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Procédure de soin

Hygiène bucco-dentaire
Adulte

Généralités
Avertissement
La responsabilité du CHUV et des auteurs ne peut être engagée en cas d’utilisation de ce document en dehors du

cadre prévu au CHUV. L’adoption de ces techniques de soins par une autre institution relève de la responsabilité

de sa direction. Tout soin nécessite des connaissances appropriées et ne peut donc être exécuté que par des

professionnels qualifiés. La forme et le contenu de ce document peuvent faire l’objet d’amélioration continue

ou d’évolution dans les versions futures. Seule la version électronique fait foi.

Cadre de référence
Précautions Standard / Hygiène des mains

Hygiène, prévention et contrôle de l'infection (HPCi)

REFMED

Catalogue des examens

Tableau des antiseptiques au CHUV

Tableau des désinfectants au CHUV

Directive institutionnelle : Bonnes pratiques de documentation et de tenue du dossier patient du CHUV

Directive institutionnelle : Identitovigilance et port du bracelet d'identification des patients (BIP)

Directive institutionnelle : Gestion de la douleur

Directive institutionnelle : Gestion des médicaments : Préparation, double-contrôle et administration des

médicaments

Contexte
Résumé
ATTENTION : 

Les soins d’hygiène bucco-dentaires requièrent des précautions chez les patients vulnérables, par exemple en

cas de risque de dysphagie.

Le personnel soignant qui effectue un soin d’hygiène bucco-dentaire est tenu d’observer l’état buccal. En cas de

mauvais état buccal, en référer au personnel habilité à réaliser un examen bucco-dentaire.

Définition
L’hygiène bucco-dentaire est un ensemble d’actes de soin comprenant :

Le brossage des dents

Les soins aux porteurs de prothèse dentaire

Les soins de bouche y compris aux personnes affaiblies, inconscientes ou en fin de vie

L’hygiène bucco-dentaire contribue au bien-être physique et moral, ainsi qu’à préserver l’estime de soi. Les soins

d’hygiène bucco-dentaire doivent être personnalisés et adaptés aux besoins du patient, après avoir fait un examen

bucco-dentaire.

https://www.hpci.ch/fileadmin/user_upload/References/Depliant_PS-HM_HPCi.pdf
https://tribu.chuv.ch/content?UniqueId=3c4fc414-8bae-4cc2-ac39-2980ec324a75
https://refmed-consult-interne.chuv.ch/
https://catalogue.chuv.ch/analyses-examens/
https://www.chuv.ch/fileadmin/sites/pha/Tableau_antiseptiques_20260126.pdf
https://www.chuv.ch/fileadmin/sites/pha/TableauDesinfectants.pdf
http://gedchuv.intranet.chuv/vdocopenweb/asp/center.asp?UserLogin=Public&DBIndex=%7b956E536C-2488-4C15-A08E-6DB315928E83%7d&RedirectTo=LoadHttpLinkByRef.asp%3fiddoc%3d674
http://gedchuv.intranet.chuv/vdocopenweb/asp/center.asp?UserLogin=Public&DBIndex=%7b956E536C-2488-4C15-A08E-6DB315928E83%7d&RedirectTo=LoadHttpLinkByRef.asp%3fiddoc%3d475
http://gedchuv.intranet.chuv/vdocopenweb/asp/center.asp?UserLogin=Public&DBIndex=%7b956E536C-2488-4C15-A08E-6DB315928E83%7d&RedirectTo=LoadHttpLinkByRef.asp%3fiddoc%3d362
http://gedchuv.intranet.chuv/vdocopenweb/asp/center.asp?UserLogin=Public&DBIndex=%7b956E536C-2488-4C15-A08E-6DB315928E83%7d&RedirectTo=LoadHttpLinkByRef.asp%3fiddoc%3d719
http://gedchuv.intranet.chuv/vdocopenweb/asp/center.asp?UserLogin=Public&DBIndex=%7b956E536C-2488-4C15-A08E-6DB315928E83%7d&RedirectTo=LoadHttpLinkByRef.asp%3fiddoc%3d719
https://chuv:vuhc@catalogue.chuv.ch/care/procedures-de-soin/fiche?tx_catalogclientpackage_sheet%5Baction%5D=show&tx_catalogclientpackage_sheet%5Bcode%5D=care_process_1482&tx_catalogclientpackage_sheet%5Bcontroller%5D=Sheet&tx_catalogclientpackage_sheet%5BextensionName%5D=CatalogClientPackage&tx_catalogclientpackage_sheet%5BpluginName%5D=Sheet&cHash=31d6fce32d2515142933bc1b3d839779
https://chuv:vuhc@catalogue.chuv.ch/care/procedures-de-soin/fiche?tx_catalogclientpackage_sheet%5Baction%5D=show&tx_catalogclientpackage_sheet%5Bcode%5D=care_process_1482&tx_catalogclientpackage_sheet%5Bcontroller%5D=Sheet&tx_catalogclientpackage_sheet%5BextensionName%5D=CatalogClientPackage&tx_catalogclientpackage_sheet%5BpluginName%5D=Sheet&cHash=31d6fce32d2515142933bc1b3d839779
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Une hygiène buccale insuffisante peut altérer la qualité de vie, la prise alimentaire, perturber la communication, la

