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INFORMATIONS MEDICALES AVANT LA REALISATION D'EXTRACTIONS DENTAIRES de dents cariées,
enclavées ou en mal position

Madame, Monsieur,

Afin que vous soyez clairement informé du déroulement de cetts intervention, nous vous demandonz de lire
sttentivement ce document d'information. Votre chirurgien est & votre dizsposition pour répondre 3 toutes wos
questions.

N'oubliez pas de dire & votre chirurgien les traitements que vous prenez régulierement, et en particulier aspiring,
anticozgulants... N'oubliez pas de signaler si vous avez déja présenté des manifestations allergiques, en particulizr
medicamenteuses. Enfin n'oubliez pas d'apporter, lors de I'hospitalisation, les documents méadicaux en wotre
possession : prises de sang, examens radiclogigues notamment.

BUT DE L'INTERVEMTION

Cette intervention permet de procéder a l'extraction de dents cariées, ou encore de certaines dents enclavées ou
en malposition. Celle-ci est pratiguée sous anesthésie générale car elle est particulierement délicate ou difficile 2
rézliser sous anesthésie loczle au fauteuil par votre chirurgien-dentiste.

REALISATION DE L'\NTERVENTION

Lintervention se déroule sous anesthésie générale. Une conzultation d'anesthésie préopératoire est indispensabla.
Il gzt de |z compétence du meédecin-anesthesiste-réanimateur de répondre 3 vos questions relatives 3 sz speacialité.
Lz durée de l'intervention =st variable et fonction des difficultés chirurgicales. La durée de |'hospitalisation et les
soins post-opératoires vous seront précisés par votre chirurgien.

RISQUES IMMEDIATS

Au décours immeédiat de l'intervention, les complications hémaerragigues sont exceptionnelles. Les doulewrs sont
relativement peu importantes. Par contre, un cedéme des joues peut survenir surtout en cas d'extraction de dents
incluses.

RISQUES SECONDAIRES

Les troubles de |z mastication surviennent lors des premiers jours et peuvent durer jusgu'a une semazine.
L'alvéolite ezt una réaction inflammatoire secondaire survenant en général au bowt d'une guinzaine de jours. Ells
néceszite parfois |z reprize d'un traitement antibiotigue et anti-inflammatoire. Rarement, elle peut évoluer vers un
sbcés avec gonflement de la jous, I'évacuation de cet sbceés (au fauteuil) =t |z reprize également d'un traitement
antibiotique. L'extraction des dents inférisures paut entrainer deux sortes de complications : un traumatisme du
nerf dentaire inférieur, ce qui est responsable d'une hypossthésiz (diminution la sensibilitd) de I'hémi-lawrs
inférieure correzpondante ; une attzinte du nerf lingual entrainant une hypoesthésie de I'hémi-langue. Ces
complications sont exceptionnelles.

COMPLICATIONS GRAVES ET/OU EXCEPTIOMMELLES

Lz fracture de la mandibule lige & une fragilité de |'oz soit spontanée soit par fraisage excessif du fait de la difficults
de I'extraction peut survenir de fagon trés exceptionnelle. Elle peut &tre de découverte secondaire et necessite
zlors une intervention de réduction =t de contention mandibulaire. Lirruption dans le sinus maxillzire survient
pendant I'extraction (dent supérieure dans la majorité des caz) =t I'évacustion de la dent est rézlizée pendant |2
temps opératoire.
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