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Qu’est ce qu'une infection?

e Multiplication sur, ou dans un individu d’'un microorganisme:

® Prise en charge compliqueée par la RAM

* Toute infection est transmissible
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Definitions

Infection
communavutaire

Infection: en dehors d'un
ES (< 48h aprés I'admission)

Infection associee aux
soins (IAS)
AH ou IAS qui netait ni
brésente, ni en incubation

ors de I'admission ou du
soIn ( >48h apreés 'admission)
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Quels micro-organismes dans les IAS?

Tout microorganisme peut étre responsable d'une IAS!
- Le plus souvent: Bacteries++

Photo

. . % Taille 1m 0,01 um 103100pm  10um

91% 2% 1% 6%
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Le pouvoir pathogene

varie selon:

La baCte_”fe (,Et G!e Son NVeau  QRupture de la barriére cutanée:
d’agressivite - virulence) e Voies centrale

_ . Chirurgie
De I'inoculum . Coelio-chirurgie

Défenses de I'h6te = Fragilite URupture de la barriere mugueuse

patient *  Sondage urinaire
* Immunodéprimés . Intubation trachéale

e Soins hospitaliers

Hote
sensible

Maladie

Environ- Agent

nement athog
favorable p ene
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Bacteries et pouvoir pathogene

Bactérie pathogene Bacteérie pathogene
obligatoire opportuniste

-Capable = infection chez ~ “Non pathog pour 'homme sain

I'homme -Profite d'une situation particuliere

pour devenir pathogene

-—> lesions chez l'individu sain - Immunodépression
- Opportunite de la rupture des

barrieres cutanees et muqueuses
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Bacteries et habitat

Bacteries commensales

Du latin « mensa » : table

Résidents habituels de la peau et
Des muqueuses des étres humains

Flore humaine

Ex : E. coli, Staphylococcus
epidermidis

Bacteries saprophytes

Du grec « sapros » : fumier

Résidents habituels de I'environnement (terre, eau)
Se nourrissant de la matiere organique en
décomposition

Flore environnementale

Ex : Pseudomonas, Acinetobacter

Bacteéries opportunistes



IAS les plus frequentes/Facteurs de risque

INFECTION URINAIRE 3404 1394 INFECTION DES VRI

Age avancé
Maladie sous-jacente grave

Dépresseurs du systeme nerveux central
Antibiotiques et antiacides

Lithiase urinaire Ta Séjour prolongé en ES
Grossess¢ Hygler_]e Etat nutritionnel insuffisant
Diabete ~ dE€SMAINS '~ Age avancé
L g Chirurgie/ Immunodéficience
INFECTION DU SITE CHIRURGICAL déficiente

INFECTION DU SANG

Asepsie chirurgicale insuffisante N

B Y fens

Durée de I’intervention chirurgicale AR :}
Type de plaie B\ Al

s |.“_| \\/ / 'lﬁ_’ilj)

18 " HlG

Diabete

Etat nutritionnel insuffisant
Immunodéficience

Formation et supervision insuffisantes

Maladie sous-jacente grave
Neutropenie

Immunodeficience

Nouvelles techniques invasives
Formation et supervision insuffisantes
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Principales Bacteries isolees

des

E. coli: j: 50%

*Enterobacter feacalis: = 6%
*Proteus mirabilis: = 5.3%

« Staphy
* Entero
*Klebsie
*Autres

. aerogenosa: =~ 7%
K. pneumoniae: = 6.5%

Souvent asymptomatique.

ococcus aureus = 3.5%

pacter cloacae = 3.5% =

la oxytoca: = 1.6% O sacteries
f

Infections urinaires sans agent identifié: 9%
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Principales Bacteries isolees

des

Staphylococcus aureus 14%
E.Coli 9%

Klebsiella Pneumonia 6%

Enterobacter cloacae 4.5%
Hemophylus 4%
Streptococcus pneumoniae: 3.5%
Candidas albicans: 3%
AUTRES

Kiebsiella pneumoniae Escherichia coli

Pneumopathies sans agent

identifié:
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Principales Bacteries isolees

des

Staphylococcus aureus 29%

[ E. Coli 13.5% ]

Staphylococcus epidermidis 7.5%

Pseudomonas aerogenosa 7%

Enterobacter feacalis 5.5% 0

Enterobacter cloacae 4.5%

AUTRES
ISO sans agent identifie (20.5%)
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Principales Bacteries isolees

des

Inflammation et/ou suppuration au niveau du site d'insertion
du cathéter (KT).

