
La    clinique dentaire 

pédiatrique communautaire 

au Québec



PRESENTATION DES FONDATEURS

TASNIM ALAMI LAROUSSI FARID AMER-OUALI 

▪ Né à Montréal, j'ai grandi à Laval et suis 
d'origine algérienne.

▪ Centres d'intérêt : Soccer et football.

▪ Travail : Mécanicien et laboratoire de 
recherche.

▪ Aîné dans une fratrie de 5 enfants.

▪ Parents de 5 enfants.

▪ Née à Montréal, j'ai grandi à Laval et suis 
d'origine marocaine.

▪ Centres d'intérêt : Basket et course à pied.

▪ Travail : Monitrice de camps de jour et de 
centre de répit pour enfants handicapés.

▪ Troisième dans une fratrie de 5 enfants.

▪ Parents de 5 enfants.



FAMILLE + ASSYA



PRESENTATION DES FONDATEURS

Dre Tasnim Alami-Laroussi a obtenu son doctorat en médecine dentaire en 2009. Elle exerce depuis plus de 15 ans en 

dentisterie pédiatrique et est membre a du CMDP du CISSS de Laval. 

• Dre Alami-Laroussi a suivi de nombreuses formations, tant au Canada qu’aux États-unis, en soins dentaires 

pédiatriques et en orthodontie.

• Parmi ses implications, elle siège au sein du Conseil d’administration de l’organisme à but non lucratif Urgence 

dentaire de Laval et de l’Ordre des dentistes du Québec

• Elle s’engage également auprès de la communauté en offrant des ateliers de formation sur les bonnes habitudes de 

vie auprès des jeunes parents, nouveaux arrivants et en cliniques d’allaitement et dans les  garderies.  

• Avec les années, Dre Alami- Laroussi a développé une expertise et une méthodologie de soins sécuritaire et adapté

auprès des patients aux besoins particuliers. 

• Forte de cette expérience, elle fonde avec Farid ,l’ Obnl Sourires Solidaires, pour soutenir la communauté et rendre 

les soins dentaires plus accessibles et équitables. 

• Pour la pérennité et  l’intérêt de la dentisterie sociale, Dre Tasnim Alami poursuit ses études en cycle supérieur en 

santé publique en administration de la santé. 



PRESENTATION DES FONDATEURS

Dr Amer-Ouali a obtenu son doctorat en médecine dentaire en 2008 à l’Université de Montréal et son diplôme de 

spécialiste en chirurgie buccale et maxillo-faciale en 2015 de l’Université Albert Einstein College à New York. Il 

est fellow au Collège Royal du Canada de sa spécialité. Il est membre du CISSS de Laval et siège au CA de l’Ordre des 

dentistes du Québec. 

• Une expérience « terrain » en enseignement et en milieu hospitalier valable et pertinent au succès de Sourires 
Solidaires 

• Dr Amer-Ouali travaille en milieu hospitalier à l’Hôtel Dieu de Saint-Jérôme et à l’Hôpital Ste-Justine. Il agit à titre 

de patron du service de chirurgie buccale et maxillo-faciale. 

• En tant que clinicien au département de chirurgie maxillo-faciale de l’Université de Montréal, il enseigne aux 

étudiants en médecine dentaire et aux  résidents en spécialité de la dentisterie pédiatrique. 

• Conférencier régulier auprès de diverses sociétés dentaires de la région, le Dr Amer-Ouali agit aussi comme 

évaluateur pour l’ordre des dentistes du Québec. 

• Dr Amer-Ouali accorde une grande importance à l’implication communautaire concrète et dont les impacts sont 

réels. Il est, à cet effet, collaborateur à la Clinique des jeunes de la rue. 

• C’est son expérience en enseignement et son réseau de collaborateurs, tant en milieu hospitalier 

qu’universitaire, qui pousse Farid à vouloir contribuer à faciliter l’accessibilité de la santé buccodentaire par 

l’ouverture de l’OBNL Sourires Solidaires. 



PROBLÉMATIQUE ET SES ENJEUX

Dans leur pratique, 
Dr. Farid & Dre. Tasnim
sont témoins d’un 
problème majeur 
d’ accessibilité aux 
soins dentaires pour 
les enfants vulnérables 
dans la Ville de Laval 

Ces enfants peuvent 
présenter des troubles 
développementaux ou 
physiques, provenir de 
milieux défavorisés ou 
être issus de 
l’immigration

Afin de mieux comprendre 
cette problématique liée à 
la santé buccodentaire 
des enfants vulnérables, 
une analyse sera faite.
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PROBLÉMATIQUE ET SES ENJEUX
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Conséquence de 
la carie dentaire

• Répercussions négatives sur le 
développement global de l’enfant
• Communication
• Socialisation
• Estime de soi 
• Etc.

