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Traitement restaurateur atraumatique :
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Contexte

Le traitement restaurateur atraumatique (TRA) est un
traitement peu invasif destiné a arréter la progression
des lésions carieuses. La procédure consiste a retirer
les tissus cariés a l'aide d'instruments manuels

uniquement, souvent sans anesthésie locale et
sans équipement électrique, puis a placer du verre
ionomere ou d'autres ciments. Cette modalité de
traitement a été initialement mise au point pour
préserver les dents atteintes de caries, en s'adressant
principalement aux communautés qui n‘ont pas ou
peu d'électricité, d'eau courante et de soins bucco-

dentaires et dont les ressources financieres sont

Recommandations de I'lAPD

1. La technique de restauration atraumatique (TRA)
est une approche dentaire peu invasive qui peut étre
utilisée comme une option de traitement alternative
pour les enfants trés jeunes ou peu coopératifs, certains
enfants ayant des besoins de santé particuliers ou dans
des zones ou les ressources sanitaires sont limitées.

Déclaration consensuelle avec approbation globale 94%

2. La TRA est indiquée dans la gestion des caries
impliquant des cavités a surface unique pour la
dentition temporaire et permanente.

Recommandation consensuelle avec approbation globale
76%

3. Le ciment au verre ionomere a haute viscosité est le
matériau de restauration préféré pour les restaurations

TRA en raison de sa biocompatibilité, de sa moindre

limitées. Les pays développés ont commencé a utiliser
la méme approche dans les cas de caries séveres de
la petite enfance, afin de controler la progression
des caries grace a la propriété de libération des
fluorures des ciments au verre ionomere, rebaptisant
la technique « restauration thérapeutique intérimaire
» (RTI). Plusieurs études systématiques ont démontré
que le TRA et la RTI utilisant un ciment au verre
ionomeére a haute viscosité, permettent d'obtenir des
restaurations d'une seule surface réussies dans les

molaires temporaires et permanentes.

sensibilité a I'hnumidité, de son temps de prise favorable,
de sa liaison chimique a I'émail et a la dentine et de sa
capacité de libérer des fluorures.

Déclaration consensuelle avec approbation globale 88%

4. La TRA ne doit pas étre utilisée sur des dents
présentant des caries profondes, des dents avec une
exposition pulpaire potentielle ou des dents présentant
des signes de pulpite irréversible ou d'abceés.

Déclaration consensuelle avec approbation globale 94%

5. Comme l'approche TRA repose sur l'utilisation
d'instruments manuels pour l'excavation des caries,
la procédure est peu colteuse, atraumatique et ne
nécessite pas d'anesthésie locale.

Déclaration consensuelle avec approbation globale 82%
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