Germes responsables:
Staphylocoque Coagulase négatif,
Enterobacteries,
Pseudomonas,

\Acinetobacter...

J

Diagnostic microbiologique
Les signes locaux et géneraux de l'infection disparaissent
souvent lors de |'ablation du KT.
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PrincipalesBacteries isolees

des «

(Staphylococcus aureus
E. Coli

N

Pseudomonas aerogenosa

Klebsiella Pneumonia
AUTRES ., f
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Bactériemies sans agent identifié 3%
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Principales Bacteries isolees

[ Pseudomonas aerogenosa 449}

Staphylococcus aureus 12%
E.Coli 7.5%
Klebsiella Pneumonia 3.5%

AUTRES

Infections de la peau et tissus mous sans agent identifie 45%
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Autres localisations infectieuses

20 % des infections nosocomiales. |
de |'ceil: endophtalmie, due staphylocoques,
streptocoques et entérocoques. .
et O.R.L: (6%),

des escarres infecteés,

des infections genitales apres interruption de grossesse:
E.coli, Enterobacter, Proteus vulgaris, les streptocoques
hemolytiques, les staphylocoques et quelques
microrganismes anaerobies (C. perfringens)

des infections de la bouche chez les leucémiques en
aplasie medullaire,

des infections du SNC, des abces cerébraux et des
meéningites d'inoculation.
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FACTEURS DE RISQUE INFECTIEUX

Services a haut risque infectieux Autres facteurs de risque

*Réanimation Polyvalente ou CHIR | A- Liés au malade et a la nature de la
pathologie ayant motive I'hospitalisation
*Diabetologie,

*Neonatologie, B- Lies aux techniques diagnostiques et

therapeutiques
*Oncologie.
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Facteurs lies au malade ou a la pathologie

ayant motive son hospitalisation

e Diabéete
e Insuf rénale/Insuf hépatique/ Incontinence urinaire
e Leucopénie, cancer (immunodépression)

e Polytraumatisme (AVP, chute d’'une hauteur)

* BriUlures etendues

e: - atrophie de toutes les muqueuses.
e 'obésite > abces parietaux post-operatoires
eL'age: <1an et > 65ans, le risque infectieux est majore.
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Facteurs lies aux techniques diagnostiques

et therapeutiques

La nature et la qualite des soins influent sur le taux d’IAS:

e Perfusions |
o KT 4
e Sondes a demeure

e Defaut d’isolement des malades infectés

e ATB abusive « couverture » = 1 risque infectieux
—> sélection de BMR de la flore hospitaliere .

e Typede chirurgie +++++
- propre
- propre-contaminée,
- contaminée
- Sale




Traitements diminuant la resistance a lI'infection

Radiotherapie
chimiotherapie

corticotherapie

IAS chez les sujets neutropeniques (PNn < 1.109/L)
aprés chimiothérapie anti-leucémique: Gravissimes.
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Erreurs dans l'organisation des soins

Précariteé des installations

e Manque ou mauvaise repartition du
personnel soignant

e Encombrement des box.

ATB a l'aveugle : a large spectre
selectionne les BMR et | |'effet barriere
de la flore commensale.

Deésinfection insuffisante

e Sterilisation de mauvaise qualite
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SOURCES DE GERMES A L'HOPITAL

L’Air en milieu hospitalier

- Air ambiant: chargé de germes -
- pneumopathies Noso
(Aspergillose pul)

Air contaminé - Légionelloses.
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LES IAS, LES BACTERIES
et leur resistances aux ATB
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Principaux micro-organismes isoles dans les IAS

9 micro-organismes les plus frequemment
rapportés par la litterature

E. coli

Staphylococcus aureus
Pseudomonas aerogenosa
Klebsiella Pneumonia
Enterobacter feacalis
Staphylococcus epidermidi:
Enterobacter cloacae
Proteus mirabilis
Clostridium difficile
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LY E. Coli

Bactéries

Coli-bacille: BGN, aéro-anaérobie facultatif

Epidémiologie
Habitat/réservoir: TD
Milieu exteérieur Sites infectieux %
|AS: - Infections urinaires U aeti: 72.2
- 150 : : Site opératoire 9
- Infections sur mateériel etranger
Bactériémie 8
Pneumonie 3.5
T.D 1.7
Autres 5.5

Mouffok N, Bactéries responsables des IAS et résistance aux ATB, 3e Congres SAI Oran 15 mai 2022



