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Robert Cabana, d.d.
Président

Nous sommes préts

Au moment d’écrire ces lignes,’Ordre des denturologistes du Québec est toujours en attente des
orientations de I’Office des professions du Québec (OPQ), en regard avec la modernisation de la Loi
sur la denturologie.

Evidemment, nous souhaitons ardemment que nos revendications aient porté fruits et que finalement, la

nouvelle loi respecte nos compétences, en plus de permettre I’évolution de notre profession.

Les denturologistes peuvent maintenant réaliser des plans de traitement offrant des résultats a la hauteur
des attentes de nos patients. Cependant, certaines restrictions de la loi actuelle freinent I'évolution des
denturologistes, notamment en ce qui concerne la pratique en implantologie.

Un petit retour en arriére s'impose. En 2002, le rapport Bernier pronait I'élargissement de notre champ
d’exercice. Depuis, nous avons prouvé nos compétences. Il est 4 noter que le méme scénario s’est reproduit
I'an dernier, lors du dépot du rapport des experts a la suite de multiples consultations. Tous pronent
’¢largissement de notre champ d’exercice.

C’est donc dans cet esprit que I'Ordre espere que I'Office des professions du Québec saura reconnaitre le
travail de ces personnes qu’elle a elleméme nommées et qu’elle rédige ses orientations dans le méme sens,
en tenant également compte de nos commentaires. Ceux-ci concernent les parties du rapport qui vont a
I'encontre de la pratique des denturologistes, reconnue depuis des décennies, a 'égard des appareils que
nous offrons et fabriquons régulierement, de méme que notre capacité a évaluer et a agir de facon a assurer
la protection du public, en référant au besoin a un tiers professionnel. Les denturologistes priorisant des

services de qualité savent travailler en interdisciplinarité pour le mieux-étre du patient.

Dans un autre ordre d’idées, il importe de mentionner que la clientéle des denturologistes est vieillissante
et que notre expertise est tout indiquée pour traiter ces gens aux prises avec des problémes de mastication.
D’ailleurs, dans un mémoire déposé par I’Association des dentistes en santé publique en janvier dernier, les
nombreux problémes liés aux prothéses dentaires étaient relevés, et notre travail aupres de cette clientele
hébergée en CHSLD était souligné, notamment par nos services qui sont dispensés directement sur place.

Ces personnes ne se déplacent pas en clinique dentaire privée pour toutes sortes de raisons décrites dans ce
mémoire. Les conséquences des problémes buccodentaires présents chez cette clientéle ne sont pas bénignes
et les auteurs du mémoire reconnaissent notre role de premier plan auprés des personnes en pertes
d’autonomie.

Dans cette optique, en raison du taux élevé du port de prothéses chez les personnes en perte d’autonomie,
nous devons continuer a étre actif et développer encore davantage nos moyens d’interventions aupres de
ces gens.

L'Ordre, en collaboration avec la Fédération québécoise des Sociétés Alzheimer, planche actuellement sur
un projet-pilote dans la région de Laval afin d’améliorer nos services en milieu d’hébergement aux gens
atteints de cette maladie. Ce projet sera éventuellement appliqué a d’autres régions et nous comptons sur
votre habituelle collaboration pour le mener a bien. Notre association avec la Fédération fait foi de notre
préoccupation a toujours mieux servir cette population croissante. Je vous encourage trés fortement a
contacter la Société Alzheimer de votre région afin d’offrir votre collaboration.

Bon printemps a tous!
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Nouvellesdu |
Conseil d’administration

Séance du 31 janvier 2014

Nominations Autres dossiers
Les administrateurs ont nommé deux experts, soit D’autres dossiers importants ont fait 'objet de
M. Christian Boisvert, d.d. et M. André Desrosiers, discussions et de décisions, notamment :
. d.d. Les administrateurs ont aussi nommé Mme ¢ la modernisation des pratiques
Monique Bouchard, . . o . . .
SR P Sylvie Grothé au poste de secrétaire substitut au professionnelles dans le domaine
Directrice générale . . .
o conseil de discipline. buccodentaire;
et secrétaire , . . .
¢ I'AEC - Pratique avancée en implantologie;
Adoption des principales résolutions ¢ la campagne d’information publique;
Lors de cette séance, les administrateurs ont adopté : ¢ le congres Expodent 2014;
4 une résolution proposant d’accepter le ¢ la rencontre entre les administrateurs du
rapport de la directrice générale et secrétaire, Conseil d’administration de I’ Association
Mme Monique Bouchard, concernant le des denturologistes du Québec et ceux de
Tableau des membres; I'Ordre qui s’est tenue le 10 octobre 2013.

4 une résolution proposant I'adoption des
états financiers au 31/12/13.

Mise a jour du Tableau des membres

DECES Poudrier, Francois 01-11-2013
Jutras, Robert 21-12-2013
Lupien, Gérald 23-12:2013 RETRAIT VOLONTAIRE

Bousquet, Pierre 04-02-2014
RADIATIONS ;
Lalonde, Robert 01-11-2013 REINSCRIPTIONS
Lanouette, Julie 01-11-2013 Gibeault, Geneviéve 26-11-2013
Lenoir, Isabelle 01-11-2013 Tam, Claudia Wai Yan 29-01-2014

Des remerciements renouvelés

L'Ordre souhaite remercier 2 nouveau les compagnies suivantes pour leur contribution exceptionnelle ainsi que leur rapidité
d’exécution a la livraison du matériel dans le cadre du programme AEC - Pratique avancée de la denturologie.

¢ Zimmer ¢ BioHorizons B \ ¢ DENTSPLY Fo bt doni
1O
Mme Marie-Claude Langlois Mme Vavi Bohbot : : Canada Ltd DeNsrLY
¢ Ivoclar Vivadent L ¢ DENTSPLY Implants M. Martin Durand “ANOA
M. Guy Morin lxeglger ni‘_ M. Andrew van den Bosh Alwpants ¢ Nobel Biocare
¢ BIOMET 3i 4 Camlog M. Jonathan @%ﬂg’m.

Mme Suzanne Francoeur [ZILC=TTJT M. Jean-Frangois Carmichael » camlog Bolduc
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ORDRE DE

PROTEGER

es 45 ordres professionnels et le Conseil interprofessionnel
du Québec (CIQ) s’associent dans

d’information menée sous le théme « Ordre de protéger ».

une campagne

Diffusée essentiellement dans les médias sociaux, la campagne est
destinée au grand public et aux influenceurs.

