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ANNEXE : ÉTAPES DE PRÉPARATION DENTAIRE



CCP zircone SPRIG : les molaires temporaires 

Tourner autour de 
la préparation 
(TAP) X5 

Réduction équivalente à l’épaisseur de la 
fraise
Congé visible sur toute la circonférence de 
la dent

Réduction équivalente à l’épaisseur de la fraise
Le haut de la fraise doit être au même niveau 
que la  crête marginale de la dent adjacente 
Le puit central doit être à peine visible

Toucher la jonction dent-racine à 
360° avec la fraise ou avec une 
sonde
La surface doit être lisse 

1- Préparation Occlusale

2- Préparation Périphérique juxta-gingivale

3- Préparation Intra-sulculaire

Réduction à plat, 
de 1,5 mm

4- Finitions

Congé juxta-
gingival de 0,8 à 
1 mm

Eliminer le congé
Réduction sous-
gingivale de 2 mm

Fraise perpendiculaire au grand axe de la 
dent
Attention à ne pas sur-préparer la partie 
linguale de la face occlusale

Fraise parallèle au grand axe de la dent 
Garder la fraise bien droite
Attention à ne pas sur-préparer; ne pas 
mettre la dent de dépouille

Fraise parallèle au grand axe de la dent
Ouvrir le sulcus en travaillant à - 0,5  mm 
en retirant le congé puis descendre à -2 
mm 
Garder la fraise bien droite et travailler 
uniquement avec la pointe de la fraiseLa préparation doit être cylindrique

5- Essayage de la CPP

Insertion axiale Absence de zones de friction

Après obtention de l’hémostase, la CCP sera scellée avec un CVI de scellement

Si non adaptation, 
recommencer le TAPx5 



CCP zircone NuSmile : les molaires temporaires 

S’assurer que tous les angles soient arrondis
Ne jamais forcer : si interférence, reprendre la préparation
Vérification de la hauteur de la couronne (par rapport aux dents adjacentes)

Réduction de 0,5-1mm
Congé visible sur toute la 
circonférence de la dent

Réduction anatomique de 1-1,5mm :
Réduction des versants V et L 
Réduction de 0,5mm du sillon central
Réduction de 0,5mm au niveau du 1/3 occlusal des faces V et L 

Toucher la jonction dent-racine à 
360° avec la fraise ou avec une 
sonde
La surface doit être lisse 

1- Préparation Occlusale

2- Préparation Périphérique juxta-gingivale et 1ère vérification 

3- Préparation Intra-sulculaire 

4- Finitions et 2e vérification  

Eliminer le congé
Réduction sous-
gingivale de 1,5-2 mm

Fraise parallèle au grand axe de la dent 
Garder la fraise bien droite
Utiliser le Try in

Fraise parallèle au grand axe de la dent
Ouvrir le sulcus en travaillant à - 0,5  mm en 
retirant le congé puis descendre à -2 mm 
Garder la fraise bien droite et travailler 
uniquement avec la pointe de la fraise

Après obtention de l’hémostase, la CCP sera scellée avec un CVI de scellement ou le Biocem®



CCP EDELWEISS® : étapes de préparation pour les incisives temporaires 
1- Choix de la taille de la CPP

2- Préparation Occlusale

3- Préparation périphérique supra gingivale

4 –Finitions de la préparation

Absence de zones de friction

Utiliser la réglette fournie pour jauger de la 
taille de la CPP
Si la dent est trop délabrée, jauger par rapport à 
la controlatérale Trop petite Trop grande 

Réduction équivalente à l’épaisseur de la fraise
Réduction à minima mais qui doit permettre 
l’insertion passive de la CPP

Réduction à 
plat de 1 mm

Réduction à minima - Congé supra-gingival de 
0,5mm
Congé visible sur toute la circonférence de la dent
L’objectif est d’enlever les contre-dépouilles pour 
l’insertion de la CPP

Fraise parallèle au grand axe de la 
dent. Garder la fraise bien droite

Attention à réduire les bombés 
vestibulaires

Nettoyer la dent avec de l’alcool avant l’essayage 
de la CPP pour ne pas contaminer l’intrados de la 
CPP avant le collage



CCP EDELWEISS® : étapes de collage pour les incisives temporaires 
5- Essayage et adaptation cervicale de la CPP 

6- Mordançage de la dent 

7- Mise en place des adhésifs sur la dent 
et l’intrados de la CPP - Photopolymériser

8- Collage avec un composite de la teinte la plus proche de la dent avant assèchement (teintier VITA)

La CPP composite peut être adaptée et fraisée 
au niveau de sa zone cervicale
Adapter la limite cervicale de la CPP à la 
préparation périphérique

La surface de l’intrados de la CPP peut être 
dépolie à l’aide d’une fraise diamantée ou par 
micro sablage

Attention à ne pas trop fraiser, trop vite.
Vérifier l’insertion à chaque fraisage 
Vérifier la hauteur de la CPP par rapport aux 
dents adjacentes et vérifier l’occlusion

Penser au champ opératoire (digue +/-cordon 
de rétraction gingival)
Protéger les surfaces des dents adjacentes

Travailler le composite 
en le chauffant entre les 
doigts et en formant 
une boule 

Répartir le composite de 
façon homogène dans 
l’intrados de la CPP 

Eliminer les excès de 
composite
Photopolymériser

Finitions des bords  cervicaux et 
espaces proximaux à la fraise 
diamantée de faible granulométrie 

9- Finitions

Attention à ne pas trop 
fraiser la CPP en V ou en P

Vérifier la hauteur de la CPP par 
rapport à la dent adjacente 

Tip : Déposer un peu de composite sur le 
bord incisif de la dent préparée 

Attention à ne pas 
forcer lors de 
l’insertion de la CPP

Adhésif universel pour la dent 
Adhésif Veneer Bond Bisico pour la CPP



CCP BIOFLX® : étapes de préparation pour les molaires temporaires 
1- Choix de la taille de la CPP

2- Préparation Occlusale

3- Préparation proximale

4- Essayage

Prendre la distance MD
Si la dent est trop délabrée, jauger par rapport à 
la controlatérale

Réduction homothétique de 1,5-2mm. Fraise suit le volume occlusal. 

Réduction de 1-2mm en mésial et distal
0,5-1mm sous gingival
Arrondir les angles vifs

Fraise parallèle au grand axe de la 
dent
Attention aux bombés vestibulaires : 
une réduction peut être nécessaire.

La couronne doit être placée 0,5-1mm en sous 
gingival – placée par bascule de L en V
Snug-Fit sans rebond 

Regarder dents adjacentes +/- 
en occlusion serrée

La sonde droite doit passer librement entre la 
dent préparée et l’antagoniste, patient bouche 
fermée

Nettoyer la dent avec de l’alcool 
avant l’essayage de la CPP

Attention aux mouvements de bascule : la CPP doit être stable
Attention aux surocclusions

Après nettoyage de l’intrados et de la dent, la CCP sera scellée avec un CVI de scellement
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