corriger la béance obtenue et restaurer les bords
libres ;

5. Stratifications vestibulaires antérieures pour
ameéliorer I'esthétique ;

6.Interception et protection des surfaces de dentine
exposees mandibulaires par composites directs;

7. Réalisation d’'une plaque occlusale maxillaire pour
protéger nos traitements du bruxisme de |a patiente
et soulager ses ATM,

Fig.3 : Réalisation du wax-up digital purement additif au laboratoire (Laboratoire AZM),
en prenant soin de ne pas recouvrir les surfaces des points de contact et & minima les
crétes marginales. Seuls les bords libres et les faces palatines sont Intégrés dans le projet
virtuel, les faces vestibulaires seront réalisées par technique directe

Fig.4 : Réalisation de la clé « hybride » en utilisant un silicone transparent et un silicone
de forte dureté shore

Réalisation clinique

Apres les étapes d’éclaircissement puis le projet
esthétique validé par la patiente (d'un point de vue
esthétique mais aussi fonctionnel), la réhabilitation
débute en postérieur avec la réalisation de
composites presseés.

1. Le Wax-up

Il est trés important de guider le prothésiste dans la
réalisation du wax-up. La réalisation des composites
pressés se faisant strictement par addition, les points
de contact seront conservés en préservant au
maximum les crétes marginales (figure 3). A ce stade
la précision du wax-up est trés importante car elle va
permettre de mieux gérer les excés de matériaux et
d’éviter de coller les points de contact.

Une fois le wax-up validé, |a réalisation des clés
pourra étre faite par le praticien ou le prothésiste en
suivant un cahier des charges spécifique.

2. Réalisation des clés

L'objectif est de réaliser une clé ensilicone « hybride
» combinant un silicone rigide, pour éviter toute
déformation, a un silicone transparent permettant le
passage de la lumiére pour la photopolymeérisation
du composite (figure 4).

Cette clé sera réalisée en 2 temps :

- Clé en silicone suffisamment rigide pour éviter
toute déformation : choix du silicone Haptosil D de
BREDENT avec une dureté 90 shore A.

- Puis réalisation de fenétres en regard des endroits
ou les composites seront réalisés et injection du
silicone transparent pour permettre la
photopolymeérisation : Visio.sil ILT de BREDENT avec
une durete 75 shore A.

3. Composites pressés

Une fois les clés realisées il faut choisir un composite
repondant aux besoins précis de ce type de
protocole : une consistance idéale pour permettre de
manipuler au mieux le composite dans la clé et gérer
les excés ainsi que de bonnes caractéristiques
meécaniques et optiques.

Le composite fluide Crea.lign de Bredent, facilement
injectable dans les clés, présente des proprietes
meécaniques optimales grace a une incorporation de
nanoparticules en céramique et un large éventail de
teintes. De plus il présente un conditionnement en
seringues de volume important, trés intéressant pour
ce type de traitement (figure 5).

Fig.5 : Seringues de composite fluide de
laboratoire (Crea.lign, Bredent)



Les espaces interproximaux sont protégés avec du
téflon puis les surfaces dentaires sont préparées par
sablage a 50 microns, mordancage et application
d’'adhésif universel (ScotchBond Universal). Aucun
fraisage dentaire n'est réalisé, assurant une
préservation tissulaire mais surtout amélaire
maximale. Le composite est ensuite mis en place
dans la clé au niveau des secteurs postérieurs et la
clé est insérée en bouche. La photopolymérisation se
réalise au travers des fenétres transparentes en
prenant soin de balayer toutes les zones concernées.
Juste aprés le retrait de la clé, une attention
particuliére est portée a la gestion des excés avant
de réaliser une photopolymeérisation finale sous
glycérine (figure 6).

L’avantage principal de ce protocole, découlant
d’une analyse précise en amont (empreintes
numeériques, arc facial et butée antérieure), est de
limiter au maximum les retouches occlusales finales.
L'utilisation d’un silicone trés rigide pour la structure
principale de |a clé permet un transfert fiable et
reproductible du projet prothétique réalisé au
laboratoire.

Une fois les secteurs postérieurs restaurés par des
composites presseés, la gestion de la béance
antérieure résiduelle est assurée par la réalisation de
facettes palatines usinées en composite de 13 a 23
(figure 7). Le bord libre et le joint de colle seront
masqués par une stratification vestibulaire
esthétique, qui permettra également de compenser
la perte tissulaire en épaisseur due a I'érosion (figure
8).

Une fois les restaurations antérieures réalisées, une
plaque occlusale est mise en place et réglée en
bouche sur le chemin de fermeture afin de protéger
les traitements effectués.

Une maintenance est mise en place avec la patiente
afin de suivre I'évolution des usures et assurer la
pérennité du traitement.

