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WOOCLAP

Comment participer ?

° Allez sur wooclap.com ot
@ ° Entrez le code d'événement dans le G 'TP ' U

bai ‘=au supérieur

| Envoyez @CITHIU au 0F 44 60 96 62

¢ Copier ta tien de participation

i 'Q—“f: . Vous pouvez participer

wooclap




IL ETAIT UNE FOIS EN FRANCE, EN 2021

Généralistes

* 4¢ pays le + consommateur d'antibiotique en
Europe

e Augmentation de la conso entre 2020 et 2021
(sans atteindre le niveau de 2019)

* Antibiorésistance : 139 000 hospit/an, 5 500
déces/an
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* Globalement, diminution de la consommation
entre 2011 et 2021




IL ETAIT UNE FOIS EN FRANCE, EN 2021

Spécialistes

* 4¢ pays le + consommateur d'antibiotique en
Europe

e Augmentation de la conso entre 2020 et 2021
(sans atteindre le niveau de 2019)

* Antibiorésistance : 139 000 hospit/an, 5 500
déces/an
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Nombre de presc

* Globalement, diminution de la consommation
entre 2011 et 2021




IL ETAIT UNE FOIS EN FRANCE, EN 2021

Dentistes

* 4¢ pays le + consommateur d’antibiotique en
Europe

* Augmentation de la conso entre 2020 et 2021
(sans atteindre le niveau de 2019)

* Antibiorésistance : 139 000 hospit/an, 5 500
déces/an

* Globalement, diminution de la consommation
entre 2011 et 2021...sauf chez les chirurgiens-
dentistes!
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Prescription d'antibiotiques par région, France, 2021

VUE

NATIONALE DES -
PRESCRIPTIONS e
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IL ETAIT UNE FOIS EN FRANCE, EN 2021

* En France : 93% des prescriptions antibiotiques émanent de la pratique de ville
 En 2021 : les chirurgiens-dentistes sont responsables de 13% des prescriptions antibiotiques

* Dans le monde, plus de 65% des prescriptions antibiotiques en cabinet dentaire sont
cliniguement injustifiées

* Nombreuses erreurs sur le choix de la molécule et/ou la durée de traitement

—> LUANTIBIORESISTANCE PROGRESSE

Sukumar S. et al. Think before you prescribe: how dentistry contributes to antibiotic resistance.
Australian Dental Journal 2020; 65:21-29



PAS DE PANIQUE!

* Prise de conscience généralisée
* Ecoute des instances : Ordre, ADF, URPS, MESRI...
* Travail en cours de |la conférence des Doyens
e Objectifs communs :
 Améliorer la formation initiale
e Cibler la formation continue
* Diminuer le volume de prescription

* Mieux prescrire

%5 I'Assurance
$ X} Maladie




UN EXEMPLE : LES PROFILS DE PRESCRIPTION

 Résumé de VOS prescriptions sur 1 année

* |Is présentent le volume de vos prescriptions et estiment leur pertinence
(c’est-a-dire leur conformité aux recommandations nationales) a I'aide de trois
indicateurs

* |ls vous seront transmis annuellement pour que vous puissiez constater
I’évolution de vos prescriptions dans le temps

» Région test en Grand Est : 1°" envoi au printemps 2021

* Déploiement par la CNAM sur tout le territoire en décembre 2022



»
XN gssurance

Maladie omin ¢ dnass Le profil de vos prescriptions d’antibiotiques en 2019 %

X % de vos patients ont eu une prescription d’antibiotique en 2019
Uantibiotique que vous prescrivez le plus est ............, XX% des cas

LUanalyse de votre profil individuel sappuie sur des indicateurs a atteindre.
Ils ont été déterminés lors de travaux nationaux qui feront 'objet d’'une publication.

Pour interpréter votre profil un guide est joint au verso.

/ Dans vos prescriptions \

d’aminopénicillines, vous Dans xx% des cas vos
prescrivez X fois plus prescriptions concernaient des
d’Amoxicilline que antibiotigues peu
d’Amoxicilline + acide recommandés en odontologie
clavulanique. UAmoxicilline par 'ANSM
est le traitement de 1% (Spiramycine+Métronidazole,
intention dans la plupart des Pristinamycine, Doxycvcline).
situations.

Objectif a atteindre : Objectif a atteindre :
L'Amoxicdilline devrait étre au Ces molécules peu recommandées par
moins 10 fois plus prescrite que I’ANSM en odontologie devraient
I'assodation Amoxicilline + acide représenter moins de 5% de vos
clavulanique. prescriptions.

o
Quies

Vos prescriptions (TOP 6)

Amoxicilline
Pristinamycine
Métronidazole

Clindamycine

d )

Dans xx% des cas vos
prescriptions concernaient
des antibiotiques non
recommandés en
odontologie par FANSM.

