
Collège régional de réhabilitation neuro-occlusale 
 
 
Journées d’initiation à la Réhabilitation Neuro-Occlusale  

du Professeur Pedro PLANAS, 
                

à Nantes, lundi 3 et mardi 4 octobre 2011 
 
 

               
 
 
 
Lundi     9h-10h30, 10h45-12h15 : Accueil. Les Grands principes de la R.N.O. 

L’Occlusion balancée selon Gysi. Les lois de Hanau. 
    La loi de la hauteur minimale de Planas. 

Les lois de développement du système stomatognathique. 
    Déjeuner en commun. 

                14h-15h30-15h45-17h15  Diagnostic et Plans de Traitement. 
               Examen clinique: statique et dynamique-fonctionnel. 
    Etude des moulages (gnathostat). Céphalométrie. 

Cas traités et établissement de plans de traitements. 
                        Discussions avec les cliniciens organisateurs. 
 
 
                
Mardi     9h-10h30,  10h45-12h15 : Les moyens thérapeutiques spécifiques à la   R.N.O   

Meulages, Pistes directes et indirectes. 
               Les Plaques a Pistes : principes d’action, éléments constitutifs.  
              Appareils annexes: équiplans. 
               Déjeuner en commun. 
      14 h -17h :Vidéo Clinique et Laboratoire. 

Examen clinique, meulages et mise en place de plaques à pistes. 
Démonstration de réalisation de plaques à pistes au laboratoire. 
Questions-réponses. Pendant le stage, projection de cas traités 
et consultation des documents.. 

 
 
Inscription, Demande d’information : à adresser au : Dr Patrick AMPEN : 38, rue Aristide BRIAND 
650 Euros,  incluant les 2 repas de midi            chèque à établir à l'ordre du CRRNO      77100  MEAUX 
patrick.ampen@wanadoo.fr          
Nombre de places limitées. Possibilité de prise en charge FIP-PL (240 €)  
Toute annulation moins de 2 semaines avant le cours entrainera une retenue pour frais de 150€. 
 



Si vous ne souhaitez pas vous inscrire pour cette date, mais désirez être informé(e) des lieux et dates des 
prochains séminaires,  retournez le bulletin ci-dessous en y portant la mention : « Pour info ». 
  

----------------------------------------------------------------- 
Titre : ……….   Nom & Prénom :  ………………………………………….………………………………. 
 
Adresse : ………………………………………………………………………………………………………………………………. 
 
Code postal : ……………. Ville : …………………………………………………………………………………. 
 
Tél/Fax : …………………………………………….Email : ………………………………………………………………. 
 
 
 