Fig.6 : Situation directe aprés la séance de composites pressés des secteurs postérieurs
et visualisation de I'espace prothétique obtenu dans le secteur antérieur

Fig.8 : Situation finale a 1semaine aprés séance de contréle de I'occlusion et polissage
des composites, mettant également en évidence le respect du projet prothétique et
esthétique initial

Clinique SUr scene

Fig.7 : Réalisation des facettes palatines en composite de 13 & 23 (composite usiné
bre.CAM HIPC, Bredent). Laboratoire AZM
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formations DPC

CLASSE
VIRTUELLE

©zoom

RADIOPROTECTION

[ES PATIENTS EN ODONTOLOGIE

26.&28 JANVIER

18H30-23H00

LA PHOTOGRAPHIE

EN ODONTOLOGIE

GBCT

FORMATION CONE BEAM VALIDANTE

02.% 05 FEVRIER

18H00-22430

LES BASES FONDAMENTALES DE LA
PROTHESE AMOVIBLE COMPLETE

26 827 ANVIER

23 & 24 MARS 1BH30-22H00

(NTELLIGENCE ARTIFICIELLE

INPACTS & APPLICATIONS EN CDONTOLOGIE

092 10 FEVRIER 19H00-22430

PRESENTIEL

Sofitel Paris Arc de Triomphe (Paris 8e)
Espace Saint-Martin (Paris 3e)
Maison de I'Amérique Latine (Paris 7e)
Héatel Renaissance Tour Eiffel (Paris 7e)
Hétel Napoléon (Paris 8e)

CHIRURGIE PLASTIQUE

PARODONTALE T PERHMPLANTARE

SEPTEMBRE 2026

DIAGNOSTIC PULPAIRE

INDIGATIONS & PROTOCOLES CLINIUES

GBCT

FORMATION CONE BEAM VALIDANTE

08 OCTOBRE 2028

LESIONS MUQUEUSES DE LA CAVITE DRALE
DUGNOSTIC, PREVENTION ET TRAITEMENT

EROSION & USURE

26:27 UIN 2028

E-LEARNING

Plateforme SOP CAMPUS

INTERCEPTION ORTHODONTIQUE

EN OMNIPRATIOUE

THERAPEUTIQUES RESTAURATRICES

EN DENTURE TEMPORAIRE ET PERMANENTE IMMATURE
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formations appro fondies

PRESENTIEL

Sofitel Paris Arc de Triomphe (Paris Be)
Espace Saint-Martin (Paris 3¢)
Maison de I'Amérique Latine (Paris 7e)
Hétel Renaissance Tour Eiffel (Paris 7e)
Hatel Napoléon (Paris 8e)

HYPNOSE

26 MARS 2026

LASER

2424 SEPTEMBRE 2026

ODONTOLOGIE PEDIATRIOUE

ENDODONTIE

DERMATOLOGIE BUGCALE

20 MARS 2028

OCCLUSODONTIE

19 JANVIER 2028
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28-29-30

JANWVIIER 2026
J jours

- 12
FEWRIER 2

1jour

formation AFGSU 2

PROGRAMME

Situations d’'urgence
Gestes de secours
Protocoles
Organisation

OBJECTIFS

Identifier une situation d’'urgence médicale
et de la prendre en charge, seul ou en équipe,
y compris en guidant a distance la réalisation
des gestes d'urgence, dans lattente de
I'arrivée de I'équipe médicale spécialisée

Contribuer a la gestion d’une urgence
collective ou d'une situation sanitaire
exceptionnelle
DUREE & LIEU

de 9h00 a 17h00 au siege de la SOP, 6 Rue
Jean Hugues (Paris 16™)

INFORMATION

Cette formation est obligatoire. Elle est
valable 4 ans.

Si votre attestation a plus de 4 ans vous
devez vous inscrire sur 3 jours.

Si votre attestation a moins de 4 ans vous

pouvez vous inscrire a la journée de
recyclage.

INSCRIPTION
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la _ph()'l'o

Mon Paris

PAR JULIEN BATARD

10mm
7Mm
85s

1SO 100

Canon EOS 60D
Canon EF-510-22mm
Filtre Lee Big Stopper ND1000O

Julien Batard, manipulateur en radiologie médicale spéecialisé en imagerie dento-faciale, il
exerce a I'Institut de Radiologie de Paris. Passionng, il est egalement photographe
professionnel.

® @julienbatardphotographie
%[ 30



Riches en infos. Forts en contacts.