Objectif a atteindre :

Les antibiotiques non recommandés
par 'ANSM en odontologie
devraient représenter moins de 1%
de vos prescriptions.




Comment interpréter votre profil ?

Les antibiotiques
recommandés par FANSM
en odontologie

Les seuls antibiotiques

recommandés par FANSM sont,
En premidre intention :

I'Amoxicilline*

la Clindamycine*

I'Azithromycine.

la Clarithromycine

La Spiranmycine

La Doxycycline (parodontite

agressive localisée)

En seconde intention :
I'’Amoxicilline-acide
clavulanique
le Métronidazole associé a un
antibiotique de 1** intention
la Pristinamycine (sinusite
max. aigué)

A A A A A

AR A A

A A A P A

* Molécules recommandées par
FANSM en prophylaxie.




NOTRE RESPONSABILITE ?

* Connaitre les micro-organismes géenérant des infections dans notre sphere

* Garder a l'esprit gu’une réaction inflammatoire peut avoir une origine
infectieuse ou non infectieuse (ex : sinusite virale, oedeme post-extraction)

 Connaitre les recommandations

e Savoir réévaluer sa prescription (systématique a 48-72h en milieu hospitalier)

Source ESCMID



RECOMMANDATIONS ACTUELLES

* ANSM (AFSSAPS) 2011
e 3 catégories de patients :
* Population générale
e Patients immunodéprimés

e Patients a haut risque d’El

» Adapter sa prescription a la catégorie dans laquelle se situe le patient



ANTIBIOTHERAPIE OU ANTIBIOPROPHYLAXIE ?

* Antibiothérapie = avérée (ou cas particuliers)

* Antibioprophylaxie = d’une infection

»Dose unique 1h avant le geste



& Vous ne pouvez plus voter @

Monsieur X, 43 ans, présente une cellulite génienne haute droite d'origine dentaire (den...

wooclap 10% correct 30 /50 %




& Vous ne pouvez plus voter

Quel(s) antibiotique(s) prescrivez-vous en lére intention?

wooclap 81% correct 32 /50 38




MAITRISONS NOS PRESCRIPTIONS!

e Choisir le bon antibiotique

* Bien connaitre sa posologie

* Adapter la dose (poids, insuffisance rénale etc...)

* Motiver son patient a la bonne observance du traitement

* Bien consigner les éléments de prescription dans le dossier
médical



& Vous ne pouvez plus voter ' @

Romain, 5 ans et pas d'antécédents médico-chirurgicaux, est victime d'un acciden...

35 v

wooclap 92% correct 38 /50 &




& Vous ne pouvez plus voter

Concernant la prescription antibiotique :

wooclap 13% correct 39 /50 38




PREVENTION DE LEl

e Patients a risque d’El :
» Patients aux antécédents d’El
» Patients porteurs de prothese valvulaire

» Patients porteurs d’une cardiopathie congénitale cyanogéne

Indication d’antibioprophylaxie avant certains gestes = « invasifs »

Réfléchir surtout a la notion de bactériémie

* Connaitre la liste des actes contre-indiqués chez ces patients




Rappel des actes contre-indiqués chez les patients a haut risque d’endocardite infectieuse:

«» anesthésie intraligamentaire;

» traitement endodontique des dents a pulpe nonvivante, y compris la reprise de traitement canalaire;
» traitement endodontique des dents a pulpe vivante en plusieurs séances ou sans champ opératoire [digue];
« amputation radiculaire;

» transplantation;

» réimplantation;

» chirurgie périapicale;

« chirurgie parodontale;

» chirurgie implantaire et des péri-implantites;

» mise en place de matériaux de comblement;;

» chirurgie préorthodontique des dents incluses ou enclavées.

ACTES CONTRE-INDIQUES



Available online at Elsevier Masson France

ScienceDirect EM|co

yww.sciencadirect.com www.em-consuite,.com/en

REVIEW

Position paper for the evaluation and
management of oral status in patients with
valvular disease: Groupe de Travail
Valvulopathies de la Société Francaise de
Cardiologie, Société Francaise de Chirurgie
Orale, Société Francaise de Parodontologie

et d’Implantologie Orale, Société Francaise
d’Endodontie et Société de Pathologie
Infectieuse de Langue Francaise

Point de vue d'experts sur ['évaluation et la prise en charge buccodentaire des
patients atteints de cardiopathies valvulaires

Sarah Millot*", Philippe Lesclous*®,

Marie-Laure Colombier?, Loredana Radoi*®,
Clément Messeca’, Mathieu Ballanger?®,

Jean-Luc Charrier"”, Philippe Tramba’,

Stéphane Simon/, Alain Berrebi®, Fabien Doguet/,
Emmanuel Lansac™, Christophe Tribouilloy”,
Gilbert Habib®, Xavier Duval®, Bernard lung“*