La campagne « Ordre de protéger » a pour premier objectif
d’informer la population sur la mission des ordres professionnels
et les moyens dont ils disposent pour s’en acquitter.

De plus, afin de contribuer a rebatir la confiance du public a
I’égard des ordres et des professionnels, la campagne met également
en lumiére la contribution sociale et économique de ces acteurs
importants de la société.

La campagne repose essentiellement sur le développement d’un
microsite (www.ordredeproteger.com) et sur ['utilisation des médias

sociaux.

Batisseurs de confiance

Un sondage CROP réalisé en 2012 et répété en 2013 démontre que
seulement 12 % de la population croient que la mission des ordres
professionnels est de protéger le public. Parmi les répondants, 39 %
ont déclaré que les ordres professionnels protégeaient leurs membres
alors que 49% ont répondu que les ordres existent pour protéger a
la fois leurs membres et le public.

Cette croyance est conforme au cynisme exprimé par un
pourcentage important de citoyens qui alleguent qu’il ne sert a rien
de s’adresser aux ordres ou les professionnels « ne font que se
protéger entre eux ».

Dans un tel contexte, il est important que les ordres et les
professionnels contribuent a batir la relation de confiance qui les
unit a la population du Québec. Cest le défi que la campagne

« Ordre de protéger » se propose de relever.

Dans les médias sociaux
Qu’estce qu’'on ordre professionnel! Comment les ordres
professionnels protegent-ils le public! Quelle est la contribution sociale
et économique des ordres et des professionnels qui en sont membres?
C’est pour répondre a ces questions et a bien d’autres que les 45
ordres professionnels et le Conseil interprofessionnel du Québec
(CIQ) s’associent afin de mener la campagne « Ordre de protéger ».
Le microsite de la campagne, sous la forme d’un blogue, présente
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la mission des ordres, les mécanismes de protection du public et la

contribution sociale des ordres et des professionnels.

La campagne privilégie l'utilisation des médias sociaux pour
véhiculer ses différents messages. La page Linkedin du CIQ s’adresse
aux professionnels qui y ont établi leurs réseaux. Le compte Twitter
cible davantage les influenceurs qui sont susceptibles de contribuer
A mieux faire connaitre le role et apport des ordres dans notre
société. La page Facebook, pour sa part, vise a faire connaitre les
professions et les mécanismes de protection du public au grand
public.

Le microsite de la campagne et les divers médias sociaux sont
ouverts aux commentaires des internautes afin de permettre une
communication directe entre la population et les maitres d’ceuvre
de la campagne.

Ordre de protéger : un clic, plusieurs réponses

Pour suivre la campagne :

Visitez le microsite : www.ordredeproteger.com

Suivez-la sur Twitter : https://twitter.com/Professions_QC

Abonnezvous a la page Linkedin : http://linkd.in/187R3pM

Aimez la page Facebook : https://www.facebook.com/ciq.ordres
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A propos des protheses

partielles en alliage
Chrome-Cobalt (CrCo)

Par Alain Lemire, d.d.
Fondation dent santé globale int.

Les prothéses en plastique ou les piéces squelettiques métalliques en CrCO demeurent
les deux possibilités généralement offertes par la plupart des denturologistes pour
leurs patients partiellement édentés. Ceux-ci choisissent en grande partie la prothese
métallique pour le confort et la résistance qu’elle offre. Bien que la majorité des
patients soit satisfaite des résultats obtenus, une minorité laisse tout de méme leur
partiel dans un tiroir plus souvent que dans leur bouche. Pourquoi? Je désire ici
partager quelques observations recueillies auprés de patients incommodés par leur
partiel en métal. Celles-ci pourraient fournir certains éléments de réponse.

"abord, il importe de mentionner que quelques patients

D m’ont affirmé qu’il leur était impossible de supporter leur

piece de métal. Ils ne parvenaient jamais a I'oublier. « Ca

ne me blesse pas, mais c’est insupportable! », disent-ils. Parfois,

'inconfort est accompagné de divers maux jusqu’au point ot1, n’en

pouvant plus, le patient enléve simplement son partiel pour obtenir
un soulagement immédiat.

Quand I'empreinte et I'occlusion sont parfaites, il est facile de
classer ces cas dans le rayon des exceptions, pas loin des capricieux.
Or, se pourrait-il que quelque chose nous échappe!? C'est en parlant
avec ces patients que jai compilé quelques indices et créé des liens
intéressants sur la cause de ces inconforts.

Des patients et des métaux
Le premier indice m’a été fourni par un patient qui prétendait ressentir
un désagréable gotit de métal venant de sa prothése partielle. Selon

ses dires, cette sensation déplaisante ressemblait a I'effet d'une pile de
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9 volts sur la langue. Il n’a pas été le seul a témoigner de ce désagrément.

Le deuxiéme indice me vint d’'une femme qui m’avait averti, des le
début, qu’il était hors de question que je lui propose une prothése dentaire
en métal. Elle avancait I'argument qu’elle était allergique au métal. Par
exemple, elle ne pouvait pas porter n’importe quelle montre-bracelet. «Ca
me fait faire de I'acidité et ma peau devient verte », m’a-telle expliqué.
Elle ressentait le méme genre de réaction d’érythéme pour certains bijoux,
comme une chaine ou une bague. Au méme titre, les boucles d’oreilles lui
provoquaient des infections a répétition, sauf celles en or.

Il'y a trois ans, j’ai rencontré une patiente qui m’a fourni un troisiéme
indice, le plus déterminant. Celle-ci se plaignait de malaises partant de la
téte au cou, jusqu’au coté de I'abdomen. Ces maux ne survenaient que
lorsqu’elle avait sa piece de métal en bouche. J'ai d’abord soupconné un
probléeme d’occlusion des dents. Apres examen, elle I'occlusion s’est avérée
parfaite.

Par la suite, par curiosité, j’ai fouillé dans un livre portant sur les points
et les méridiens d’acupuncture. J'ai découvert que le trajet de la douleur
de ma patiente correspondait exactement 4 la situation du méridien de la
vésicule biliaire. Coincidence? Je suis convaincu que non. De 13, j’en suis
venu aux conclusions suivantes :

1) Selon les principes de la physique, toutes matiéres créent un champ

électromagnétique (cé) autour d’elles.

2) Selon les principes de I'acupuncture, I’humain crée un cé autour de
lui, appelé « Chi ». Le Chi suit un circuit qui passe par les méridiens.

3) Certaines personnes, appelées « électro-sensibles » sont hypersensibles
A certains cé situés a proximité de leur environnement immédiat et
souffrent de symptdmes aussi variés qu’inexplicables.