• Absentéisme scolaire

• Hospitalisation

• Traitement sous Anesthésie générale:

• ***En 2016, 5700 enfants québécois
de 0 à 9 ans ont dû avoir recours à 
l’anesthésie générale pour traiter des 
problèmes buccodentaires***



CHAMPIONS ET PROMOTEURS 

Farid Amer Ouali et Tasnim Alami, sont les « experts terrains » qui ont 

identifié la problématique dans leur communauté. Ils ont choisi de mettre 

au profit de leur communauté, leurs expertises professionnelles et leur 

volonté entrepreneuriale en fondant l’organisme Sourires solidaires; SoSo, 

est donc une entreprise d’économie sociale qui souhaite contribuer à la 

réduction de l’inégalité et l’iniquité qui existent en ce qui a trait à 

l’accessibilité aux soins dentaires pour les clientèles vulnérables. 
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Responsabilité sociale

Répondre à un besoin 
communautaire

Collaboration et concertation 
avec des partenaires-clés

Revenus utilisés pour le bien 
de la communauté 

Entreprise d’économie sociale



CLINIQUE DENTAIRE COMMUNAUTAIRE



SOURIRES SOLIDAIRES

Bienveillance
Inclusion 

Collaboration
Expertise

Contribuer à l’offre de services 
buccodentaires aux enfants 

vulnérables, afin de favoriser leur 
développement global Offrir des soins accessibles 

et adaptés à tous les 
enfants, quelle que soit la 

nature de leurs besoins, en 
complémentarité aux 

services publics



LA CLIENTÈLE AUPRÈS ET POUR QUI 

SOURIRES SOLIDAIRES INTERVIENT  

Leurs histoires et leurs univers

Leurs conceptions du bien-être

Nous souhaitons éliminer le problème d’accessibilité à des 

soins dentaires pédiatriques, partout au Québec et pour tous 

les enfants. 
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« Je m’appelle Lilya, j’ai 5 ans.

Je viens du Maroc. Toutes mes dents 

sont noires. Je ne souris pas beaucoup, 

car mes amis se moquent de moi. J’ai 

vraiment mal et je n’arrive pas à 

dormir. Mes parents sont inquiets, ils ne 

savent pas trop quoi faire. »

Lilya, 5 ans

Je ne souris pas beaucoup…et j’ai vraiment mal…

LES SOINS PRÉVENTIFS SONT ESSENTIELS POUR TOUS SURTOUT DE L’ÉDUCATION AUPRÈS DES 

FAMILLES IMMIGRANTES OU DÉFAVORISÉES.

« Saviez-vous que, comme Lilya, 42 % des 
enfants expérimentent  de la carie  sur leurs 
dents avant même leur rentrée à la maternelle.

Parmi eux, 90% sont issus de familles à niveau 
socio-économique bas, de statuts immigrants et 
de minorités ethniques.

 Dépistage, éducation et prévention sont  
essentiels pour ces familles. Au Québec, aucun 
soin préventif n’est couvert par la RAMQ. »
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« Je m’appelle Zoé et j’ai 7 ans.

Je souffre d’anxiété sévère. J’ai une phobie

des piqûres. Mon dentiste n’est pas capable

de traiter ma carie. Il faut aller voir un

pédodontiste. Après plusieurs appels,

maman est découragée; les cliniques

pédiatriques sont peu nombreuses et

débordées. Il faut m’inscrire sur une liste

d’attente de 6 mois. »

ZOÉ, 7 ANS 

DANS LES CLINIQUES COMMUNAUTAIRES, LE TRAVAIL MULTIDISCIPLINAIRE ET LA COLLABORATION DES 
PARTENAIRES PERMETTENT D’ASSURER DES SOINS ADAPTÉS POUR LES ENFANTS ANXIEUX.

« Saviez-vous que beaucoup de dentistes ne sont pas 

en mesure de gérer les troubles de comportement et 

d’anxiété chez les enfants ? 

La désensibilisation et/ou l’accompagnement par une 

éducatrice spécialisée, sont des moyens efficaces  

pour traiter les enfants anxieux, mais ne sont pas 

intégré dans les pratiques conventionnelles. . »
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« Je m’appelle David , j’ai 6 ans.

Je suis diagnostiqué avec un trouble de

l’autisme. Je ne parle pas beaucoup.

Mes parents ont beaucoup de difficulté

à me brosser les dents et ont besoin

d’aide. Mon médecin les a référé à Ste-

Justine, mais c’est très loin pour eux. »

David, 6 ANS

TROUBLE DU SPECTRE DE L’AUTISTE, hypersensible, brillant et unique  

« Saviez vous que seulement 35% des patients 
autistes sont suivis par un dentiste généraliste 
contre 79% des patients en bonne santé. 

La majorité de ces enfants sont traités par des 
dentistes pédiatriques et/ou en milieu hospitalier 

et doivent parcourir une distance 
significativement plus grande pour se rendre à 
leur rendez-vous. 

De plus, les parents doivent brosser les dents de 
leur enfant et 83% considèrent la tâche difficile dû 
au manque de coopération de l’enfant. »

IL EST SIGNIFICATIVEMENT PLUS DIFFICILE DE TROUVER UN DENTISTE POUR UN ENFANT AUTISTE AU QUÉBEC 

QUE POUR UN ENFANT EN BONNE SANTÉ. DE PLUS, IL FAUT ÉPAULER LES PARENTS DANS LA DÉLIVRANCE 

DES MESURES PRÉVENTIVES.



Activités et  Services
Solidaires réalise sa mission en agissant sur trois axes   

• Promotion de saines habitudes 
buccodentaires : Présence aux 
évènements sociaux et 
communautaires pour 
accroître la visibilité et le 
rayonnement

• Formation d’intervenants

• Service de proximité : Offrir un 
endroit où référer leur clientèle 
en situation précaire pour 
recevoir les soins dentaires

Communautaire

• Anesthésie au protoxyde 
d’azote sans frais

• Soins adaptés aux enfants à 
besoins particuliers 

• Soins sans frais pour les enfants 
défavorisés

• Professionnels : Partage de 
l’expertise et connaissances 
des traitements spécialisés, 

Clinique

• Développer un modèle de 
dentisterie sociale pour les 
enfants vulnérables.

• Ce modèle sera évalué et 
bonifié pour être réplicable 
dans d’autres territoires.

Recherche



IMPACTS 
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