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Cas clinique

• Enfant de 2 ans, mauritanien

• Hospitalisé pour une craniocéphalie

• Sorti à J+2 de l’intervention chirurgicale

• Réadmis 6 jours plus tard avec une fascéite à Streptococcus pyogenes

• Cette infection était-elle évitable ?

• L’équipe opérationnelle en est –elle responsable ?  



Nos pratiques changent :

• Médecine ambulatoire, séjour hospitalier court

• Utilisation de traitements immunosuppresseurs 
• Augmentation de la population des immunodéprimés

• Sites de séjours multiples (au sein des MCO et « ailleurs »)

• Utilisation plus fréquente de matériels étrangers

• Prolongation des durées de vies



Découvertes de nouveaux pathogènes 
• Staphylococcus coagulase negative

• Augmentation des cas de bactériémies 

• Liés à 2 phénomènes : Immunodépression et matériels étrangersz

• Candida albicans et non-albicans
• Augmentation des cas

• Liés aux antibiothérapies mulitples et prolongées et à l’agressivité des 
thérapeutiques

• Mucormycose
• Traitement anti fongique préalables (azolés et candines)

• Comorbidités multiples: diabète, neutropénie, surcharge en fer, 
immunodépression

Lortholary et al, Int Care Med 2014

Robin et al, Curr Opin Hematol 2014



Découvertes de nouvelles maladies

• Maladie des légionnaires 

• Découverte en 1976 au décours d’une épidémie à Philadelphie

• Pathologie liée à des comorbidités

• Dose létale connue chez l’animal 103 à 10 4 UFC

• Augmentation des cas diagnostiqués

• Découverte de cas liés à de faibles inoculum

Washington et al, CMR 1988

Widen et al, J Inf dis 1984



Découvertes de nouvelles maladies

Sommerstein et al, Em Inf Dis 2016



Facteurs associés à la survenue d’une 
maladie

La survenue d’une maladie infectieuse nécessite

Une alteration des barrières de défenses naturelles (muqueuses ou

cutanées)

Une immunodépression induite ou naturelle

Une durée d’exposition



Rencontre d’un agent pathogène avec un 
hôte : le modèle

Pirofski et al,  Lancet 2002



Rencontre d’un agent pathogène avec un 
hôte : le modèle de Mycobacterium 
tuberculosis

Pirofski et al,  Lancet 2002



Le monde bactérien : des réservoirs 
multiples 

• L’acquisition d’une bactérie peut être d’origine

• Environnementale : Eau, air, goutelettes

• Humaine : par transmission manuportée

• Autre : alimentaire

• La survenue d’une infection peut être liée

• Bactéries exogènes

• Bactéries endogènes



Rencontre d’un agent pathogène avec un 
hôte : le modèle

Pirofski et al,  Lancet 2002



L’acquisition d’une bactérie : un phénomène
complexe
• Les microbiotes ont un role de barrière dont l’objectif est d’éviter

l’acquisition de bactéries exogènes (commensals ou saprophytes)

• Les microbiotes protègent l’hôte 
• Par compétition  

• les bactéries endogènes laissent peu de niches disponibles

• A travers les nutriments

• A travers les sites d’adhésion

• Par libération de molécules inhibitrices

• L’antibiothérapie modifie l’équilibre des microbiotes
• Diminue la diversité bactérienne

• Permet la prolifération des bactéries résistantes



Ce que nous avons appris : le rôle des 
antibiotiques

Weber et al, Emerg Inf Dis 2003

Les études cliniques suggèrent un sur risque d’acquisition  
en cas d’antibiothérapie préalable

Hypothèses

-Sur expression des facteurs d’adhésion (fibronectine binding proteine)

-Compétition au niveau de la niche écologique entre SAMS (FQ

sensible) et MRSA (fluoroquinolone résistant)



Installation d’une EBLSE dans le modèle 
animal

Les études animales suggèrent, la nécessité de modifier le microbiote 
pour acquérir/installer une espèce résistante même si commensale

Hoyen et al, AAC 2003, Pultz et al, J Inf Dis 2005

Donskey et al , AAC 2007, Perez et al, AAC 2011

Concentration 
bactérienne 

Jours antibiotiques

Sérum physiologique 

Abolition de l’effet barrière par un 
traitement par clindamycine 

Ceftriaxone



Buck et al, J Med Microbiol, 1969

Les antibiotiques ont un rôle majeur dans 

l’acquisition d’espèce saprophytes

Excrétion Durée



Conséquences à titre collectif 



La colonisation est associ ée à un sur risque de 
contamination environnementale

• La contamination environnementale dépend de la densité de colonisation 

• 12 % des prélèvements environnementaux sont positifs 

Bonten et al, Lancet 1996

Donskey et al, NEJM 2000
Patients colonisés à ERV

Corrélation entre le nombre de site positifs et la contamination environnementale



La contamination d épend de l’importance de la 
colonisation

Riggs et al, Clin Inf Dis 2007

Patients infectés/colonisés à C. difficile

Corrélation entre le nombre de site positifs et la contamination environnementale



Rencontre d’un agent pathogène avec un 
hôte : consequences individuelles 

Pirofski et al,  Lancet 2002



La colonisation une étape importante avant 
l’infection

• Comparaison des patients porteurs de Staphylococcus aureus au non 
porteurs

Wertheim et al, Lancet 2004



« L’importance » de la colonisation comme facteur 
essentiel de passage vers l’infection

• Le risque infectieux dépend de la densité de colonisation

Kalmeijer et al, ICHE 2000



« L’importance » de la colonisation comme facteur 
essentiel de passage vers l’infection

Le risque infectieux dépend de la densité de colonisation

Datta et al, JCM 2014

[MRSA] dans le nez



« L’importance » de la colonisation comme 
facteur essentiel de passage vers l’infection

• Etude de l’abondance relative (BLSE vs Entérobactéries)

• 310 femmes admises pour infection urinaire (IU)

• Prévalence (BLSE) = 20.3% dont 12.3% avec une IU

Ruppé et al, AAC 2013



Taur et al, Clin Inf Dis 2012Evolution de la diversité du microbiote

Durée d’hopitalisation

Evolution des éspèces

Enterocoque

Streptocoque

Protéobactéries



Comment cela se traduit t’il en clinique ?

Goulenok et al, J Hosp Inf 2013

- Exposition à une procedures invasives

- Durée d’exposition à une procedures invaisves

- [bactérienne]



IAS de la colonisation à l’infection : le 
modèle

Acquisition/ Portage

Persistance

Amplification

IAS Procédures, rupture 

de membrane

Antibiothérapie

Antibiothérapie



IAS de la colonisation à l’infection : les 
solutions 

Acquisition/ Portage

Persistance

Amplification

IAS Procédures, rupture 

de membrane

Antibiothérapie

Réduction des durées des procédures

Réduction des antibiothérapies

DDS, Décontamination cutanée

HDM / Environnement

??????

Antibiothérapie



• Existe-t-il des modifications du microbiote en cas de portage de EBLSE?

• Population: Amerindiens de Guyanne 

• Comparaison: 8 porteurs de BLSE (CTX-M) vs 24 témoins
• Témoins: Age, sexe, exposition aux antibiotiques dans l’année précédentes

• Etude : Richesses et diversité du microbiote

Gosalbes et al, AAC 2015



Gosalbes et al, AAC 2015



Take home message

• La colonisation nécessite une exposition préalable

• La persistence et la dominance nécessitent une pression antibiotique

• La survenue d’une maladie (ie, infection) est un “accident” lié à nos 
pratiques 

Toutes ces 

étapes sont 

évitables


