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Mots-clés : Odontologie pédiatrique, Dent temporaire, Dent permanente immature,
approche psychologique, Vitalité pulpaire, nécrose, Choix thérapeutique, Traitement
endodontique, Coiffage pulpaire indirect, Coiffage pulpaire direct, Pulpotomie,
Pulpectomie, Apexogenese, Apexification.

Résumé : A P’heure actuelle, la gestion des dents temporaires et des dents permanentes
immatures représente encore un véritable défi. Le diagnostic et la décision thérapeutique de
ces dents nécessitent des connaissances d’une part, ainsi que des mesures particuliéres pour
faire face aux patients non-coopératifs d’une autre.

L’objectif de notre travail est de faire le point sur les données actuelles présentes dans la
littérature. Ces données concernent la prise en charge des pathologies pulpaires chez nos
patients les plus jeunes, en denture temporaire ou en denture permanente immature.

Key-words: Pediatric Dentistry, Primary tooth, Immature permanent teeth, Methods of
psychology, therapeutic decision Necrosis, Endodontic Treatment, Indirect pulp capping,
Pulpotomy, Pulpectomy Direct pulp capping, Apexogenesis, Apexification.

Summary: Primary and immature-permanent teeth management still represents a challenge.
Diagnosis and therapeutic decision require knowledge on one hand, and particular measures
to deal with non-cooperative patients on the other one.

In this work, our aim is to take stock of the current data in literature. These data are
concerning the assumption of responsibility of pulpar pathologies among our youngest
patients, and this being in temporary or immature-permanent teeth. ‘
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