4) Parmi les éléments qui perturbent le circuit des méridiens des
personnes électro-sensibles, il faut inclure le CrCo et certains alliages
de divers métaux en contact avec le corps.

Les fréquences dégagées a partir des tours a ondesradio, des lignes
électriques, des téléphones cellulaires, des compteurs d’électricité
intelligents, des plombages et des vétements synthétiques, par exemple,
font partie du domaine des cé. Ces fréquences affectent les personnes
¢électro-sensibles, et ce, selon les doses et les temps d’exposition a ces
récentes formes de pollution.

Les champs électromagnétiques : un sujet mal
connu

Bien que nous n’ayons pas le contrdle sur toutes les formes de pollution
existantes dans notre environnement, il est de notre responsabilité, en
tant que denturologiste, d’étre certains de ne causer aucun préjudice a la
santé de nos patients lorsque nous leur posons une pie¢ce de métal en
bouche.  Personnellement, je crois que l'incidence des champs
électromagnétiques sur le corps est un sujet encore mal connu et sous-
estimé par la médecine traditionnelle.

Cela étant dit, il existe plusieurs méthodes pour identifier les patients
sensibles au cé des métaux, par exemple, les tests par collage de petites
plaques de métal sur la peau, le pouls de Nogier et les tests musculaires de
kinésiologie. Or, la méthode la plus simple, pour le denturologiste, est de
poser des questions au patient. Questionnezle. Demandez-lui s’il réagit
aux métaux tels les bijoux et les montres. Ou encore s'il trouve que son
ancien partiel posséde un goiit particulier. Selon mes observations, tous
les patients qui répondent par I'affirmative sont électro-sensibles au CrCo.

TITANIUM +TiN

MULTIUSE
TITANIUM +

TiN COATING

(plus de 1600 Vickers)

POUR
RECONSTRUIRE
TOUT TYPE DE
SPHERE

aA

514:993-1818

1888-353-9836

flexten@hotmail.com
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Il va s’en dire que les patients sont rassurés et reconnaissants
lorsque leur spécialiste tient compte des particularités qui leur sont
propres. En tant que professionnel de la santé, le plus important
est de ne pas nuire. Il est de notre responsabilité que la solution
choisie pour un patient ne soit pas la source de probléemes d’ordres
énergétiques!

Préconiser le titane
Pour les patients électro-sensibles au CrCo, je préconise de leur
fabriquer une piéce en plastique ou une piéce squelettique en titane.
Depuis que je tiens compte de la présence de ce phénomene, j'ai
¢éliminé ce facteur d’échec et j’ai amélioré le taux de satisfaction de
mes patients de facon significative. Adieu symptomes bizarres comme
la sensibilité aux dents, les maux de téte, 'insomnie, la fatigue, et
les soi-disant allergies au métal. Avec la piéce en titane, certains
patients qui n’avaient jamais pu endurer une piéce de métal
antérieurement ont pu s’y faire. D’autres ont vu disparaitre ce gott
désagréable de métal dans leur bouche.

Dans le méme ordre d’idées, il est a noter que pour souder des

succes qu'ils obtiennent, ils qualifient ce métal de hautement
biocompatible avec le tissu osseux. J’ajouterais que ce métal est le
plus électro-compatible avec les méridiens du corps.

Pour conclure
Apreés avoir lu ce texte, peut-étre allezvous reconnaitre certains de
vos patients et peut-étre allezvous découvrir la perspective
énergétique. Ces idées ne feront peut-étre pas consensus parmi les
denturologistes, mais dans I'intérét des patients électro-sensibles au
CrCo, je crois qu’il est temps d’ouvrir un débat sur le sujet.
Personnellement, j’estime qu’une personne sur huit est victime de
symptdmes plus ou moins graves reliés a leur incompatibilité¢ au
champ électromagnétique du CrCo.

A ce sujet, je demeure disponible pour répondre a vos questions
et recevoir vos témoignages pertinents. alemiredd@sogetel.net

Pour en savoir plus sur le phénomeéne des matiéres parasites,
vous pouvez aussi visiter le site Internet
http://www.dieuzaideelectrosensibilite.com/ ou lire le livre de Dr.

Gérard Dieuzaide, chirurgien dentiste, Libérez-vous de ces matiéres

os brisés ou pour placer des implants dentaires, les chirurgiens ne parasites.
font aucun compromis et n’utilisent que du titane. Devant les
® (]
o ()

Société d'Implantologie Dentaire

Pour nous rejoindre 1-800-268-1850
www.implantsdentaires.com
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Un « nouveau »

Forum en denturologie

a saison qui nous ouvre enfin ses portes s’annonce assez
bien remplie en denturologie. D’abord, le Centre

québécois de formation en denturologie (CQFD) de
I’Association est fier d’organiser le Forum 2014, qui se tiendra

a Boucherville le 9 mai et 2 Québec le 16 mai 2014.

La nouvelle formule de ces rencontres est inspirée des événements
Perfecting your Practice (mieux connu sous le nom de PYP), qui
ont toujours beaucoup de succés chez nos voisins de 1'Ontario.
C’est donc dans une seule et méme grande salle que se tiendront
les rencontres avec les commanditaires, les trois formations et le

service du diner et du cocktail en fin de journée.

J'invite donc ceux et celles qui ne sont pas encore inscrits et qui

Histoires de cas

aad
Benoit Talbot, d.d.

Président de I’Association des
denturologistes du Québec

désirent le faire a visiter notre site Internet : les formulaires
d’inscription sont disponibles dans la section « Formation
continue ». Les membres de I'’Association auront aussi recu un
formulaire et de plus amples renseignements dans leur magazine

Le Denturo.

Le mois de mai est aussi synonyme de graduation pour les finissants
et finissantes en Techniques de denturologie du College Edouard-
Montpetit, et j'espére avoir la chance de rencontrer cette belle releve

prochainement.

Je souhaite a tous et a toutes de profiter du printemps et de toute
|'effervescence que génére ce temps de renouveau. A bientot!

périences!

partagez vc

Le Présence publie depuis quelques temps déja des histoires de cas provenant de ses membres.
histoires sont susceptibles d'étre utiles pour tous les denturologistes.

L'Ordre tient a préciser qu'en plus d'étre publiées confidentiellement afin de
protéger I'anonymat de toutes les personnes concernées, ces histoires
seront révisées, relues et corrigées par des denturologistes et un
rédacteur professionnel. Ne vous censurez donc pas si vous
doutez de la qualité de votre plume. Cela dit, vous devrez
tout de méme fournir tous les détails techniques de
votre histoire, de méme que des photos, le cas

échéant.

