
•  Écran conçu spécifiquement pour la rééducation de la ventilation.

ÉCRANS 
ORTHODONTIQUES

Appareils d’exercices 
de 1ère intention
VENTILATION • DÉGLUTITION • BÉANCE

Les écrans orthodontiques sont fabriqués 
et conditionnés en France

 Laboratoires INNOVA PHARM
BP 30451 • 49304 CHOLET Cedex • FRANCE

ENFANTS À 
PARTIR DE 

5 ANS

Septembre 2006 Mars 2007

ÉVOLUTION D’UN CAS SUR 6 MOIS 
AVEC LE PORT DE L’ÉCRAN



Découvrez 
l’espace patient sur

www.innovapharm.fr

avec les fiches conseils !

ACTIONS DU DISPOSITIF MÉDICAL
•  L’écran exerce une pression sur les incisives supérieures lorsqu’il 

existe un décalage antéro-postérieur entre les dents.
•  Il diminue les contractions des joues à l’origine des palais étroits.
•  La respiration doit être exclusivement nasale. L’écran permet 

d’acquérir cette respiration et ainsi de développer harmonieusement 
le maxillaire et la mandibule.

•  La déglutition se réalise dents en contact. L’interposition de l’écran 
entre les lèvres et les dents empêche le contact lèvre-langue à 
l’origine des béances antérieures (voir photo).

•  L’écran est un substitut de la succion du doigt ou de la sucette. 
Il peut faire disparaître cette habitude nocive et rétablir un 
environnement fonctionnel favorable à la croissance des mâchoires 
et des dents.

•  L’écran rigide existe pour les enfants qui ont une forte tonicité au 
niveau des lèvres et des joues.

•  L’écran orthodontique avec butée (EOB) est conseillé dans les cas de 
décalages dentaires, lorsque la mâchoire inférieure est en retrait. La 
butée entraîne une propulsion mandibulaire et oriente la langue vers 
les papilles palatines pour une déglutition secondaire.

MODE D’UTILISATION
•  L’écran se positionne entre les dents et les lèvres.
•  L’écran doit être porté de façon très régulière 

2 heures par jour et toute la nuit.
•  L’écran se nettoie à l’eau froide avec une brosse à dents 

et du dentifrice, avant et après chaque utilisation. Il faut bien rincer, 
sécher et ranger l’appareil dans sa boite, toujours propre. 
Il est recommandé de le placer 1 fois par semaine dans un bain de 
bouche ou tout autre solution prescrite par le praticien. 

Ne jamais faire bouillir l’écran.
•  Les premiers temps, l’écran peut être perdu durant la nuit, 

c’est normal : IL FAUT PERSÉVÉRER.
SUIVRE SCRUPULEUSEMENT LES INDICATIONS DE VOTRE PRATICIEN. 
Tout appareil défectueux doit être remplacé.

CONTRE-INDICATIONS
• Ne convient pas aux enfants 

de moins de 36 mois

COMPOSITION INITIALE
•  Matière de grade médical
• Colorant de grade alimentaire
•  Sans phtalates, sans bisphénol, 

sans perturbateurs endocriniens
Dispositif médical de Classe I
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