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POUR LE TRAITEMENT PEDODONTIQUE
De RANYA KARDOUH

Volre enfant va prochainement bénéficier de soins dentaires.

Volre praticien reste a votre disposition pourvous donner tout complément d'information que vous jugerez nécessaire. Voici quelgues explications pour les
soins les plus courants.

Préparation aux soins
Nous wous prions de nous tenir informés de tout changsment concemnant les traitements médicamenteuxou d'éventuelle pathologie diagnastiquée entre les
rendezvous ainsi que des problémes personnels qui affecte volre enfant,

L'anesthésie focale :

Elle permet de réaliser le soin avec le maximum de confort pour votre enfant et le chirurgien-dentiste, en éliminant les phénoménes douloureux. Il est sotivent
difficile & votre enfant de s'y habituer et une sunillance doit &tre nédcessaire pour évler la marsure (joue, lewe, langue).

Des pefits malaises peuvent sunenir par une baisse de tension plus ou moins liée & I'état d'anxété (Msible ou non de wotre enfant), La récupération est rapide
aprés une courte phase de repos.

Les complications sévdres sont rarissimes (troubla sensitif, allergie,...).

Carie :

Des radiographies peuvent étre nécessaires avant, pendant et apres e traiternent.

Pour une care sur dent vivante, celle-cl est nettoyée sous anesthésie locale, lorsquielle atteint le ters de la couronne.

Sila dent est trop atteinte, une dévitelisation est nécessaire et se fait toujours sous anesthésie.

La dent est reconstifude pandant la séance ou Ulérieurement avec un plombage {gris) ou tn composite {blanc) en fanction du délabrement de la dent et de sa
localisation,

La durée de Mie du soin sera d'autant plus longue que wotre enfant brossera ses dents au minimum 2 fois par Jour et respectera les conseils digtéiques
pradigués lors du premier rendezvous.

[l faudra reprendre rendezvous en cas de perte d'obturation, de douleur, de fracture dentaire. ..

Extraction :

Clest un soin dentaire qui nécassite une anesthésie locale.

exdraction est nécessaire lorsqu'il exste un foyer infectieux ou lorsque la dent est trop délatwée pour dtre reconstituée. Une couveriure médicamenteusa peut
étre nécessaire avant I'extraction.

Las extractions pour fraiternents orthadantigues ne sont réalisées gue sur ordennance de wilre arthadontiste et nécessitent, dans certains cas, une dépose
bréwe de 'appareil.

La plupart du temps aucune douleur post-opératoire n'ast rassentie. Si nécessaire, la prise d'un antalgique estsuffisante,

Un léger saignement peut &tre obsend les premiers jours lors des repas ou du brossage des dents, s'arrétant par compressicn.

| estpréférable de ne pas pratiquer une acivité physique intense et prolongée.

Aprés 'exdraction, | ne faut pas faire de bain de bouche pendant les 24 heures suivantes ainsi que ne pas manger ou boire trop chaud.

Un hématame peut également apparaitre sur [a joue et persister plusieurs jours (exiraction difficile trés rare).

Un rendez-vous est nécessaire en cas de saignementimportant et si les douleurs durent plus de 5 jours ou ne cédent pas aux antalgiques.

Tout acte madical, exploration sur le corps humain, méme conduit dans les conditions de compétence et de sécurité conformes aux données achuelles da la
science et de la réglementation, présente un risque de complication.

Dans de trés rare cas, on peut observer des complications neneuses, des troubles sensilifs, des paresthésies pasiielles de la léwe inférieure, une diminution
de la sensibilité el des picolements qui disparaissent dans 90% des cas dans la semaine ou le mois suivant.

Pour votre enfant, la signature rents ou du futeur 1égal est obiigatoire.

Je soussigné, , représentant légal de |'enfant : RANYA KARDOUH ou tuteur de 'enfant cerfifie awir pris connaissance de la fiche d'information concemant le
traitement proposé par le DOr. Rose LOWBARDOZZ), avolr pu poser les questions concemant ce fraiternent et regu des explications dlaires, et consens au
traiterent proposé.
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{précédée de la mention « IU et approun »)




