La bronchiolite du nourisson
criteres d’hospitalisation et
prise en charge en ambulatoire.



Prise en charge: dernieres
recommandations.

Criteres d’hospitalisation:

Age < 6 semaines, vigilance ++ et hospitalisation large pour les
ages < 3 mois.

Fievre > 38,5° depuis 48h.

Difficultés d’alimentation, si prend moins de la moitié de la
ration habituelle.

Saturation < 94 %.
Difficultés respiratoires, Silverman > 4/10.

Contexte familial, problemes de suivi.



Prise en charge en ambulatoire:

* La désobstruction rhino-pharyngée réguliere est Ia
base du traitement.

e Position proclive dorsal a 30°.

* Alimentation fractionnée.

* Suppression des nuisances (tabagisme passif).

* Antipyrétiques si fievre > 38°.

* Dispenser une information précise et s’assurer de la

bonne compréhension des signes d’aggravation
imposant une consultation en urgence.



Les antibiotiques ?

Utiliser I'amoxicilline en premiere intention
uniguement si:

OMA associée.

T > 38,5° persistante plus de 48h.

Foyer pulmonaire radiologiqguement documenté.



Les Bronchodilatateurs ?

* Les broncho-dilatateurs, notamment les béta-2-
mimmeétiques, n'ont pas ’AMM dans cette

indication.

* |lIs nont pas de place dans la stratégie de prise en
charge de la premiéere bronchiolite (grade B).

 Cependant, ils peuvent étre utilisés a partir du
troisieme épisode avant I'age de deux ans ( astme du
nourrisson).



La kiné respiratoire ?

* Ll'indication de la kinésithérapie respiratoire dans la
bronchiolite du nourrisson est basée sur la
constatation de "'amélioration clinique franche
gu’elle apporte et repose sur un avis d’expert.

(grade C)

 L'HAS précise que méme si elle n’est pas
recommandeée, elle peut étre utile pour la
surveillance du nourrisson et I'éducation des
familles.
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