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22/10/2025

TP MIH et protocole d’'ICON - Dr. Linda
Greenwall (Royaume Unis)

Rencontre des participants francais
(Hospitalo-Universitaires et praticiens
libéraux) et accueil des participants du
congres

23/10/2025

Ouverture du congres et quelques
conférences particulierement
marquantes :

* An African perspective on Behaviour
Management - Dr. Morenike Ukpong
(Nigeria)

e A Western perspective on Behaviour
Management - Dr. Clarice Law (Etats-
Unis)

» Présentations orales autour de la sédation et des
techniques de management de l'anxiété (successions
de projets de recherches présentés en 10min)

» Special considerations for children with special
health care needs - Dr. Martha Ann Keels (Etats-
Unis)




JOURNAL DE BORD
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24/10/2025

2eme journée du congres, quelques moments
particulierement marquants :
* Tackling the challenges of ECC- can we do it? - Dr.
Georgios Tsilingaridis (Suede)
* Inter-professional management of patients with special
needs - Dr. Young Kim (Corée du Sud)
» Présentations orales autour des anomalies dentaires
(successions de projets de recherches et de cas
cliniques présentés en 10min)

Présentation du poster pour la filiere :
Amelogenesis Imperfecta: Direct
Restorations Using Injected Composite
and Thermoformed Trays - Dr. Inés
Bouillaud, Dr. Diane Prevot, Dr. Maud
Rodney, Pr. Serena Lopez

25/10/2025

3eme  journée du congres, dernieres

conférences orientées “traumatologie” :

e Common mistakes in the management of
dental trauma in children - Dr. Nitesh
Tewari (Inde)

* Management of immature permanent teeth -

Dr. Monty Duggal (Qatar)




QUELS IMPACTS POUR LE RESEAU ?

e Une délegation francgaise de 10 praticiens!

Ce premier contact lors d'un congres international m’a
permis de deécouvrir des praticiens et chercheurs
renommes, dans un contexte plus propice aux échanges
et au partage.

J’en retire une tres bonne occasion d’établir et/ou de
consolider les liens d’un réseau francais déja bien établi.

 Approche globale des patients, avec prise en compte
de la culture dans la conception des soins, de la
communication et de I'’esthétique, ainsi que de celle
de nos patients et de leurs familles.

Les idées abordées étaient réellement précieuses pour
construire les prises en soin complexes des patients a
avec des maladies rares qui bénéficient d’un suivi au long
cours. Une approche qui fait bien écho aux thématiques
hospitalieres et de recherches qui me sont cheres.

Culturally and Linguistically
Grounded Communication - 4

Correction within the Community

Communication always brings cormection hame to the
famiy or community. A child's misbehaviour (s not just an
mdwidual act; it reflects on the entire family. This
communal ethos, captured in the Yoruba phrase "Ohun a
rikajoje” ("Whatever we hawve, let's eat together”),

indl

2sponsibility.

Ccongs that the chil's well-being is a collective



QUELS IMPACTS POUR LE RESEAU ?

e Présentation du poster.

Une excellente expérience! Les juges de séance étaient
particulierement intéressés par le réseau ORARES. Nous
avons pu prendre 20-30 min apres les présentations
pour discuter des actions et des prises en charge
pluridisciplinaires du réseau, notamment avec nos
collegues d’Afrique du Sud; des contacts ont éte
échangés (adresse mail, Linkedin) et de belles
collaborations pourraient voir le jour.
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MERCI A LA FILIERE DE SANTE MALADIES
RARES DES MALFORMATIONS DE LA TETE,
DU COU ET DES DENTS (TETECOU) DE
M'AVOIR ACCORDE CE FINANCEMENT.
CETTE OPPORTUNITE DE FORMATION,
D’OUVERTURE D’ESPRIT ET DE RESEAU
ETAIT INCROYABLE, SURTOUT EN DEBUT
DE CARRIERE!
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