E coli

Traitement/Prevention

Traitement:

» Naturellement sensible aux pénicillines A

e Sensible a la plupart des ATB naturellement actifs sur les
BGN: céphalosporines, imipeneme, FQ, cotrimoxazole,
colimycine et aminosides

- Bacteries Multi-Résistantes (BMR):
- Céphalosporinases et (BLSE)
- Bacteries Hautement Résistantes emergentes (BHRe): carbapéenémases

-Prévention: Précautions standards
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Staph. aureus

Ou staph doré: Cocci a Gram +, aéro-anaérobie facultatif
Epidémiologie
Dans I'environnement / Reservoir : cutanéo-muqueux

1SO 31.5
Bactériemie 16
Peau et tissus mous 15.5
Pneumonie 9
nfections urinaires 8.5
Autres 19
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Staph aureus

Traitement/ Prevention

Traitement:
ATB anti-staphylococciques: - Oxacilline, rifampicine, FQ,
cotrimoxazole, acide fucidique, fosfomycine et glycop (Vanco)
Résistance:
- a l'oxacilline (meéthicilline)
- Resistances liees a la monotherapie (rifampicine, FQ, acide
fucidique, fosfomycine)

Préevention:
Precautions standards
Dépistage portage nasal (Chirurgie cardiaque)
Port de masques lors de gestes chirurgicaux
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P. aerogenosa
B. pyocyanique

BGN-, aérobie stricte;

Epidemiologie

nfection urinaire
SO
Pneumonie

Bacteriemie
Peau et Tissus mous
Autres

solution d'antiseptiques,

tie aérobieTD
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P. aerogenosa

Traitement/Prevention

Traitement:

- Sensibles: Carboxy- et ureidopenicillines, certaines C3G
(ceftazidime), imipéneme, aminosides, ciprofloxacine,
rifampicine, fosfomycine et colimycine

- Resistance: naturelle a de nombreux ATB + R. acquise

Parfois, seule la Colimycine reste Active

Prevention: Precautions standards
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K. pneumoniae

BGN:

I;:_Il?ailnfurinaire 52.5
_er Pneumonie 13.5
Bactériemie 13
SO 8
nfduTD 2

Autres 12
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K. pneumoniae

Traitement/Prevention

Traitement antibiotique:

Sensible aux cephalosporines, aux associations comportant 1
inhibiteur des Béetalactamases, a I'imipeneme, aux aminosides et
a la ciprofloxacine

Resistantes: penicillines G et A et carboxypenicillines

- I Résistance +++ aux ATB (on utilise souvent des associations)
- BMR
-BHRe EPC : (Entérobactéries productrices de carbapénémases )...

Prevention: Préecautions standards
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E. feacalis

Enterocoque: Cocci a Gram +, anaerobie facultatif aero-tolérant
Epidémiologie

Habitat/réservoir: TD

Pathogeénicité: Inf urinaires, intra-abdominales, pelviennes
Traitement:

Sensible: Péni A, Carboxypenicilline et Uréidopeénicillines
Rifampicine et aux Glycopeptides

Reésistant: peni G et aminosides

Souches d’Enterococcus vancomycine-résistant (BHRe)
et Entérocoques résistants aux glycopeptides (ERG)

Prevention: Precautions standards
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STAPH. EPIDEMIDIS

Cocci a Gram +, aero-anaerobie facultatif /Staph a coagulase -

Epidémiologie _
Environnement, Peau T _AYL,
\I’:_ -
S il
Pathogenicite
IAS sur matériel étranger (Surtt sur KT) @ 1 ;
SR 1

Traitement: ATB anti-staphylococciques
IResistance: oxacilline/parfois sensibles qu'aux glycopeptides

Prevention: Précautions standards
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' £
'm

Enterobacter cloacae =
y

BGN, aéro-anaérobie facultatif [Traitement antibiotique:

-Sensibles: Carboxy- et uréido-
pénicillines, C3G, imipénéme,
aminosides, et ciprofloxacine

Epidémiologie
Habitat/réservoir:

Environnement
TD et rhinopharynx -Résistants: péni G et A, C1G, C2G

-Résistance importante aux ATB
Pathogénicité: B. opportuniste—1AS  (Utilisation souvent des associations)
Infections urinaires, ¢
|

. 57
pneumopathies v =

Bactériemies (KT)
ISO

-BMR: Céphalosporinase,
-BLSE
- BHRe

Prevention: Précautions standards
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Proteus mirabilis

