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Titre :  
RADIOGRAPHIE TRI DIMENSINNELLE (SCANNER-CBCT) : 
BASES FONDAMENTALES ET INTERPRÉTATIONS, T.P. LECTURE DE SCANNER ET APPLICATIONS CLINIQUES 
 
Public visé :  
Chirurgien dentiste 
 
Prérequis : 
aucun 
 
Format :  
Formation présentielle interactive avec 1 intervenant  
  
Durée :  
Journée de formation 9H00 – 17H00 entrecoupée de 3 pauses (7 heures effectives de formation) 
 
Tarif :  
440€ TTC / participant 
Jeunes praticiens 5-6ème année - première année d’exercice – Nous contacter 
 
Intervenant : 
Dr Christophe Deschaumes 

o Ancien interne des hôpitaux de Clermont Ferrand 
o Maitre de Conférences des Universités/Praticien Hospitalier 
o Chirurgien oral 
o Université Clermont Auvergne/Unité INSERM U1107 
o CHRU Clermont-Ferrand 

 
Dr Cédric Huard 

o Ancien interne des hôpitaux de Nice 
o Praticien Hospitalier 
o Chirurgien oral 
o CHRU Clermont-Ferrand 

 
 
Contexte pédagogique : 
L'imagerie dento-maxillaire dispose de techniques d'examen classiques comme le panoramique dentaire et les 
clichés endo-buccaux, mais aussi de méthodes plus élaborées comme l’échographie,  le scanner ou la 
tomographie à faisceaux coniques (CBCT). Complément de l'examen clinique, l'imagerie est indispensable dans 
l'évaluation des pathologies dento-maxillaires et faciales. 
Pour répondre à l'objectif de cette formation qui est de permettre aux praticiens le dépistage et la conduite à 
tenir face à la découverte d'images radiologiques inhabituelles, cette séance s'articule sur le principe qui veut 
que l'on ne trouve que ce que l'on cherche et que l’on ne cherche que ce que l'on connaît. Nous examinerons 
donc les images fournies par divers examens radiologiques du patient sans pathologie pour se familiariser avec 
les images qui sont le reflet de la normalité. L'approche pédagogique sera ensuite basée sur la présentation des 
trois intervenants en interaction avec les participants. Les différentes images produites par ces diverses 
techniques seront discutées et comparées avec les images 3D fournies par le CBCT, pour comprendre ce que ces 
images apportent de plus et pour quelles indications elles doivent se substituer aux clichés « classiques ».  
Nous vous invitons également à venir avec vos propres cas afin de pouvoir discuter tous ensemble de vos 
éventuelles difficultés diagnostiques ou thérapeutiques. 
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Objectifs pédagogiques : 

1. Connaître les principes de l’examen tomodensitométrique et de la tomographie à faisceau 
conique  

2. Connaître l’anatomie radiologique tridimensionnelle au niveau crânio-facial 
3. Connaître les indications du scanner et du CBCT dans la pathologie dentaire, parodontale, 

sinusienne, osseuse des maxillaires. 
4. Connaître l’intérêt de ces examens dans la préparation d’interventions chirurgicales dentaires, 

osseuses 
 

Supports pédagogiques : 
• Auto-questionnaire papier 
• Présentations Power Point 
• CBCT de cas cliniques installés (viewer) sur les ordinateurs mis à disposition 
• Mise à disposition des présentations sur CD (distribué dès le début de la formation) 

 
Contenu : 

1. Analyse des pratiques professionnelles/connaissances par évaluation avant formation (10 
minutes) 

2. Bases fondamentales de l’examen radiologique tridimensionnel (30 minutes) 
o Monter l’intérêt et les limites de la tomodensitométrie et du CBCT en présentant le 

fonctionnement de ces appareils et la formation des images. Les aspects réglementaires 
impliquant les utilisateurs de ces appareils sont abordés.  

o Moyen pédagogique : présentation orale 
3. Anatomie radiologique tridimensionnelle du massif crânio-facial (1 heure) 

o Rappeler les particularités de l’anatomie radiologique de la mandibule, du maxillaire et 
des ATM 

o Moyens pédagogiques : présentation orale et lecture de CBCT/scanner par chaque 
participant 

 
4. Imagerie tridimensionnelle dans la pathologie dentaire (1 heure) 

o Montrer l’intérêt de l’examen CBCT dans le diagnostic et le traitement des pathologies 
dentaires : anomalies dentaires de position, de nombre, résorptions radiculaires, 
pathologies et traitements endodontiques, pathologie parodontale, traumatologie 
dentaire, diagnostic et traitement orthodontique 

o Moyens pédagogiques : présentation orale et lecture de CBCT/scanner par chaque 
participant 

5. Imagerie de la pathologie sinusienne (30 minutes) 
o Rappeler la pathologie sinusienne à travers les images spécifiques de la 

tomodensitométrie et du CBCT 
o Moyen pédagogique : présentation orale 

6. Les tumeurs des maxillaires (1,5 heure) 
o Quelles questions se poser devant une image radiologique des maxillaires. Etablir un 

diagnostic radiologique des tumeurs bénignes et malignes les plus fréquemment 
rencontrées  

o Moyens pédagogiques : présentation orale et lecture de CBCT/scanner par chaque 
participant 

7. La planification chirurgicale  (1,5 heure) 
o Monter l’intérêt et les limites de l’imagerie tridimensionnelle pour l’avulsion des dents 

incluses, pour la chirurgie osseuse (greffes en bloc, comblements sinusiens …) et en 
implantologie 

o Moyens pédagogiques : présentation orale et lecture de CBCT/scanner par chaque 
participant 

8. Evaluation des connaissances après formation/debriefing (20 minutes) 
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Méthodes pédagogiques : 
Plusieurs méthodes sont utilisées : 

• Méthode magistrale pour chacun des thèmes présentés nécessitant d’apporter des connaissances de 
base 

• Méthode interrogative complétant la présentation orale des thèmes (3,4,6 et 7) où chaque participant 
est invité à lire puis à formuler ce qu’il voit sur les images des  cas cliniques installés sur son ordinateur. 

• Un quizz que chaque participant réalisera sur son smartphone en cours de journée 
 
 
Méthodes d’évaluation : 

• Des participants : 
o Analyse des pratiques professionnelles/connaissances par distribution d’un auto-questionnaire 

réalisé avant la formation et de nouveau à la fin de la formation avec débriefing (la formation 
m’a t’elle apporté de nouvelles connaissances, va t’elle modifier mes habitudes de travail ?) 

• Des formateurs : 
o Évaluation de la formation par un questionnaire de satisfaction. 

 
Accessibilité 
Nos formations sont organisées afin d’être accessibles aux publics en situation de handicap. 
Contactez-nous afin d’adapter les contenus, modalités et l’organisation pédagogique de la formation : 
information@ditem-formation.com  
 
 
Modalité d’accès et d’inscription 
L’inscription se fait sur notre site internet, par email ou téléphone. 
Le demande d’inscription doit parvenir 10 jours avant la date de formation. 
 
Contacts :  
information@ditem-formation.com  
Ligne directe : 04 77 58 54 44 
Port : 06 52 59 65 94 
 
Indicateur de performance 

• Satisfaction des stagiaires : __ %* 
• Nombre de stagiaires formés par an : __ %* 
• Taux de réussite : __%* 

* : données en cous de consolidation 
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