Si vous croyez qu'une de vos expériences
aurait intérét a étre partagée avec vos
collégues, n’hésitez pas a la
transmettre a I’adresse suivante:
sgrothe@odq.com
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FORMATION
CONTINUE

réparation du poste de travail

M. Robert Cabana, d.d.

La premiére étape lors d’une rencontre avec votre patient consiste a préparer
votre poste de travail.

| est important que les gestes a4 poser soient acquis de facon a
devenir un automatisme, que ce soit fait par votre personnel
d’assistance ou par vous-méme.

Peu importe la raison de sa visite, votre patient doit étre recu
dans un environnement sécuritaire, pour lui et pour vous, en ce
qui a trait a la prévention de 'infection.

D’ailleurs, vous devez remplir un questionnaire de santé pour
chacun de vos patients et vous assurer a chacune des rencontres
que rien de nouveau n’est a ajouter a celui-ci, a chacune des visites,
notamment, en ce qui concerne les maladies infectieuses
transmissibles par voie buccale. Ces maladies sont nombreuses et
présentent des périodes d’incubation variables pouvant donc se
déclarer en cours de traitement, qui parfois, peuvent s’échelonner
sur plusieurs mois. En voici d’ailleurs quelques-unes :

Maladies transmissibles par la salive ou le sang

e Virus de 'hépatite B - Période d’incubation 2 a 6 mois

¢ Virus de 'immunodéficience humaine (HIV - SIDA) - Période
d’incubation 3 mois a 5 ans (2 ans dans les cas de transfusion)

e Virus de 'herpés - Période d’incubation 2 a 12 jours

e Virus de la varicellezona - Période d’incubation 2 & 3 semaines

e Virus de la grippe (SRAS) - Période d’incubation 24 a 72 heures

e Virus Epstein - Barr (mononucléose) - Période d’incubation 4
a 6 semaines

¢ Mycobacterium (Tuberculose) - Période d’incubation jusqu’a 6
mois

e Staphylococcus aureus-epidermidis (Abces, Clou, Impétigo et
Pneumonie bactérienne) -Période d’incubation 4 a 10 jours ou

variable et indéfinie

En guise de prévention de 'infection, une vaccination contre

I'’hépatite B pour le professionnel et I'assistante est suggérée. Les
professionnels de la santé constituent de 7 a 20 % des personnes
confirmées infectées par I'hépatite B.

La tenue de travail est également a prioriser. On recommande
un uniforme fermé au cou, sans poche, a manche longue et résistant
a 'eau de javel; idéalement, un couvre-cheveux et un tablier de
plastique dans le cas d’intervention présentant des risques
d’éclaboussures.

Le port du masque bien positionné, c’est-a-dire couvrant le nez
et la bouche, a usage unique. Le port de verres protecteurs pour le
patient ainsi que pour le personnel dentaire.

La main est le premier véhicule de la contamination croisée. Par
conséquent, le lavage des mains avec un savon antibactérien est de
mise, tout comme on devrait laver les gants avant de les enlever ou
prendre les précautions nécessaires pour s’assurer de ne pas toucher
a la partie externe des gants exposée aux surfaces contaminées.

Le poste de travail doit étre aseptisé entre chaque patient. Le
nettoyage des surfaces avec les solutions adéquates permet de réduire
a un niveau acceptable le nombre de microorganismes a la surface
des objets. Ce procédé réduit le risque de transfert de 'infection,
mais ne permet pas I'élimination compléte des microorganismes.
Pour une élimination compléte, on parle alors de stérilisation,
nécessaire dans le cas de chirurgie.

Pour procéder a I'aseptisation du poste de travail, on doit, dans
un premier temps, nettoyer toutes les surfaces a I'aide de désinfectant
ou de lingettes concus a cette fin. Il s’agit donc d’essuyer les
comptoirs, la chaise, les différents boutons de contrdle, les tuyaux,
les poignées de la lampe et du cabaret, les poignées des tiroirs a
utiliser, votre crayon, enfin tout ce que vous aurez 4 manipuler.
Une fois cette étape réalisée, il faut maintenant couvrir d’une
pellicule de plastique ces différents boutons et poignées en plus des
réceptacles (ex. : succion, tour lent, turbine, crayon, etc.).
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wross RESTAURATIONS
TRANSVISSEES — AUGMENTER
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Pour des couronnes et bridges avec des restaurations transvissées occlusalement. Facilité
d'utilisation Camlog éprouvée. Securité renforcée et gain de temps grace a une jauge
d'angulation spécifique. Plus d'informations: www.camlog.com
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N’oubliez pas que la contamination croisée est le transfert direct
ou indirect de microbes pathogénes, un seul item contaminé que
vous touchez va transmettre les bactéries aux autres objets ou
substances. Afin d’éviter trop de manipulation, vous devriez avoir
établi un protocole pour chacune des étapes que vous avez a réaliser,
de sorte que tout soit a portée de main.

Les instruments a utiliser seraient donc déja sur le comptoir ou
votre plateau. Ceux-ci doivent avoir été nettoyés et stérilisés et sont
ensachés (ex. : miroirs, curettes, explorateurs, tournevis). Laissez-les
emballés jusqu’a leur utilisation, vous éviterez ainsi la contamination
et le patient verra que vous prenez les mesures nécessaires pour sa
protection.

Pour faciliter I'entretien des équipements, on choisira des
matériaux faciles a nettoyer, par exemple : un recouvrement de
chaise dentaire et de sol lisse non absorbant, des commandes aux
pieds pour la chaise, la lampe dentaire et le lavabo sont préférables.
Prévoir une salle ou une zone réservée pour le nettoyage des
instruments contaminés et la stérilisation. On choisit des poubelles
avec une grande ouverture et munies de sacs résistants. On peut
également employer le plus possible du matériel a usage unique.

Une attention particuliére doit étre accordée aux pieces qui
sortent du poste de travail et qui sont transportées dans une autre

Matériaux a empreinte

Méthode

piece. Il faut, dans ce cas, décontaminer ces piéces, empreintes,
maquettes d’essai ou prothéses a réparer. La décontamination des
empreintes et maquettes doit toujours étre précédée par une
premiére étape de nettoyage sous 'eau froide. Celle-ci est réalisée
mains gantées, jusqu’a I'élimination des mucosités et des débris
salivaires et sanguins visibles. Cet acte d’une quinzaine de secondes
sera suivi d'une désinfection avec les produits appropriés, avant de
les transporter sur d’autres surfaces de travail.