respiration et provoquer des complications locales et/ou systémiques (ex. : pneumonie, endocardite, dénutrition).

Chez les patients nécessitant une assistance, l’hygiène bucco-dentaire est un moment privilégié pour apprécier les

capacités fonctionnelles et psychiques. Leur autonomie peut être optimisée par l’utilisation d’outils et de

techniques de soutien dédiés :

Utilisation de moyens auxiliaires (se référer au chapitre complément ci-dessous)

Professionnels habilités
Les soins bucco-dentaires (brossage des dents, soins aux porteurs de prothèses dentaires et soins de bouche)

peuvent être réalisés par tous les membres du personnel médico-soignant. Toutefois, des directives internes

peuvent être appliquées dans certains secteurs concernant les professionnels habilités à pouvoir effectuer ces soins

(ORL, soins intensifs, …).

Infirmier·e

ASSC (selon directives d’unité)

Aides-soignants (selon directives d’unité)

Sage-femme/Homme sage-femme

Physiothérapeute

Ergothérapeute

Logopédistes

Médecin

Indications
Assurer une hygiène personnelle et le confort, préserver l’intégrité de la cavité buccale et prévenir les lésions, les

infections et la douleur

Contre-indications absolues
Allergie aux produits utilisés

Hémorragie bucco-dentaire active

Œdème aigu visage/cou menaçant les voies respiratoires

Traumatisme facial

Contre-indications relatives
Troubles de la coagulation

En cas de chirurgie ORL ou maxillo-faciale : se référer aux prescriptions médicales et procédures internes de service

 

 

Recommandations de pratique
Sécurité

S’assurer de l’absence d’un trouble de déglutition et risque de dysphagie avant tout soin bucco-dentaire. En

cas de troubles de la déglutition avérés : utilisation de l’eau à minima et d’une aspiration buccale avec une

sonde rigide Yankauer. Des brosses à dent aspiratives sont disponibles au CHUV, à changer si souillées et au

minima 1x/semaine.

