
PROPHYLAXIE DES ENDOCARDITES POUR
LES ENFANTS ET LES ADOLESCENTS

Selon les recommandations, un traitement préventif
de l’endocardite bactérienne est indiqué pour
ton/votre problème cardiaque.

Prénom

Nom

Date de naissance

Cardiopathie __________________________________

Allergie à la pénicilline de type retardé* oui �
(Exanthème) non �

Allergie à la pénicilline de type immédiat** oui �
(Urticaire, angio-oedème, bronchospasme, non �
anaphylaxie)

Médecin

Date __________________________________________
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Cardiopathies qui justifient une prophylaxie
antibiotique des endocardites

1. Patients avec prothèse valvulaire 
(mécanique ou biologique) �

2. Patients avec antécédents d’endocardite �

3. Patients avec �
a. cardiopathie cyanogène non corrigée y compris

les shunts palliatifs aorto-pulmonaires et les
conduits 

b. cardiopathie corrigée avec implantation de
matériel étranger au cours des 6 premiers mois
après l’opération ou l’intervention percutanée

c. cardiopathie corrigée avec anomalies résiduelles
au niveau du patch ou de la prothèse (obstacle 
à l’endothélisation)

d. cardiopathie non corrigée, non cyanogène avec
flux turbulent (excepté les communications
interventriculaires de type septum secundum)

4. Patients après transplantation cardiaque �
avec apparition d’une valvulopathie
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A. Dents et gencives

Important: Une bonne hygiène dentaire est le facteur
le plus important pour prévenir une endocardite
bactérienne.

Une prophylaxie antibiotique des endocardites
est recommandée lors d’interventions sur la
gencive ou sur la région dentaire péri-apicale,
ou lors de perforation de la muqueuse orale.

Une prophylaxie de l’endocardite est indiquée lors de: 
• Extraction dentaire
• Anesthésie intra-ligamentaire
• Traitement parodontal
• Détartrage
• Intervention sur la gencive (y compris la mise en

place d’appareil orthopédique dentaire)
• Biopsie

B. Voies respiratoires (ORL)

Une prophylaxie de l’endocardite est indiquée lors de:
• Amygdalectomie ou opération des végétations 
• Incision de la muqueuse ou biopsie
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Antibiotique pour la prophylaxie de
l’endocardite pour A. et B.

Administration orale 60 minutes avant 
l’intervention (dose unique)

Amoxicilline 50 mg/kg po

**céfuroxime-axetil 50 mg/kg po
**clindamycine 20 mg/kg po

Administration parentérale 30 à 60 minutes
avant l’intervention (dose unique)

Amoxicilline 50 mg/kg iv

**céfazoline 25 mg/kg iv ou ceftriaxone 50 mg/kg iv
**clindamycine 20 mg/kg iv ou 

vancomycine 20 mg/kg iv

Lors de drainage d’un abcès ou d’un empyème
pleural, le traitement antibiotique doit être efficace
contre les germes les plus probables (streptocoques
viridans, staphylocoques dorés). Voir les anti-
biotiques sous C. et D. La première dose doit être
administrée 30 à 60 minutes avant l’intervention.
Une dose supplémentaire pour la prophylaxie de
l’endocardite n’est plus nécessaire.
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C. Voies digestives

Une prophylaxie des endocardites n’est indiquée
que lors d’opération ou d’intervention endosco-
pique sur des tissus infectés et le traitement de l’in-
fection doit être efficace contre les entérocoques.

1ère dose 30 à 60 minutes avant l’intervention
puis éventuellement traitement antibiotique 
à poursuivre en cas d’infection

Amoxicilline/acide clavulanique 50/12.5 mg/kg iv

*ou ** vancomycine 20 mg/kg iv en combinaison
avec un antibiotique contre les germes Gram
négatifs (par exemple aminoglycoside) et les
anaérobes (par exemple métronidazole)

En cas d’intervention chirurgicale élective dans
l’abdomen (par exemple cholécystectomie,
résection sigmoïdienne, appendicectomie), 
la prophylaxie des endocardites doit être active
contre les entérocoques.

