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LES DOULEUR POST OPERATOIRE APRES UN TRAITEMENT 

ENDODONTIQUE  

 

RESUME  

            Les douleurs postopératoires liées aux procédures endodontiques désignent 

l'apparition, la poursuite ou l’aggravation de symptômes douloureux non désiré d’un 

processus inflammatoire physiologique (réparation tissulaire) ou pathologique 

(développement d’une lésion tissulaire), du fait de de son origine inflammatoire, elle 

est le plus fréquemment aigüe et réversible ou elle peut aboutir à la persistance d’une 

lésion inflammatoire chronique avec séquelle tissulaire nerveuse. La quantification de 

douleur reste très importante pour le suivi du phénomène douloureux, d’adapter la prise 

en charge médicamenteuse et d’évaluer l’efficacité de cette dernière. 

            Néanmoins, De nombreux facteurs de risques liés au patient, à la dent causale, 

au antécédents de la douleur (pré et per opératoire), au protocole endodontique, 

traitement médicamenteux et au facteurs microbiens, mécaniques et chimiques sont 

étudiés dans le but de prévenir et d’anticiper cette douleur. 

D’ou la prévention passe avant tout par le respect des recommandations de 

bonne pratique lors des procédures endodontiques, ainsi qu’une prise en charge et un 

suivi consciencieux de la douleur post-endodontique, afin d’en éviter la chronicisation. 
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POST OPERATIVE PAIN AFTER ENDODONTIC TREATMENT 

 

SUMMARY  

          Postoperative pain associated with endodontic procedures refers to the 

appearance, continuation or worsening of unwanted painful symptoms of a 

physiological (inflammatory process) or pathological (development of tissue damage) 

inflammatory process. Due to its inflammatory origin, it is most frequently acute and 

reversible or it can lead to the persistence of a chronic inflammatory lesion with nerve 

tissue sequelae, the quantification of pain of which remains very important for 

monitoring the pain phenomenon, to adapt the drug management and evaluate the 

effectiveness of the latter.  

         However, many risk factors related to the patient, the causal tooth, the history of 

pain (pre and per operative), the endodontic protocol, drug treatment and microbial, 

mechanical and chemical factors are studied in order to prevent and anticipate that pain.  

         Hence, prevention comes first by respecting the recommendations of good 

practice during endodontic procedures, as well as careful management and monitoring 

of post-endodontic pain, in order to avoid chronicity.  
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