Réaliser des soins délicats, notamment en cas de fragilité des tissus, de dents instables, de risque de

saignements

Pour les patients utilisant de manière autonome le fil dentaire : expliquer de l’éviter en cas de troubles de la

coagulation
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En cas de risque de projection de liquide biologique : port du masque et lunettes de protection par le

personnel soignant

Essorer la mousse sur le rebord du verre/godet avant de l’utiliser

Positionnement prioritaire du patient lors des soins d’hygiène bucco-dentaire :

Patient assis au fauteuil ou au lit : position stable, dossier à minimum 60°- idéalement 90°, tête en

flexion antérieure

Pour les positionnements spécifiques : référez-vous aux procédures en vigueur dans votre unité

 

Brossage des dents et soins aux porteurs de prothèses dentaires

Fréquence : idéalement, après chaque repas. Au minimum 2x/j

Si un seul brossage est possible, privilégier celui du soir

Pour les patients autonomes, respecter leur routine habituelle

Changer la brosse à dents si souillée ou poils écartés et au minimum tous les 3 mois

Utiliser de préférence une brosse à dents à poils doux

 

Soins de bouche

Soins aux personnes inconscientes, affaiblies ou qui ne mangent pas : minimum 3x/jour (en plus du

brossage dent)

Personnes en fin de vie : le confort prime, proposer un soin toutes les 1-2h ou aussi souvent que nécessaire

Soins de bouche à visée curative : selon prescription médicale

 

Utilisation des bâtonnets mousses

Les bâtonnets mousses ne remplacent pas la brosse à dents. La brosse à dents est plus efficace pour

éliminer la plaque dentaire

Lors de soins de bouche, ne pas laisser tremper les bâtonnets mousse dans les solutions de soin (risque que

l’extrémité se détache) : les humidifier uniquement au moment de leur utilisation

Essorer la mousse sur le rebord du verre/godet avant de l’utiliser

Une fois utilisé ne pas retremper le bâtonnet dans la solution de soin, le jeter directement après un unique

usage

Communication

Mettre les prothèses auditives et les lunettes afin de favoriser la communication et une participation

optimale

Informer le patient du soin et expliquer les étapes au fur et à mesure, même s’il n’est pas en mesure de

comprendre ou de s’exprimer

Être attentif à la communication non-verbale du patient (ex. : rejet) lors du soin pouvant être le signe d’une

non-compréhension du soin, de douleur ou d’un non-respect de l’intimité, des valeurs, des coutumes, etc…

 

Autonomie

Le personnel habilité aide/effectue les soins chez les patients présentant un niveau de dépendance partiel

ou total
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Evaluer et stimuler l’autonomie du patient tout au long du soin

Guider les patients présentant des limitations fonctionnelles et encourager l’utilisation de moyens

auxiliaires (référer au chapitre complément ci-dessous)

Proposer l’implication des proches aidants si cela fait sens pour le patient et/ou la situation de soin

 

Valeurs

Investiguer les préférences personnelles, en abordant les croyances religieuses et culturelles si nécessaire

 

Intimité

Respecter l’intimité et la pudeur

Informer et demander la permission avant d’introduire un instrument de soin dans la bouche

UTILISATION DE MOYENS AUXILIAIRES

Pour une intervention de l’ergothérapeute : le médecin responsable du patient doit fournir une prescription

Des moyens existent pour favoriser l’autonomie des patients, les accompagner pour en optimiser l’usage :

Bracelet métacarpien : se met autour de la main afin de fixer la brosse à dents/bâtonnet en mousse.

Est confectionné sur-mesure par l’équipe d’ergothérapie

 

Elargisseur de poignée : manche de préhension en mousse qui permet au patient de mieux saisir un objet type

brosse à dents

 

Mettre une surface antiglisse sous le matériel pour le soin d’hygiène

Verre :

Prioriser l’utilisation d’un verre standard, voire à encoche si besoin

2ème option : verre à bec (par ex. si tremblements) - ATTENTION : utilisation possible uniquement si

aucun trouble de déglutition car augmente le risque de fausse-route

Si nécessaire : proposer au patient et à sa famille d’acheter une brosse à dent électrique ainsi qu’un presse-tube

pour aider à sortir le dentifrice

SOUTIEN POSTURAL

Aménager un environnement ergonomique : matériel accessible, positionner les objets en fonction des

capacités fonctionnelles du patient
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Placer un miroir face au patient peut aider au soin

