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DÉCLARATION
Les soins personnels interdentaires aident de façon 
importante à perturber le biofilm et permettent de maintenir 
une santé buccale optimale1. La brossette interdentaire est 
un substitut efficace de la soie dentaire et son utilisation 
contribue à garder les régions interproximales en bonne 
santé en éliminant à la fois la plaque et le saignement. Il 
est important que le praticien tienne compte des facteurs 
suivants lorsqu’il évalue la dextérité et la motivation du client 
à l’égard des soins personnels interdentaires quotidiens :

1. Les préférences du client 
2. Le coût et la disponibilité du produit
3. L’anatomie intrabuccale; la présence de prothèses 

fixes et d’orthodontie et l’anatomie des embrasures

L’ACHD propose que des recherches plus approfondies 
soient entreprises afin d’/de :

• mettre au point un indice précis et fiable pour 
évaluer la plaque dentaire interproximale. Cela est 
particulièrement important pour l’évaluation des 
embrasures de type 1 où la visibilité est restreinte 
ainsi que pour inclure les données récentes 
concernant la maturation du biofilm buccal et de 
ses effets sur l’inflammation gingivale1.

• explorer si d’autres outils interdentaires peuvent 
être des substituts efficaces à la soie dentaire pour 
le nettoyage des embrasures de type 1, lorsque les 
clients ont une faible dextérité1. 

• étudier si les clients utiliseront les outils 
interdentaires à long terme et examiner leur 
efficacité en tenant compte de l’effet Hawthorne et 
les résultats à court terme1.

• étudier les effets à long terme (les résultats non 
intentionnels ou les conséquences) de l’utilisation de 
brossettes interdentaires sur les tissus durs et mous.

Le brossage interdentaire : Déclaration de l’ACHD

Le 25 février 2014, le conseil d’administration de l’Association canadienne des hygiénistes 
dentaires (ACHD) a approuvé la déclaration suivante à l’égard du brossage interdentaire et des 
normes de pratique en matière de soins personnels interdentaires chez les clients qui ont de 
l’inflammation interdentaire.
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NOTE
Cette déclaration a pris en considération des études de recherche qui ont comparé le brossage interdentaire à 
l’utilisation de la soie dentaire. Le rapport de recherche sélectionné n’a pas comparé le brossage interdentaire à 
d’autres outils interdentaires. 

Pour télécharger et imprimer la déclaration, veuillez consulter le site web suivant :
http://www.cdha.ca/pdfs/Profession/Resources/CDHA_interdental_brushing_statement_fr.pdf
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Dextérité — FAIBLEDextérité — ADÉQUATE

Motivation — FORTE

Embrasure — type I Embrasure — type II Embrasure — type III* Tous les types d’embrasures

Conseiller d’utiliser la 
soie dentaire Conseiller d’utiliser la brossette interdentaire

Motivation — FAIBLE

Évaluer la dextérité 
du client

Évaluer la motivation

Évaluer l’anatomie 
intrabuccale

Signes cliniques :

• rougeur
• œdème
• papille interdentaire spongieuse
• saignement avec ou sans stimulation
• plaque visible ou non

Tous les signes sont liés au biofilm, la 
gingivite ou la parodontite.
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NORME DE PRATIQUE

Le brossage interdentaire ou l’utilisation de la soie dentaire : Recommandations de soins personnels aux clients qui ont de 
l’inflammation interdentaire

Client qui a de l’inflammation interdentaire