' Department of oral surgery, Montpelller university hospital, 34295 Mantpelller, France
= Inserm 1149, 75018 Paris, France

* Department of oral surgery, Nantes hospital, university of Nantes, Inserm U791, LIOAD,
44093 Nantes, France

POSITION PAPER

e Suivi dentaire tous les 4 a 6 mois

* Supprimer tous foyers infectieux et extraire les

dents non conservables ou mobiles

* Bains de bouche antiseptiques (CHX 0,2%)

* Proposition d’autoriser tous les

traitements/retraitements endodontiques si
lumiere canalaire accessible

* Proposition d’autoriser la pose d’implants chez les

patients a haut risque n’ayant jamais fait d’El



# Vous ne pouvez plus voter @

Monsieur M, 69 ans, est porteur d'une prothése valvulaire aortique depuis de
nombreuses années. Son cardiologue vous l'envoie avec un panoramique dentaire car L...

27 v

wooclap 77% correct 35 /50 3%




& Vous ne pouvez plus voter

Concernant la prescription antibiotique :

wooclap 689% correct 38 /50 &




MODALITES DE UANTIBIOPROPHYLAXIE EN ODONTO

* 1 dose unique 30 a 60 minutes avant le geste bactériémique
» 2 g d’amoxicilline (50mg/kg chez I'enfant)

* 600 mg de clindamycine (20 mg/kg chez I'’enfant > 6 ans) si allergie aux béta-
lactamines

EN DEHORS DE TOUT PHENOMENE INFECTIEUX AIGU



& Vous ne pouvez plus voter @

Madame V, 58 ans, présente une polyarthrite rhumatoide pour laguelle elle est traitée par golimumab

(Simponi®) 50 mg (1 inj/mois) et métothrexate (Imeth®). Elle est en vacances en Bretagne pour 3 ...

wooclap 339% correct 40 /50 &




& Vous ne pouvez plus voter

Concernant l'antibiothérapie

wooclap 11% correct 36 /50 &




CE QU’IL FAUT
RETENIR EN
ANTIBIOTHERAPIE

La prescription d’antibiotiques en médecine
bucco-dentaire est réservée a des situations peu
fréquentes

Distinguer les situations réellement infectieuses
nécessitant une telle prescription

Une infection chronique nécessite avant tout la
réalisation d’un geste technique

'antibiothérapie ne peut pallier un manque
d’hygiene orale et ne se substitue pas aux regles
d’asepsie inhérentes a toute pratique de soins



CE QU’IL FAUT RETENIR EN ANTIBIOTHERAPIE

» amoxicilline-acide clavulanique (rapport 8/1): 2 g/jour
en deux prises a 3 g/jour en trois prises (dose exprimée
amoxicilline: 2 g/j en 2 prises en amoxicilline)
azithromycine: 500 mg/j en 1 prise* « amoxicilline: 2 g/jour en deux prises
clarithromycine: 1000 mg/j en 2 prises et métronidazole: 1500 mg/jour en deux ou trois prises
spiramycine: 9 MUI/j en 3 prises » métronidazole: 1 500 mg/jour en deux ou trois prises
clindamycine: 1200 mg/j en 2 prises et azithromycine: 500 mg/jour en une prise*
ou clarithromycine: 1000 mg/jour en deux prises ou
spiramycine: 9 MUI/jour en trois prises

|
cas général

Il
maladies parodontales métronidazole: 1 500 mg/jour en deux ou trois prises
nécrosantes

parodontite agressive localisée | ° doxycycline: 200 mg/jour en une prise*

amoxicilline: 1,5 g/jour en trois prises ou 2 g/jour
\Y en deux prises
parodontite agressive et métronidazole: 1500 mg/jour en deux ou trois prises
localisée ou généralisée | encas d’allergie aux pénicillines:
» métronidazole: 1 500 mg/jour en deux ou trois prises

v » amoxicilline-acide clavulanique (rapport 8/1): 2 g/jour
sinusite maxillaire aigué en deux prises a 3 g/jour en trois prises (dose exprimée | « pristinamycine: 2 g/jour en deux prises
d'origine dentaire en amoxicilline)




POUR NOTRE AVENIR

* Les antibiotiques doivent étre utilisés de maniere responsable
* Objectif : prévenir 'émergence et |la propagation de résistances bactériennes
e Eviter l'utilisation inutile d’antibiotiques a large spectre

* Optimiser |la prescription pour limiter les effets secondaires courants
(diarrhées, mycoses, etc...)

* « Tout prescripteur indépendant doit reconnaitre qu’il est de son devoir de
coopérer avec des experts plus expérimenteés que lui, tels qu’une équipe de
gestion des antimicrobiens, lorsqu’un tel savoir-faire est nécessaire »
(ESCMID)



MERCI |

https://antibioticguardian.
com/french/



https://antibioticguardian.com/french/