ANNUAIRE
DENTAIRE i ﬂ A DENTAIRE. o

Le Guide des
Nouveaux Produits ANNUAIRE
ANNUAIRE DENTAIRE . com DENTAIRE

LABORATOIRES DE PROTHESES DENTAIRES

Romexis 7 +: mm [

+ £ .50
Powered by Al vf ‘,
= Le Guide des

La plateforme d'information et de comn N ouveu ux prOd u its

des professionnels du monde del et Services

CABINETS DENTAIRES ET D'ORTHODONTIE j)
—— k

Chirurgien-
dentiste

i at abropobsseus Varos Combs Pro 2 vous
aux sounmes de vos patients b fechnologe qu

AIRE DENTAIRE sco

ANNUAIRE DENTAIRE. TOUT UN ECOSYSTEME COMPLET

Annuaire papier, Guides des Nouveaux Produits & Services (cabinets et laboratoires) et enfin portail
web avec annuairedentaire.com. Des sources incontournables : infos clés, réglementation, nouveaux
produits, fournisseurs... Pour identifier rapidement le bon partenaire et contacter le bon interlocuteur.

Art & | éler

e T I E e

VOUS AUSS! VOUS
FAITES DES
EXTRACTIONS ?

| 31



voyage col lgrif‘-s

%] 32



PARADIS BEACHCOMBER OTOS

47 LEMORNE PENINSULA voyage cong
. (), ] /3 SCIENTIFIQUE
BOAYENMENCIERS

Dr Philippe ROSEC

ANCIEN ATTACHE DES HOPITAUX DE PARIS
D.U. APPROFONDI DE PARODONTOLOGIE &
D'IMPLANTOLOGIE DE PARIS 7
EXERCICE LIBERAL EN PARODONTIE ET IMPLANTOLOGIE
EXCLUSIVE A SAINTES

Dr Kinz BAYET

SPECIALISTE QUALIFIEE EN CHIRURGIE ORALE
D.U. DERMATOLOGIE BUCCALE PARIS V
ANCIENNE CHEFFE DE CLINIQUE DES HOPITAUX DE PARIS -

HOPITAL HENRI MONDOR

EXERCICE LIBERAL EN CHIRURGIE ORALE ET

IMPLANTOLOGIE EXCLUSIVE A PARIS
PRATICIEN ATTACHE AU SERVICE DU KREMLIN BICETRE -

ORL ET CHIRURGIE ORALE

& ) - Dr Cedrik BERNARD
/-I x‘; D.U. D’'ODONTOLOGIE RESTAURATRICE ET ESTHETIQUE
R / I FACULTE DE MARSEILLE
/ MEMBRE DE L'ACADEMIE DE DENTISTERIE ADHESIVE POLE

EXERCICE LIBERAL, ORIENTE EN DENTISTERIE

/ | ILE DE FRANCE (ADDA-IDF)
/ ' RESTAURATRICE ET ESTHETIQUE %| 33



vovage col lgrif‘s

PROGRAMME SCIENTIFIQUE
CONFERENCES & TRAVAU X PRATI QUES

Dr Kinz BAYET

Dr Cedrik BERNARD
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COMMENTNSCRIRE

AMENAGENENT GRRENLIAL
PERI-IMPLANTAIRE

LE PLAN DE TRAITEMENT PARODONTAL

. R

DANS LE PLAN DE TRATEMENT GLOBAL
URGENGES CHIRURGICALES

GESTION DES

COMPLICATIONS CHIRURGICALES

AU CABINET DENTAIRE

COMPOSITES ANTERIEURS
FVITERBBECHECS

REUSSIR
SES

COMPOSITES POSTERIEURS
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VOTRE SEJOUR A L’HOTEL PARADIS

Des restaurants et bars raffinés
Une piscine et des hamacs

Un miniclub

Un salon d’esthétique

Situé au sud-ouest de I'lle, au pied du Morne,
le Paradis posséde le plus beau lagon de l'lle
et offre toutes les possibilités de loisirs : golf,
tennis, centre fitness, plongée.
L’hébergement pendant 8 nuits en junior
suite formule demi-pension (incluant
petits-déjeuners & diners) : Chambre double
: 4970 €/pers. - Chambre individuelle : 6 420
€/pers.

TRANSPORT

ALLER Jeudi 16 avril - 16 h 20 Vol Air
Mauritius MKO15 (arrivée a Maurice : 05 h 35
le 17 avril)

RETOUR Samedi 25 avril - 22 h 45 Vol Air
Mauritius MKO14 (arrivée a Paris : 08 h 35 le
26 avril) Transferts privés Hotel-Aéroport en
bus avec assistance du groupe

DROITS D’INSCRIPTION AU CONGRES

(HORS TRANSPORT ET HOTELLERIE)
Adhérents SOP : Congressistes : 795 € -
Accompagnants et enfants de plus de 15 ans
: 675 €. Non adhérents : Congressistes : 895
€ - Accompagnants et enfants de plus de 15
ans : 775 €. Participants hors voyage
(programme scientifique uniquement)
Membres SOP : 995 €. - Non-membres : 1125
€. Prix garantis jusqu’au 5 janvier 2026.
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