Un rin¢age abondant a l'eau courante est recommandé avant
toute manceuvre de décontamination. Cutilisation d’eau savonneuse
est déconseillée, car elle impose une étape supplémentaire de rincage
minutieux sous 'eau courante afin d’éviter toute interaction avec
la solution de décontamination. Avant de passer a I'étape ultérieure,
Iempreinte doit étre secouée énergiquement pour éliminer les exceés
d’eau qui dilueraient la solution de décontamination et la rendraient
moins efficace.

La décontamination des empreintes doit faire partie intégrante
de l'asepsie. Plusieurs études ont émis des recommandations précises
qui sont malheureusement ignorées par beaucoup de professionnels.
Le choix de la méthode de décontamination doit tenir compte de
son efficacité antimicrobienne et du respect des propriétés
physicochimiques du matériau a4 empreinte (voir tableau).

Produits utilisés

Guide des produits désinfectants pour les surfaces

Niveau

Ingrédients

Avantages

Contre-

Inconvénients indication

En concentration d’environ 20 % (18 a
25 %), il optimise, en créant une
synergie, le pouvoir germicide de

; . . . . l’alcool seul
I’"ammonium quaternaire, des dérivés surfaces plastiques est pas
. . phénoliques et de la chlorhexidine. I (craquement, b .
Faible si . s . . recommandé
Alcool o peut contribuer a réduire le temps de décoloration) et de
utilisé seul pour la

contact requis et offrir une action
prolongée. L'alcool est utilisé
occasionnellement pour le nettoyage de
certains instruments avant la stérilisation
(p.ex., D.O., fibre optique, etc.).

Une concentration
élevée (p. ex., 70%)
risque d’endommager les

diminuer I’action
nettoyante. Evaporation
rapide. Fait coller le
sang, la salive et les
bactéries.

désinfection
des surfaces.
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Utilisez2 FIBERIEORGE"

...ou réparez-la plus tard

simple et peu
bine renforcement et

a fatigue, sans aucun ajout
s ou d'épaisseur.

de SYNCA Q www.fiberforcedental.com
o <> 1-800-667-9622

>, DS Unique Dental Supply Inc.

Qualité * Service * Innovation

Nous apportons des produits de qualité mondiale
pour améliorer votre entreprise

Contactez-nous

pour recevoir votre

nouveau catalogue

de produits DS Unique Dental Supply Inc.

514.999.8497 1.877.532.0553
orders@udscanada.com www.udscanada.com
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Ammonium
quaternaire 0,2 %
(base aqueuse)

De base

Non toxique, sans couleur, sans
odeur, non corrosif, action
détergente (nettoyante).

Faible tolérance a I’eau dure.
Efficacité limitée a basse
température. Action
antimicrobienne variable.

Ammonium
quaternaire

+ Alcool

Intermédiaire

Devient tuberculocide en
présence d’alcool. Synergie et
action prolongée.

(M

Chlorhexidine

234 %

Intermédiaire

Non toxique, biodégradable,
sécuritaire, doux pour les
matériaux. Antiseptique et
désinfectant de surface.

Risque de résistance
microbienne. Relativement
colteuse. Peut laisser une
pellicule collante. (2)

Incompatible
avec les
chlorures.

Chlorhexidine

+ Alcool

Intermédiaire

Devient tuberculocide en
présence d’alcool. Synergie et
action prolongée.

(M

Incompatible
avec les
chlorures.

Dérivés chlorés (p.
ex., hypochlorite de
sodium)

Intermédiaire

Peu influencés par la dureté de
I'eau.

Economiques. Efficaces a basse
température.

Aucune action résiduelle.

Corrosifs, irritants, instables.
Décoloration des surfaces. A
préparer chaque jour.

Incompatibles
avec la
chlorhexidine.

Dérivés phénoliques

0,1 %

Intermédiaire

Action résiduelle.

Relativement doux pour les
matériaux, mais peuvent altérer
les plastiques.

Irritants (peau, yeux) : éviter
le contact avec la peau et les
muqueuses.

Certaines études soulévent la
possibilité d’un potentiel
carcinogene. (3)

Peuvent décolorer les
surfaces.

Peuvent laisser une pellicule
collante. (2)

Pourraient étre
plus nocifs
pour les
enfants.

Dérivés phénoliques

Intermédiaire

Deviennent tuberculocides en
présence d’alcool.

L'alcool accentue le
dommage aux matériaux et

+ Alcool diminue la capacité
Synergie et action prolongée. nettoyante.
Décoloration des surfaces.
lodophores Intermédiaire Corrosifs. A préparer chaque
jour. Peuvent laisser une
pellicule collante. (2)
Non toxique. Peu colteux. Ne
Peroxyde lai L
, R aisse pas de résidu.
d’hydrogene

accéléré 0,5 %

Intermédiaire

Biodégradable. Peut étre actif
contre les biofilms. Action
nettoyante : faible.

Peut étre corrosif.
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Les glutaraldéhydes ne sont pas recommandés comme
désinfectants.

(1) Une teneur en alcool supérieure a 20 % peut étre dommageable pour les matériaux.

(2) Suggestion : nettoyer les surfaces avec un savon doux en fin de journée, afin d’enlever
les résidus collants et de préserver les surfaces.

(3) Environnement Canada — Santé Canada, Santé de I’environnement et du milieu de
travail, Liste des substances d’intérét prioritaire - Rapport d’évaluation pour le phénol,
2000. www.hc-sc.gc.ca/ewh-semt

Réf. : Santé Canada

Le risque de contamination nosocomiale aux centres de santé comme aux
cabinets dentaires reste notablement élevé. Outre les infections redoutables
telles que le SIDA, I'hépatite B et C, I'apparition de nouvelles pathologies
infectieuses transmissibles (tel que le Syndrome Respiratoire Aigu Séveére
SRAS, ou la grippe A HIN1) a augmenté ce risque.

Le protocole d’hygiene et d’asepsie doit étre une démarche systématique que
tout professionnel en santé dentaire doit appliquer quotidiennement entre
chacun des patients. Le point de départ étant de considérer tout patient
porteur d’infection puis de maitriser, par une organisation et une gestuelle
rigoureuses, les régles d’asepsie durant I'acte opératoire et tout au long des
différentes étapes de la chaine de stérilisation.

