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FORMATION CONTINUE
PARODONTOLOGIE et

IMPLANTOLOGIE

1er MODULE
SE METTRE A LA PARODONTIE

(Ou s’y remettre)

jeudi 28 et vendredi 29 mars 2013

Hôtel Novotel
Marseille Vieux Port

36, bld Charles Livon - Marseille
04 96 11 42 11

Retrouvez toutes ces informations sur notre BLOG :
http://sfpiose.oldiblog.com

Plan d’accès à l’hôtel
Hôtel Novotel

Marseille Vieux Port
36, bld Charles Livon,

Marseille
04 96 11 42 11



Jeudi 28 et
vendredi 29 mars 2013 Autres modules

FORMATION CONTINUE SFPIOSE
Responsable Dr F. DILLIER

Premier module
Responsable Dr Sandrine Brunel Trotebas

PLANNING

Premier jour : 
8h45 : Accueil des participants
9h15-10h15 : Diagnostic des Maladies Parodontales
10h15-10h45 : Facteurs étiologiques et classification des MP

10h45 : Pause café
11h15-11h45 : Enseignement à l’hygiène bucco-dentaire
11h45-12h15 : Planification des actes et présentation plan de traitement 
12h15-12h45 : Le contrôle de plaque bactérienne, facteur déterminant dans la

réussite du traitement parodontal
12h45 : Questions

13h00 : Pause déjeuner
(14h20)

14h30-15h30 : Détartrage - surfaçage radiculaire. 
15h30-16h00 : Le point sur les prescriptions médicamenteuses. 

16h00 : Pause
16h30-17h15 : L’équilibration occlusale au service de la parodontie (le traitement

occlusal au service de la parodontie). 
17h15-17h45 : La réévaluation parodontale.

Second jour : 
9h00-9h30 : Principes de la chirurgie, matériel, incisions sutures
9h30-10h45 : Les lesions profondes - L’assainissement chirurgical

10h45 : Pause café
11h15-11h30 : La maintenance parodontale.
11h30-12h15 : Présentations de 2 ou 3 cas
12h15-12h45 : Nomenclature et honoraires

12h45 : Pause Déjeuner
14h00-15h00 : TP Ultra Sonore responsable 

Step by step sur generateur satelec (+curettes de Gracey)
15h00 : Pause. 

15h30-16h15 : TP sutures sur planches a noeuds
Step by step 

16h15-17h30 : TP chirurgie. sur mâchoires
Step by step 

17h30 : Questionnaire d’évaluation des connaissances 

Le Docteur : ......................................................................................................................

Adresse : ..................................................................................................................................

........................................................................................................................................................

Code postal :  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . Ville : ....................................................................................

Téléphone : . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . Fax :  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

E-mail :  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

l’annee de diplôme et les formations deja validées en paro et en implanto ( important)

s’incrit ............................................................................................................

1 module................................................................................600 €

2 modules (au choix) ..............................................................1100 €

points cnfco a definir

Nombre limité à 30 participants

A retourner au Dr Jean Cucchi - Terrasses Borely 171 av. Clot Bey
13008 MARSEILLE - Tél. 04 91 72 07 46, règlement à l’ordre de la SFPIOSE

BULLETIN
D’INSCRIPTION

2e module :

Chirurgies pré-prothétique et muco-gingivale :
Septembre 2013


