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UNE ORTHÈSE BIBLOC et un peu plus 

… pour voir plus large 

+ 
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LIMITES D’EFFICACITÉ DES OAM 
     

 Edentements maxillaires 

 PMA limitées  

 Prognathies mandibulaires 

 Biproalvéolies ethniques 

 Macroglossies 

 Absences de protraction basilinguale 

 

 

 

 



Édentement complet maxillaire 



LIMITES D’EFFICACITÉ DES OAM 
     

 Edentements maxillaires 

 Macroglossies  

 PMA limitées  

 Prognathies mandibulaires 

 Biproalvéolies ethniques 

 Absences de protraction basilinguale 

 

 

 

 



 

L’examen clinique : exobuccal 

 

 
     

 
In dis pen sable ! 



L’examen clinique : endobuccal 

Une macroglossie est souvent un facteur d’échec 
des orthèses d’avancée mandibulaire 



Anamnèse 



L’examen basi lingual par l’ORL 



L’orthèse   

     Associe propulsion 

    mandibulaire et/ou « traction » linguale 

     Est bibloc à bielles avec enveloppe linguale 

     Adjointe en première intention ou en 

deuxième intention  

En forme de  choix thérapeutique   



 
Première  
       ou 
deuxième 
intention                      
      



L’empreinte de langue sur bibloc 



Rétention linguale mécanique mais 
aussi proprioceptive ! 

Engrammage par voies proprioceptive et extéroceptive d’une nouvelle posture 



Titration OAM à bielles avec 
enveloppe de langue 
 
Titration ou 
augmentation 
progressive 
de l’avancée 
jusqu’à 
obtention de 
l’efficacité 



                          Suivi 

 A 6, 12 et 18 mois, et 

après la PGV de 

contrôle.  

 



Prise en charge 

 Pas de DEP 

 

 LBLD005 (153,60€)   

 

 Sur devis et entente 

directe (380€ + 130€ de 

fournitures) 

   Pose d’un appareillage de  

mobilisation mandibulaire en 

rotation et en propulsion 



Conclusion 

 Le médecin ORL a un rôle capital, lors de 
l’examen clinique pour :  

- rechercher une macroglossie,  

- vérifier que la protraction linguale élargit le 
diamètre des voies aériennes supérieures et 

 - prescrire une enveloppe de langue 

 Au-delà du simple acte technique le succès 
de l’orthèse repose sur la coopération 
praticien-patient 




