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CONCLUSION

Les hépatites virales représentent un groupe de pathologies communes par leur
présentation clinique mais se différencient par une etiologie virale et une évolution
différente. D'énormes progrés sont intervenus non seulement dans la prévention de ces

maladies, mais aussi dans le traitement des formes chroniques.

En odontostomatologie, I"hépatite présente un risque de transmission beaucoup plus
élevé que dans les autres disciplines médicales. Ainsi, I'équipe soignante en pratique
dentaire est 3 & 5 fois plus menacée, raison pour laquelle la vaccination est indispensable
pour tous les étudiants en médecine dentaire, les chirurgiens dentistes, les assisiantes

dentaires et les prothésistes.

La protection individuelle au cabinet dentaire fait partie intcgrante d’un protocole
de prévention de la contamination virale, que tout praticien se doit d’appliquer avec
rigueur au sein de son cabinet dentaire. Il se doit également de veiller & ce que ce
protocole dont les divers volets sont indissociables soit respecté et appliqué par son
personnel. Sans oublier de considérer tous les patients comme étant potentiellement

contamings.
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