Assurer une guidance verbale et motrice pour les étapes du soin

Aider le patient en soutenant et stabilisant son bras porteur sous le coude, sous le poignet et la main, cela

favorise la réadaptation précoce et la déafférentation

Le personnel doit se mettre à hauteur de regard du patient et se placer du côté le plus fonctionnel de celui-ci

Si besoin utiliser les stratégies d’approche neurosensorielle 

Risques

Bronchoaspiration

Signes et symptômes
Toux

Cyanose, pâleur, signes d’étouffement, désaturation

Changement de voix pendant et/ou après

Agitation

 

Prévention et attitude
Prévenir l’accumulation de résidus dans la bouche avec une hygiène régulière

Prévoir un système d’aspiration buccale (sonde rigide Yankauer) :

Si altération de l’état de conscience

Si trouble de la déglutition

Installer le patient selon les recommandations de pratique

Bien essorer la mousse sur le rebord du verre/godet avant de l’utiliser

Effectuer les soins d’hygiène buccale de l’arrière vers l’avant

Eviter les verres à bec qui majorent le risque de fausse-route

Pour éviter que l’extrémité des bâtonnets mousses se détache :

Ne pas les utiliser chez un patient agité ou opposé au soin

Ne pas les laisser tremper

Replanifier le soin ultérieurement si le patient se plaint de forte fatigue (la fatigue peut réduire la

vigilance, le réflexe de toux et la déglutition)

Lésion iatrogène

Signes et symptômes
Altération des tissus ou dentaire

Saignement

Inflammation : douleur, rougeur, œdème

Difficulté de communication, de mastication et/ou déglutition

Prévention et attitude
Observer la cavité buccale avant le soin afin de repérer les zones de fragilité : si besoin utiliser une

lampe de poche et un abaisse-langue

Effectuer des soins bucco-dentaires délicats selon procédure. Ne jamais forcer, par ex. lors du

nettoyage des muqueuses ou retrait de prothèse dentaire

Arrêter le soin en cas d’agitation ou refus de soin

Eviter les bâtonnets citronnés dont les propriétés acides sont irritantes pour les muqueuses et l’émail

Douleur

Signes et symptômes
Plaintes verbales et/ou non verbales

Refus de soin

https://tribu.chuv.ch/docs?UniqueId=E911E621-CDF8-4995-9DED-EDE1B22C383C
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Agitation

Prévention et attitude
S’informer sur les habitudes du patient

Avant le soin :

Identifier d’éventuelles lésions bucco-dentaires

Si nécessaire : administrer l’antalgie selon prescription médicale et respecter l’intervalle de

temps nécessaire à son efficacité

Encourager l’autonomie du patient

Réaliser des soins d’hygiène bucco-dentaire délicats

Infection buccale

Signes et symptômes
Changement de coloration, altération des muqueuses (aphtes, abcès, mycose…)

Halitose

Douleur, sensation de brûlure

Difficulté de communication, de mastication et/ou déglutition

Prothèse dentaire souillée

Prévention et attitude
Hygiène rigoureuse chez les patients vulnérables (ex. : immunosupprimés, diabétiques)

Respecter les fréquences d’hygiène bucco-dentaire recommandées

Eviter le port de prothèse dentaire la nuit

Utiliser du matériel individualisé (y compris le dentifrice)

Changer le matériel de soins bucco-dentaires en cas d’infection buccale

Encourager le patient à changer de brosse à dents tous les 3 mois, ou avant si les poils s’écartent ou si

souillée

Respecter les dates de péremption, noter les dates d’ouverture des produits de soins bucco-dentaires

Prévenir et traiter la sécheresse buccale : la salive a un rôle protecteur important

Administrer les traitements selon prescription médicale

Attention la chlorhexidine en usage préventif ne doit pas être employée de façon

systématique : risque d’affaiblir la flore buccale naturelle et ainsi de faciliter la prolifération

de pathogènes

En cas d’utilisation d’un corticoïde par inhalation, rincer la bouche après l’inhalation pour