(Web J Dent 2013, vol. 7, no 1)

En résumé, les surfaces de travail doivent étre désinfectées et on doit couvrir
d’une pellicule plastique les endroits qui seront touchés. Les instruments sont
stérilisés et ensachés et les paquets sont ouverts seulement avant leur utilisation.
Lire le rapport des séances précédentes et revoir le dossier médical ainsi que
prévoir la procédure d’examen extrabuccal et intrabuccal pour préparer et

avoir a portée de la main tout le matériel nécessaire.

M. Robert Cabana, d.d.

Nous remercions Mme Sonya Meloche, HD, de nous avoir permis d’utiliser en partie le
contenu de son cours dispensé dans le cadre de 'AEC.

514'993-1818

1888-353-9836

flexten@hotmail.com
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FORMATION Questionnaire d'accréditation
CONTINUE

Préparation du poste de travail

AVERTISSEMENT : La lecture de I'article « Préparation du poste de travail », publié dans ce numéro est une
activité créditable dans le cadre de la formation continue des denturologistes. Pour obtenir vos 3 U.F.C., il suffit
de remplir et de retourner le questionnaire diment complété, accompagné d’un cheque de 20.00 $ fait a
I’Ordre des denturologistes du Québec pour les frais de gestion.

ORDRE DES DENTUROLOGISTES DU QUEBEC
395, rue du Parc-Industriel
Longueuil (Québec) J4H 3V7

1. Identification du participant

Nom :

Adresse :

Ville :

Code postal : Téléphone :
Signature : Numéro de membre :

2. Description de I"activité

Titre de la lecture :  Préparation du poste de travail

Revue : ODQ) Présence
Parution : Printemps 2014
Date U.F.C. Section
1 11 111
L L] 9K X
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FORMATION
CONTINUE

Identifiez trois maladies infectieuses transmissibles par
voie buccale.

A) VIH — SIDA, SRAS, Tuberculose
B) Grippe, Hépatite B, Alzheimer
C) Herpes, Abces, Eczéma

D)Mononucléose, Asthme, Varicelle-Zona

Quel est le premier véhicule de la contamination
croisée?

A) Le sang

B) La salive

C) Les mains

D)La bouche

E) Toutes ces réponses

Le nettoyage des surfaces avec des solutions adéquates
permet I’élimination compléte des microorganismes?

A) VRAI
B) FAUX

Qu’est-ce que la contamination croisée?

A) C’est le dédoublement des microbes

B) C’est un protocole pour chacune des étapes que vous
avez a réaliser

C) Cest le transfert direct ou indirect de microbes
pathogenes

Que peut-on utiliser pour procéder a I'aseptisation des
surfaces?

A) Du peroxyde d’hydrogéne accéléré 0,5 %

B
C
D) Des iodophores

) Des lingettes
)

De I'alcool

E) Toutes ces réponses

Questionnaire d'accréditation :
Préparation du poste de travail

10

Pour ne pas faire attendre un patient inutilement, il
est conseillé de déballer les instruments ensachés avant
I"arrivée de celui-ci.

A) VRAI

B) FAUX

Nommez les étapes (en ordre) lorsque des piéces
sortent du poste de travail et sont transportées dans
une autre piéce.

A) Décontamination, nettoyage, transport

B) Stérilisation, nettoyage, ensachage

C) Décontamination, ensachage, transport

D) Nettoyage, décontamination, transport

Quelle est I’étape qui précéde la décontamination des
empreintes et maquettes?

A) Le nettoyage avec de I'eau savonneuse
B) Le nettoyage sous |’eau froide
C) Le nettoyage a |'aide d’un produit désinfectant

D) Le nettoyage avec une brosse a poils durs

Que doit-on désinfecter?

A) Les surfaces de travail
B) Les tuyaux

C) Les crayons

D) Les poignées

E) Toutes ces réponses

Le protocole d’hygiéne et d'asepsie doit étre une
démarche systématique que tout professionnel en
santé dentaire doit appliquer hebdomadairement.
A) VRAI
B) FAUX
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Laboratoire de
contrdle Microbiologique du CIRED

<

Formulaire d’adhésion

Collbge

Edouard-Montpetit

Centre international de recherche
et d'éducstion en denturologie

La stérilisation des instruments dentaires est une
étape clé dans un programme de contréle dans la
transmission des infections. L'identification des
systémes de stérilisation non fonctionnels est une
mesure obligatoire en vue de limiter les risques de
contamination croisée.

C'est pourquoi le CIRED s'associe avec le labora-
toire de Microbiologie et bactériologie du CEM afin
d'offrir aux denturologistes un service de veérification
de leurs stérilisateurs.

Le laboratoire de Microbiologie posséde une solide
réputation dans le domaine puisquil vérifie
I'efficacité de I'asepsie pour les denturologistes du
Québec depuis plus de douze ans.

Nous vous invitons donc a vous joindre a nous et a
vous associer a un service professionnel et simple,
afin de protéger et sécuriser vos patients contre le
risque de transmission d'infection.

®  \vérification mensuelle de tous les types de

stérilisateurs.

®  Enveloppes pré-adressées.

Emission d'un certificat pour chaque contréle.

Assistance et « re-vérification » gratuite d'un
test positif.

Suivi du processus par courrier électronique.

Possibilité d'envoyer le certificat par courrier
électronique.
Inscription et paiement en ligne a I'adresse

suivante :http://ww2 college-
em.gc.ca/Formulaire/CIRED/index.asp

Faire parvenir le formulaire d’adhésion

CIRED-BIO
945 chemin de Chambly,
Longueuil (QC) J4H 2M6
Casier: 172

ou via le site du Collége au
ww2.college-em.qc.ca/Formulaire/CIRED/index.asp

Pour nous rejoindre
Patrice Deschamps d.d

Tél : (450) 679-2631 # 2893
Fax : (450)463-6550

patrice.deschamps@cegepmontpetit.ca

Nom

Adresse

Suite

Ville

Province

Code Postal

Responsable a contacter

Date

Teléphone ( )

Fax ( )

Adresse électronique

Visa []

No. carte :

MasterCard []

exp. .|

Signature du denturologiste :

S.V.P. veuillez indiquer pour chaque appareil :

Type et nom du fabricant

No. de série

Date d’achat

Choisir I'option désirée :

Nombre de stérilisateur
10 20 30 40

Coit

annuel

Nombre de
stérilisateurs

A payer

1. Douze (12) contréles/an/Stér. 200

Prenez note que
Les taxes sont incluses dans le montant.

Libeller le chéque au nom du CIRED.

