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FAITS SAILLANTS

La prise en charge dentaire des patients a risque d’endocardite infectieuse est
multidisciplinaire et complexe.

Le 12 avril dernier, la Haute Autorité de santé (HAS) a publié « Prise en
charge bucco-dentaire des patients a risque d’endocardite infectieuse » avec
pour objectif de définir les patients a haut risque d’endocardite infectieuse et a
risque intermédiaire, d’améliorer la prise en charge dentaire des patients a
haut risque d’endocardite infectieuse sur la base d’une revue critique de la
littérature qui a conduit a élargir le nombre de gestes invasifs autorisés (avec
ou sans antibioprophylaxie) et a réduire les situations nécessitant des
avulsions dentaires.

NOUVEAUTES DES RECOMMANDATIONS

HAS !




Les principales nouveautés de ces recommandations sont les suivantes :

Les patients porteurs d’assistance ventriculaire font désormais partie
du groupe des patients a haut risque de survenue d’endocardite
infectieuse devant faire I'objet d’'une antibioprophylaxie en cas de
pratique d’un geste buccodentaire a risque.

Une antisepsie pré-opératoire en bain de bouche pendant 1 min
avant tout geste bucco-dentaire (invasif ou non) a la Chlorhexidine
(0,12% ou 0,20%) chez I'ensemble des patients a risque est
recommandée

Les antibiotiques recommandés en cas d’indication d’'une
antibioprophylaxie et d’antécédent avéré d’allergie a la pénicilline ont
été modifiées avec notamment I'abandon de la Clindamycine.

De nombreux actes bucco-dentaires invasifs sont désormais
autorisés avec antibioprophylaxie chez les patients a haut risque de
survenue d’E.l. en respectant des conditions optimales d’asepsie et
techniques : implantologie, chirurgie orale et parodontale, traitements
et retraitements endodontiques, gestes d’odontologie pédiatrique et
d’orthodontie

Pour connaitre en détail les actes invasifs nécessitant une antibioprophylaxie
ou les actes contres indiqués pour les patients a haut risque d’endocardite

infectieuse, consultez les recommandations HAS.

Vous pouvez vous référez a notre

Vous pouvez retrouver dans le kit PROPHETS regu par voie postale deux
documents qui synthétisent les recommandations HAS : la réglette et la fiche
synthése A4.
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La dose d’Azithromycine chez I'enfant en cas
d’allergie a été modifiée passant de 15mg/kg a
20mg/kg

Suivez les newsletters de PROPHETS !.
La prochaine paraitra le 3 octobre :

« ldentifier les patients a risque ».
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