éviter l’apparition d’une mycose bucco-pharyngée

Xérostomie (sécheresse buccale)

Signes et symptômes
Salive absente ou rare et épaisse

Langue et lèvres craquelées, langue cartonnée

Lèvres sèches, gercées

Sensation de brûlure de la langue et/ou lèvres

Gène pour parler, mastiquer, déglutir. Attention ! risque de bronchoaspiration

A moyen terme : caries, gingivites, infections

Prévention et attitude
Anticiper les soins préventifs en identifiant les facteurs de risque :

Jeun, restriction hydrique

Fièvre, transpiration excessive

Patient en fin de vie

Médicaments : antihypertenseurs, diurétiques, bronchodilatateurs, antiémétiques,

anxiolytiques, chimiothérapie, antidépresseurs, antiparkinsoniens, …
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Peropératoires (jeun, intubation,…)

Oxygénothérapie

Respiration buccale (apnée du sommeil, SNG,…)

Substances : tabac, cannabis, alcool

Eviter les bâtonnés citronnés dont les propriétés acides irritent et assèchent les muqueuses

Réaliser des soins de bouche adaptés

Si possible, stimuler la sécrétion salivaire naturelle :

Encourager l’alimentation

Encourager la mastication avec chewing-gum sans sucre : mâcher du côté droit et gauche de

la bouche stimule les diverses glandes salivaires

Selon possibilités et préférences du patient : prise régulière de gorgées d’eau, de glaçon à

sucer ou glace pilée, boisson fraiche

Limiter la consommation d’aliments secs, salés et épicés, ainsi que les jus de fruits, boissons sucrées,

caféine

Appliquer du baume à lèvre

Attention : substances à base de pétrole type vaseline contre-indiquées en cas

d’oxygénothérapie, risque de brûlure. Dans ce cas, le gel lubrifiant, type KY , peut être

utilisé

Saignements

Signes et symptômes
Saignement actif visible ou croûtes dans la cavité buccale

Prévention et attitude
Les saignements gingivaux sont majorés par la plaque dentaire : maintenir soins d’hygiène doux

réguliers sur accord médical

Effectuer des soins bucco-dentaires délicats. Si possible utiliser une brosse à dents souple

Eviter les aliments/boissons chauds

Contrôler les prothèses dentaires

Agitation

Signes et symptômes
Plaintes verbales et/ou non verbales

Agrippement du personnel soignant et/ou des instruments de soin

Mouvement de défense/agressivité

Refus de soin

Prévention et attitude
L’hygiène bucco-dentaire est un soin intrusif : adopter une approche respectueuse, calme, expliquer

les soins durant leur réalisation, être attentif à l’environnement

Pour les patients souffrant de trouble cognitif : répéter les informations, accompagner les gestes

d’informations simples, se positionner de façon visible et veiller à être entendu, faire toucher les

instruments

Mettre les dispositifs auditifs et visuels

Utiliser la guidance verbale et/ou motrice

Encourager la participation du patient dans la mesure du possible

Rechercher la cause (douleur, peur, dysphagie, nausées, …)

®

Technique de soin
Hygiène bucco-dentaire / Soins de bouche, y compris aux personnes affaiblies,
inconscientes ou en fin de vie

https://chuv:vuhc@catalogue.chuv.ch/care/procedures-de-soin/fiche/care_process_1481/hygiene-bucco-dentaire-soins-de-bouche-y-compris-aux-personnes-affaiblies-inconscientes-ou-en-fin-de-vie
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Hygiène bucco-dentaire / Brossage des dents

Hygiène bucco-dentaire / Soins aux porteurs de prothèse(s) dentaire(s)

Suivi du patient
Surveillances

Se référer à la procédure examen bucco-dentaire
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