
ANTIBIOPROPHYLAXIE DU PATIENT À
RISQUES INFECTIEUX MAJORÉS*

Indiquée uniquement avant un geste invasif
par voie systémique d’une dose unique, en
l’absence de tout foyer infectieux

Schéma :

si allergie :
CLINDAMYCINE 600 mg

1h avant le geste

AMOXICILLINE 2g
1 h avant le geste 

POPULATION GÉNÉRALE
Monothérapie à prescrire en 1ère intention
L'antibiothérapie est rarement
recommandée en médecine dentaire
Ne remplace jamais les règles d’hygiène,
d’asepsie et les gestes locaux adaptés
Information du patient essentielle sur le rôle
de l’hygiène orale

PRÉVENTION PATIENT : HYGIÈNE ORALE
Suivi bucco-dentaire 2 fois/an
Brossage 2 min, 2x/jour
Dentifrice fluoré
Hygiène interdentaire quotidienne

INDICATIONS CURATIVES
L’antibiothérapie n’est indiquée qu’en
présence d’un foyer infectieux avéré.
Toujours en complément du traitement
étiologique non médicamenteux (drainage,
exérèse du foyer, chirurgie…).
Si infection ou œdème persistant ou
progressif, débuter une antibiothérapie
adaptée.

BIRODOGYL à ne plus
prescrire en 1ʳᵉ intention.

ANTIBIOPROPHYLAXIE DU PATIENT À
RISQUE D’ENDOCARDITE INFECTIEUSE

Indiquée uniquement avant un geste invasif
par voie systémique d’une dose unique, en
l’absence de tout foyer infectieux

Schéma :

Si allergie :  PYOSTACINE 1g ou
AZYTHROMYCINE 500 mg

1h avant le geste

AMOXICILLINE 2g
1 h avant le geste 

POUR EN SAVOIR PLUS SUR
LES DERNIÈRES

RECOMMANDATIONS DE 2024 

Concerne uniquement le patient à
haut risque d’endocardite
infectieuse et uniquement en cas
de geste dentaire invasif

Prévenir une infection locale,
générale ou à distance  après un
geste invasif.

UNE ANTIBIOTHÉRAPIE N’EST À
PRESCRIRE QU’EN CAS DE SIGNES

GÉNÉRAUX

Aide à la prescription ANTIBIOCLIC

Fiche réal isée par le  groupe de travai l  bon usage des antibiot iques 

LA PRESCRIPTION D’ANTIBIOTIQUES EN CHIRURGIE DENTAIRE
Antibiothérapie & nouvelles recommandations

Fiche numéro 3

Reco ANSM (2011)

*Chimiothérapie aplasiante,
traitements immunosuppresseurs,
neutropénie