Administration parentérale 30 à 60 minutes
avant l’intervention (dose unique)

Amoxicilline/acide clavulanique 50/12.5 mg/kg iv

*ou ** vancomycine 20 mg/kg iv en combinaison
avec un antibiotique contre les germes Gram
négatifs (par exemple aminoglycoside) et contre
les anaérobes (par exemple métronidazole)
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D. Voies urogénitales et interventions 
gynécologiques

Si possible, n’intervenir sur les voies urogénitales
que si l’urine est stérile.

Une prophylaxie de l’endocardite n’est indiquée
que lors d’opération ou d’intervention endosco-
pique sur des tissus infectés et le traitement doit
être efficace contre les entérocoques.

1ère dose 30 à 60 minutes avant l’intervention,
comme prophylaxie, puis éventuellement,
poursuite d’un traitement en cas d’infection

Amoxicilline/acide clavulanique 50/12.5 mg/kg iv

*ou ** vancomycine 20 mg/kg iv éventuellement
en combinaison avec un antibiotique actif
contre les germes Gram négatifs (par exemple
aminoglycoside) et, en cas d’intervention
gynécologique, également contre les anaérobes
(par exemple métronidazole)
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E. Peau et divers 

En cas d’intervention sur des tissus infectés (par
exemple abcès), une prophylaxie de l’endocardite
et un traitement adéquat sont nécessaires. L’anti-
biotique doit être efficace contre les staphylocoques
dorés (MSSA) et les streptocoques.

Dose avant l’intervention comme prophylaxie
puis, éventuellement, poursuite d’un traitement
en cas d’infection

1ère dose orale 60 minutes avant l’intervention

Amoxicilline/acide clavulanique 50/12.5 mg/kg po

**céfuroxime-axetil 50 mg/kg po
**clindamycine 20 mg/kg po

ou

1ère dose parentérale 30 à 60 minutes avant
l’intervention 

Amoxicilline/acide clavulanique 50/12.5 mg/kg iv

**céfazoline 25 mg/kg iv
**clindamycine 20 mg/kg iv ou 

vancomycine 20 mg/kg iv

N.B.: Toutes les doses d’antibiotiques mention-
nées ci-dessus correspondent à des fonctions
rénales et hépatiques normales.
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Rédaction des recommandations par la Société Suisse de
Cardiologie, la Société suisse de Cardiologie pédiatrique et 
la Société Suisse d’Infectiologie.

www.swisscardio.ch

Fondation Suisse de Cardiologie
Schwarztorstrasse 18, case postale 368, 3000 Berne 14
Téléphone 031 388 80 80, Téléfax 031 388 80 88
docu@swissheart.ch
www.swissheart.ch
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Avec l’aimable soutien de 