TOTAL

22
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e do recharehe microbiologiques pour

et d'éducation en denturologie

@ College Programme des controles

stérilisateurs

—) Afficher ce registre pres de votre sterilisateur (=

Registre des contrdles microbiologiques / par stérilisateur

—> Veuillez conserver tous vos certificats (¢—

Informations - Valide pour un stérilisateur

Nom du denturologiste : Nom du responsable
de la stérilisation :
Nombre de controle [ ]12

Date de début du ou des Type de stérilisateur: No. de série:
contréles microbiologiques: Sreteur e

Vapeur chimique[_]

Test No de la bandelette Date de I’envoi Résultat du test

O O N| o O | W N

[EEN
o

[EEN
[EEN

> 12

> Veuillez renouveler votre
abonnement au CIRED-BIO

Pour toute information supplémentaire

CIRED-BIO (CEM)

Patrice Deschamps, d.d. #2893 patrice.deschamps@college-em.gc.ca 945 chemin de Chambly,
Site du formulaire d’inscription . ww2.college-em.qc.ca/Formulaire/CIRED/index.asp Québec J4H 2M6
CIRED-BIO 2013-2014 Registre-stérilisateur
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Le nouveau module de logiciel CADICAM
Bite Splints de Zirkonzahn

Le nouveau module de
CAD/CAM Bite
Splints de Zirkonzahn permet

logiciel

la création rapide et facile de

plaques occlusales, avec le
systétme CAD/CAM 5-TEC, comme pour les patients atteints de
bruxisme par exemple. Les plaques occlusales sont concues
individuellement au moment du modelage virtuel.

Pour ce faire, les parameétres du logiciel tels que I'épaisseur
occlusale et I'épaisseur de la parois peuvent étre définis. Avec I'aide
de Particulateur virtuel, les mouvements peuvent étre simulés et
les points de contact nécessaires modélisés avec aisance et précision.

Pour finir, les plaques occlusales peuvent étre fraisées avec de la
résine translucide en utilisant l'unité de fraisage correspondante.

Vous pourrez trouver plus de détails ainsi que des vidéos a ce
sujet sur notre page d’accueil www.Zirkonzahn.com

Nobel Biocare Replace™ Select TC

Replace Select TC1 est un implant en
deux parties avec un collier construit a la
machine de 3 mm de haut, qui permet
“ Pacces a la plateforme au niveau de la
gencive. En méme temps, son triple-canal

interne, avec code de couleur, permet un
raccordement facile et efficace de méme que pour le placement
rapide et l'identification des piéces de la restauration.

Le corps principal de Replace Select TC vient du Systéme
d’Implants Branemark™ MKIII, ce qui le rend bien adapté pour
tout os, et traitement en une seule étape, avec d’excellents résultats
cliniques. Pour permettre un temporaire en se servant d'un dentier
existant, une nouvelle vis de cicatrisation a été développée et
construite pour éviter une excroissance du tissu, exclusivement pour
Replace Select TC.

Pour plus d’informations, visitez www.nobelbiocare.com.

Ultra Suction tm, une nouvelle technologie
innovatrice, pour la tenue des prothéses
dentaires

Les patients peuvent maintenant jeter
tous ces produits désagréables utilisés
pour faire tenir parfaitement leurs
prothése et obtenir une nouvelle
solution; la succion multidirectionnelle!

Le systéme Ultra Suction tm comprend
deux valves intégrées dans la prothese. Lorsque le patient mord, les
valves permettent a 'air de s’échapper entre la prothése et la gencive
provoquant ainsi une succion qui retient la prothése en place. Les
valves sont placées au lingual, au niveau de I'acrylique et sont
pratiquement insensibles pour le patient.

Lajustement est tellement précis et confortable qu’ils peuvent
manger en toute confiance!

Devenez partenaire en appelant le 888-379-2425 ou en visitant
www.cuspident.ca

Depuis 1850, ['histoire de [a
désinfection en est une de:

Produits chimiques

Rouille

jourd’hui, grace a Green Te
Micrylium, la désinfection

Plus douce Plus sécuritaire Plugtapide

> Micryliu

& 1.Neftovage ¢ &%
2. Désinfection ’ 2l \ (/ PROFESSIONAL DISINFECTIO

1-800-489-8868 www.micrylium,com

\ B@OSUBF

"y mi

Surface Disinfec
BiaSURF b o ready 10 wa b biew 4
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EXPODENT 2014
du jeudi 25 au samedi 27 septembre

L'Ordre des denturologistes du Québec et
le Fairmont Chateau Montebello
s’apprétent a vous accueillir somptueusement cette année.

Dans un cadre enchanteur aux couleurs d’automne,
le Chateau vous offrira son ambiance chaleureuse, son architecture unique,
sa gastronomie reconnue et son accueil hors pair.

EXPODENT vous réserve trois jours de:
e conférences inspirantes
* ateliers pratiques
e occasions uniques de réseautage
e un gala mémorable le samedi soir
» et une exposition avec des nouveautés, installée en plein cceur du
Chéateau Montebello !

Notre programme se dessine et notre exposition se remplit.
L'horaire et les informations sur les inscriptions suivront au printemps.

Réservation de kiosque, commandites, informations:

Diane Lambert, responsable expo et commandites :
514-276-8311 odgexpo@consensus-international.ca

Lisanne Bourassa, chef de projet :
514-903-5232 odgcongres@consensus-international.ca

Consensus Gestion de congreés a votre service.




Perfectionnez-vous!

Attestation d’études collégiales unique

Pratique avancée de la denturologie
avec perfectionnement en implantologie

EDOUARD |
'8 MONTPETIT *

Info
450-679-2631, poste 4574
www.cegepmontpetit.ca/denturologie

Cette formation est offerte en collaboration avec I'Ordre des denturologistes du Québec.



