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ASSOCIATION DENTAIRE DE FORMATION ODONTOLOGIQUE CONTINUE

® TITRE DE LA CONFERENCE : Prévention et
dépistage des cancers de la cavité buccale au cabinet dentaire

® PROJET PEDAGOGIQUE :

Problématique : Avec 300 000 nouveaux cas/an les cancers de la cavité buccale représentent un probléme
mondial de santé publique (Ferlay 2015). En France, I’incidence des cancers de la cavité buccale est d’environ
5800 nouveaux cas/an, dont 3700 chez les hommes et 2100 chez les femmes. La France se situe parmi les pays
développés avec les taux d’incidence les plus élevés (Globocan 2012). Les localisations des cancers de la cavité
buccale les plus fréquentes sont la langue mobile et le plancher buccal qui sont accessibles lors de 1’examen
clinique pratiqué dans les cabinets dentaires (Ligier 2011). Bien que la cavité buccale soit facilement accessible a
I’examen visuel direct, la plupart des cancers buccaux sont diagnostiqués a un stade avancé (III/IV), ce qui
explique le taux de survie a 5 ans, inférieur & 50% (Liger 2011).

Le délai moyen de diagnostic et de prise en charge des cancers buccaux est d’environ 3 mois, avec des variations
liées aux facteurs «patients-dépendants» entre moins d’une semaine et plus de 2 ans (Peacock 2008). Egalement,
des facteurs «praticiens-dépendants», notamment la méconnaissance des signes et des symptdmes de ces cancers
qui retarde le diagnostic et le traitement de plusieurs semaines (Peacock).

Ces chiffres mettent en exergue la nécessité d’un diagnostic précoce des lésions cancéreuses et 1’intérét
d’éradiquer les facteurs de risque de survenue des cancers de la cavité buccale. Le chirurgien dentiste a un role
clés a jouer dans :

- la prévention primaire (diminution de I’exposition aux facteurs de
risque)

- secondaire (dépistage des lésions a potentiel malin et maligne
débutantes)

- tertiaire (prophylaxie du risque d’ostéonécrose radio et/ou chimio
induite, prophylaxie de I’hyposialie et des caries post radiques)

Objectifs recherchés : En adéquation avec la philosophie du plan cancer de la mission interministérielle, les
objectifs de cette FMC concernent : la prévention, le dépistage et I’amélioration de la qualité des soins dispensés
par le chirurgien dentiste exercant en cabinet libéral.

En matiére de prévention et de dépistage, les objectifs sont d’apprendre et d’inciter les odontologistes a :

- systématiser la recherche des facteurs de risque de survenue d’un cancer des voies
aéro-digestives supérieures par un interrogatoire adapté et un examen minutieux des
muqueuses buccales

- favoriser le sevrage tabagique et alcoolique

- diagnostiquer et prendre en charge les Iésions précancéreuses de la muqueuse buccale

- diagnostiquer les cancers de la cavité buccale a un stade précoce afin de diminuer leur
morbidité

- prévenir les complications ischémiques et infectieuses secondaires a la radiothérapie et
a la chimiothérapie (y compris les biphosphonates).



Modalités de la formation : méthodes affirmative, interrogative et demonstrative

1- Acquisition et/ou d’approfondissement des connaissances: exposition
magistrale et interrogative a partir de cas cliniques.

2- Transfert des connaissances par mise a disposition des diapositives de la
formation

3- Suivi de I’acquisition des connaissances/compétences par un questionnaire
distribué 15 jours avant la formation et 1 mois apres la formation.

4- Evaluation des pratiques des participants et de I’impact de la formation par
des questions spécifiques des questionnaires distribués 15 jours avant et un
mois apres la formation

® PROGRAMME DETAILLE PAR DEMIE JOURNEE :
Séances interactives basées sur 1’utilisation d’une iconographie issue de cas diagnostiqués et/ou traités dans
le service d’odontologie du CHU de bordeaux

- 9h-9h45 : Analyse des pratiques et discussion

- 9h45- 10h30: La prévention primaire des cancers de la cavité buccale : dépistage et
éradication des facteurs de risque : Tabac-alcool

- 10h30- 11h : Pause

- 11h-12h30 : La prévention secondaire des cancers de la cavité buccale : dépistage des
Iésions a potentiel malin.

- 12h30-14h : Déjeuner

- 14h-15h: La prévention secondaire des cancers de la cavité buccale : dépistage des
Iésions malignes débutantes.

- 15h-16h: La prévention tertiaire : roles de 1’odontologiste dans la prévention des
complications induites par les traitement des cancers de la cavité buccale

- 16h-16h30 : pause

- 16h30 -17h30 : La prévention tertiaire : conduite a tenir chez le patient traité par anti-
resorptif osseux.
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® CURRICULUM VITAE FORMATEUR

TITRES:
¢ Docteur en Chirurgie dentaire 1992
* Docteur d’université en biologie et santé, 1997
e Habilité a Diriger les Recherches, 2004.
e Spécialiste qualifié en chirurgie orale, 2011
POSITION :
* Maitre de conférence des universités en pathologie et chirurgie buccales de 1997 a 2009 et Professeur

de chirurgie orale depuis 2009

¢ Responsable de la consultation des maladies buccales au CHU de Bordeaux

¢ Directeur de I’'Unité Mixte de Recherche INSERM-Université de Bordeaux de bio ingénierie tissulaire
depuis 2016.

ACTIVITES D'ENSEIGNEMENT :
* Oncologie orale, pathologies de la muqueuse buccale, pathologies osseuses orales, douleurs

chroniques oro-faciales
¢ Enseignement en master, DU, DES a I'Université Bordeaux Segalen, Paris Tech
* Formation a la recherche d'étudiants (Master 2: 10, These (PhD): 9) depuis 1998.

SOCIETES SCIENTIFIQUES INTERNATIONALES et NATIONALES:
e Membre du Conseil d’Administration de la Société frangaise de chirurgie orale de 2006 a 2016

e Membre de la Société Européenne des Biomatériaux
* Membre du conseil d’administration de Biomat
¢ Membre de la Société Francaise de Biologie des Tissus Minéralisés

ACTIVITES D'EXPERTISE:
e Institut national du cancer

e AFSSAPS
* Agence Nationale de la Recherche francaise et Belge
¢ Rédacteur en Chef de la revue frangaise de médecine buccale et chirurgie buccale
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ACTIVITES ADMINISTRATIVES:
¢ Responsable de la chirurgie orale au Conseil scientifique de I'internat en odontologie depuis 2011
e Membre du Conseil National des Universités en chirurgie orale depuis 2013
* Membre de la commission d’appel de qualification des chirurgiens oraux depuis 2011
* Membre du Conseil Scientifique Indépendant de I'OGDPC de 2011 a 2016 et de ’ANDPC depuis 2016
¢ Coordinateur du Diplome d’Etude Spécialisées de chirurgie orale pour la région Sud-Ouest - Midi-
Pyrénées depuis 2015
e Membre du conseil scientifique de I'Institut Frangais de Recherche Odontologique depuis 2010
e Membre du comité d'interface INSERM — Odontologie depuis 2004

PRINCIPAUX SUJETS D'INTERET:
* Pathologie buccale
e Médecine buccale
e Chirurgie buccale
PUBLICATIONS:
- 64 publications référencées dans pubmed
- 90 publications non référencées dans pubmed, y compris livres et chapitres de livres
- Plus de 300 communications et conférences de pathologies et chirurgie orales
- 3 brevets