PG5038_EndokF_Ki.qxp  15.5.2008  10:31 Uhr  Seite 



<<
  /ASCII85EncodePages false
  /AllowTransparency false
  /AutoPositionEPSFiles true
  /AutoRotatePages /None
  /Binding /Left
  /CalGrayProfile (Dot Gain 20%)
  /CalRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CalCMYKProfile (U.S. Web Coated \050SWOP\051 v2)
  /sRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CannotEmbedFontPolicy /Warning
  /CompatibilityLevel 1.4
  /CompressObjects /Off
  /CompressPages true
  /ConvertImagesToIndexed true
  /PassThroughJPEGImages true
  /CreateJDFFile false
  /CreateJobTicket false
  /DefaultRenderingIntent /Default
  /DetectBlends true
  /DetectCurves 0.1000
  /ColorConversionStrategy /LeaveColorUnchanged
  /DoThumbnails false
  /EmbedAllFonts true
  /EmbedOpenType false
  /ParseICCProfilesInComments true
  /EmbedJobOptions true
  /DSCReportingLevel 0
  /EmitDSCWarnings false
  /EndPage -1
  /ImageMemory 1048576
  /LockDistillerParams false
  /MaxSubsetPct 100
  /Optimize true
  /OPM 1
  /ParseDSCComments true
  /ParseDSCCommentsForDocInfo true
  /PreserveCopyPage true
  /PreserveDICMYKValues true
  /PreserveEPSInfo true
  /PreserveFlatness true
  /PreserveHalftoneInfo true
  /PreserveOPIComments false
  /PreserveOverprintSettings true
  /StartPage 1
  /SubsetFonts false
  /TransferFunctionInfo /Apply
  /UCRandBGInfo /Preserve
  /UsePrologue false
  /ColorSettingsFile ()
  /AlwaysEmbed [ true
  ]
  /NeverEmbed [ true
  ]
  /AntiAliasColorImages false
  /CropColorImages true
  /ColorImageMinResolution 150
  /ColorImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleColorImages false
  /ColorImageDownsampleType /Bicubic
  /ColorImageResolution 350
  /ColorImageDepth 8
  /ColorImageMinDownsampleDepth 1
  /ColorImageDownsampleThreshold 1.05714
  /EncodeColorImages true
  /ColorImageFilter /FlateEncode
  /AutoFilterColorImages false
  /ColorImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /ColorACSImageDict <<
    /QFactor 0.40
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /ColorImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000ColorACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000ColorImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasGrayImages false
  /CropGrayImages true
  /GrayImageMinResolution 150
  /GrayImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleGrayImages false
  /GrayImageDownsampleType /Bicubic
  /GrayImageResolution 350
  /GrayImageDepth 8
  /GrayImageMinDownsampleDepth 2
  /GrayImageDownsampleThreshold 1.05714
  /EncodeGrayImages true
  /GrayImageFilter /FlateEncode
  /AutoFilterGrayImages false
  /GrayImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /GrayACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /GrayImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000GrayACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000GrayImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasMonoImages false
  /CropMonoImages true
  /MonoImageMinResolution 1200
  /MonoImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleMonoImages false
  /MonoImageDownsampleType /Bicubic
  /MonoImageResolution 1200
  /MonoImageDepth -1
  /MonoImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeMonoImages true
  /MonoImageFilter /CCITTFaxEncode
  /MonoImageDict <<
    /K -1
  >>
  /AllowPSXObjects true
  /CheckCompliance [
    /None
  ]
  /PDFX1aCheck false
  /PDFX3Check false
  /PDFXCompliantPDFOnly false
  /PDFXNoTrimBoxError true
  /PDFXTrimBoxToMediaBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXSetBleedBoxToMediaBox true
  /PDFXBleedBoxToTrimBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXOutputIntentProfile (None)
  /PDFXOutputConditionIdentifier ()
  /PDFXOutputCondition ()
  /PDFXRegistryName (http://www.color.org)
  /PDFXTrapped /Unknown

  /SyntheticBoldness 1.000000
  /Description <<
    /ENU (Use these settings to create PDF documents with higher image resolution for high quality pre-press printing. The PDF documents can be opened with Acrobat and Reader 5.0 and later. These settings require font embedding.)
    /JPN <FEFF3053306e8a2d5b9a306f30019ad889e350cf5ea6753b50cf3092542b308030d730ea30d730ec30b9537052377528306e00200050004400460020658766f830924f5c62103059308b3068304d306b4f7f75283057307e305930023053306e8a2d5b9a30674f5c62103057305f00200050004400460020658766f8306f0020004100630072006f0062006100740020304a30883073002000520065006100640065007200200035002e003000204ee5964d30678868793a3067304d307e305930023053306e8a2d5b9a306b306f30d530a930f330c8306e57cb30818fbc307f304c5fc59808306730593002>
    /FRA <>
    /PTB <>
    /DAN <>
    /NLD <>
    /ESP <>
    /SUO <>
    /ITA <>
    /NOR <>
    /SVE <>
    /DEU <>
  >>
>> setdistillerparams
<<
  /HWResolution [2400 2400]
  /PageSize [595.276 822.047]
>> setpagedevice