11 et 12 avril 2014

Présentateur: Dr. J Brian Allman, DDS

Emplacement:
Springhill Svites by Marriott Toronto/Vaughan
612 Applewood Crescent, Vaughan, ON L4H OR2

*15% de remise pour les membres
De I'’ADIA, DISC et DTA

[ . ]

=

events@palmeripublishing.com - seminars@palmeripublishing.com
905.489.1970 poste téléphonique 206 / 207 - Ligne gratuite 1.866.581.8949

Pourvoyeur de programme agréé de PACE Crédit pour FAGD/MAGD. E rh= E
Agréé ne veut pas dire accepté par la Commission dentaire d'un .
s | 610t ou d'une province ou I'approbation de I'AGD.
E 9/1/2013 a 8/31/2015
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/7 Dentechnica du Québec

Les 17 et 18 Octobre 2014

The only dental technology. shew in'Québec

La seule exposition reliée au'monde de la
technologie dentaire au Québec

Pour les Techniciens, Dentaires et, Denturologistes

Lectures a Dentechnica 2014
Deux journées exiraordinaires d’éducation couvrant différents sujets tels:

3 Céramique O Prothéses amovibles 0O CAD/CAM
3 Implants O Attachements

‘Dentechnica du Québec est de retour!’
Vendredi le 17 Octobre 2014 Ouverture du Congrés de 13:00 a 20:00
Samedi le 18 Octobre 2014 Ouverture du Congrés de 8:30 a 14:00

Friday, October 17, 2014 Congress opening at 13:00 until 20:00
Saturday, October 18, 2014 Congress opening at 8:30 until 14:00

Sandman Hotel
999 rue de Sérigny, Longueuil, Québec, J4K 2T1

pour plus d’information, veuillez communiquer avec le 1.866.581.8949
www.dentechnicaduquébec.com




+MARCHE

oe.a MEMOIR

DIMANCHE 25 MAI 2014

Inscrivez-vous des maintenant sur
www.lamarchedelamemoire.com

La Fédération québécoise des Sociétés Alzheimer et les 20 Sociétés Alzheimer du Québec remercie
chaleureusement I’Ordre des Denturologistes du Québec pour leur implication a la 8° édition de la
Marche de la Mémaoire, qui se tiendra dimanche 25 mai 2014.

Participez a la Marche de la Mémoire en équipe, en famille ou entre amis et soutenez notre mission,
celle d’alléger les conséquences personnelles et sociales des personnes atteintes par la maladie
d’Alzheimer et les maladies apparentées ainsi que de promouvoir la recherche sur ses causes, ses
traitements et sa guérison.

Grace a votre participation, nous pourrons continuer a fournir des programmes et services aux
personnes atteintes de la maladie d’Alzheimer ainsi qu’a leur famille et leurs proches aidants.

« Marchons ENSEMBLE, pour faire la différence. »

FEDERATION QUEBECOISE

DES

Sociétés Alzheimer

1-888-MEMOIRE

ALZHEIMERQUEBEC.CA

Ordre des 2 %
o HOTELCHATEAU ®
& jﬁ“&’:&:ﬁ"‘““ LAURIERQUEBEC P]'()).’lm U NOVARTIS




Lucitone 199

Barils de 25 livres fournis avec un gallon de liquide pour la modique
somme de 625$. Livraison incluse. Pour commander, communiquez

avec Maurice Cadieux au 514-767-1031 ou maurice.c.dd@hotmail.com

BioHorizons............cccocoiiiiiiiii, www.biohorizons.com
1.866.468.8338......cciiiiiiiiiiiiiiiiiiiiii 9
Camlog .....co.eeruieiiiiiiiiiicicce e www.camlog.com
T.888.9T0.3368.....ccuiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieeeeeee e 15

@fl-l EQUATOR Cégep Edouard-Montpetit...www.cegepmontpetit.ca/denturologie
POURIMPIPTANTES 1.450.679.263T i 26

Pilier en titane, proﬁl bas Central Dental Ltd .................c..oceoene. www.centraldentalltd.com
T.888.9T0.3368.....cueiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieeeeee e 2
CuspiDent Inc...............cooi www.cuspident.ca
T.888.379.2425 ..t 7
Dentsply Canada ..........ccccooueiiiniiinieiieneiieseeen www.dentsply.ca
T.800.263.T437 i 5
Micrylium ..., www.micrylium.com
1.800.489.8868.......cuumiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieeeeeeee e 24
Patterson Dental/Dentaire ....................... www.pattersondental.ca

OREQUATOR 1.800.363.1812ovveoeoeoeeeeeeeeeoeoeeeeeeeeee oo 31
CALCINABLE Rhein83 Canada ............uuuiieiiiiiiiiiiiiieeeeeeeeeeee e

1.888.353.9836 ..eevuiiiiiiiiiiiiiiiii 111930

SOCI€tés AlZheimer ..........occoiiiiiiiiiiiiiieee e

T.888.6036.0473 ...t 29

Société d’'Implantologie Dentaire ......www.implantsdentaires.com

T.800.268. 1850 ceeeeeeeeiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiee e eeeeeeeeaeeees 12

SYNCA ..ot WWW.Synca.com

T.800.667.9622 .....eiiiiiiiiiiiiiiieiiiieiieeeee e 17

Unique Dental Supply Inc. ..........ccccooeienne. www.udscanada.com

gy 1.877.532.0553 ovvvvreseeeeoooooeeeeeeseessesoososeeeees s 17

1888-353-9836

flexten@hotmail.com VIdeNt .....ooveiiiiiiiiiiiiiicicccce www.vident.com
T.800.203. 4778 32
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Patterson Dentaire
vous offre des
produits et solutions
pour votre pratique

Communiquez avec votre
représentant(e) Patterson Dentaire.

Montréal
(514) 745-4040 | (800) 363-1812

Québec
(418) 688-6546 | (800) 463-5199

Ottawa
(613) 738-0791 | (800) 267-1366

PATTERSON

DENTAL/DENTAIRE



DES DENTS PROTHETIQUES ESTHETIQUES ET
FONCTIONNELLES POUR TOUTE INDICATION

VITA shade, VITA made.

9C-VITA

VITA participe aux progres de la dentisterie depuis 1924.
Beaucoup de choses ont changé depuis, sauf une :
notre volonté de découvrir des solutions toujours plus
perfectionnées pour la production de prothéses parfaites.
Les besoins et les exigences des denturologistes et des
patients demeurent notre priorité. Une innovation continue

li facebook.com/Vident

Disponibles chez ces excellents fournisseurs :

DenPlus
888-344-4424

Central Dental
800-268-4442

Sinclair Dental/Dentaire
800-663-7393

Specialty Tooth Supply
800-661-2044

et des matériaux de haute qualité sont le secret de la beauté
et du succes de nos dents. Nous offrons une large gamme
de formes et de teintes adaptées a chaque indication, y
compris les protheses complétes et partielles, les prothéses
combinées, les implants, les protheses temporaires et tous les
dispositifs occlusaux.

www.vident.com | 1 800 828-3839 aux Etats-Unis ® 1 800 263-4778 au Canada

Zahn Canada
800-496-9500

Patterson Dental/Dentaire
800-570-6356

Westan Dental
800-661-7429
© 2014 Vident, A VITA Company
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