BGN, aéro-anaérobie

“a

-Traitement :
Epidémiologie - Sensible: Ureido- et carboxy-penici,
Environnement/ TD C3G, imipéneme, aminosides, ciprofil
Pathogénicité -Resistant: Colimycine, Cyclines
Infections urinaires (sondés)
Abces cerebraux du N-né -BMR
Bactériemie (Inf de KT) , _
Surinfections de plaies ou -Prevention
matériel étranger % % Précautions standards
e [ 763
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A. baumanii

r
. , . &
BGN ou coccobacilles aerobies !‘.;

?
Environnement: surfaces seches jusqu'a un mois, manuportes. ‘W
Pathogenie: pneumonie, inf purulentes de tout organe.

Traitement:

- Inf plaies traumatiques: minocycline.

Infections graves: carbapénemes ou ampicilline/sulbactam,+ aminoside

I/
si R extréeme: tigecycline ou colistine + minocycline.

BMR (USI)

ABRI : Résistant a I'imipéneme
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Clostridium difficile

e Bacilles a Gram +, anaérobie stricte
Epidemiologie
e Habitat/réservoir: Environnement/TD

Pathogenicite
e Diarrhées chez les patients sous antibiotherapie

Mouffok N, Bactéries responsables des IAS et résistance aux ATB, 3e Congres SAI Oran 15 mai 2022



Legionella pneumophila

BGN
Habitat: Bactérie hydrotellurique, eau, réseaux d'eau
chaude, climatisation.

Pathogenle pneumonie atypique + signes extrapulmonalres
ATB: macrolide, quinolone, rifampicine
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E. Coli TD - milieu extérieur
-y

Environnement
Peau-muqueuse

S. aure e

P. A: Pyocyani
Homme sain:

E feacalisgpgz

D
s. ePl e W PEAU

E cloacae

. Rhinopharynx

Environnt; TD

P mirabilis

A baumanii  Surface seche,

main

milieux humides: Eau
zones humides:
perinée, aisselles;

rement
olonisé creux CAE-TD -
K. P Environmt, TD;
Rhinopharynx

Environmt, TD;

-Urinaires e
(

--plaies chirurgicales
-matériel étranger

ISO; Bactériemie
Peau-tissus mous

Opportuniste

ISO

Inf urinaire,
Pneumonie

Inf urinaire ‘

‘,_’ ;;'@&,

Inf urinaires, intra-abd,
pelviennes ; Bactériémies

—_

IAS sur matériel étre ¥

]

S

Opportuniste: ISO
Inf urinaire, Pneumonie

Inf urinaires
Abcés cérébraux N-né
Bactériémie (KT)?; ISO

Inf purulentes: pul,

ISO; Bactéeriemie (KT)

&>
ool aa

S: Péni A ; céph, imip, FQ,
cotrim; colimy; aminos

Oxac, rif, FQ, cotrimo,
a fuci, fosfo et glyco

S: Carboxy;uréidopén,
C3G (ceftazid), imipé,
aminos, cipro, rif, fosfo;
colimy; Résistance: +++
-S: céphalos, +1inhibiteur
Bétalactamase, I'imipen,
aminos; ciprof
-R: Péni G. A. carboxypé

S: péni A, Carboxy; Uréidopeni
R: péni G; aminosides; Rif;

Antistaph

-S: Carboxy- uréidopéni, C3G,
imipéneme, aminosides, et cipro
R/ péni G. A, C1G. C2G

- S: CarboxyUréido-pénic,
C3G, imipéneme,

aminosides et Cipro
-R colimy et cyclines

Minocycline
Carbanana amni

BMR:
-Céphalosporinases et (BLSE)
- (BHRe): carbapénémases

-  SARM

liees a la monothérapie

Parfois, seule la
colimycine reste
sensible

-l Résistance
--BMR; - BHRe; - EPC

E vanco-R (BHRe)
et E R aux
glycopeptides (ERG)

oxacilline/parfois sensibles
qu’aux glycopeptides

-R ++++; (association
d’ATB)

BMR: Céphalosporinase,
BLSE ; BHRe

- BMR

BMR (USI) BRI

ci R ++-Tiaéc o1



Conclusion

Hygiéne, précautions
standard

Politique _
d’antibiothérapie Message! " Signalement BMR

Formation du personnel
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Escherichia coli

Staphylococcus aureus

SR e

Respect

de
I’hygiéne



http://www.e-monsite.com/hygienehospitaliere/accueil.html

