SAARSIU

Bactenés Responbles des
Infections Associées aux Soins «l1AS»
et leur Résistance aux Antibiotiques
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Qu’est ce qu’une infection?

e Multiplication d'un microorganisme dans un individu :

* Toute infection est transmissible
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Definitions

Infection Infection associée aux
communautaire soins (IAS)
En dehors d'un ES AH ou IAS qui n‘était ni

orésente, ni en incubation

(< 48h aprés I'admission) ors de I'admission ou du soin

( >48h apreés I'admission)
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Quels micro-organismes dans les IAS?

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

Photo

Tallle 1m 0,01m 103100pm  10pm

91% 2% 1% 6%
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Le pouvoir pathogene

varie selon:

Hote
sensible

Voies centrale
Chirurgie

. Coelio-chirurgie Moo virolence
Environ- Anent *
nement !

* Sondage urinaire /favorable pathogene

Intubation
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Bacteries et pouvoir pathogene

Bactérie pathogene Bacteérie pathogene
obligatoire opportuniste

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

'homme -Profite d'une situation particuliere

pour devenir pathogene
-—> lesions chez I'individu sain - Immunodépression

- Opportunite de la rupture des
barrieres cutanees et muqueuses
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Bacteries et habitat

Bactéries commensales Bacteries saprophytes
Du latin « mensa » : table Du grec « sapros » : fumier
Résidents habituels de la peau et Résidents habituels de I'environnement (terre, eau)
Des muqueuses des étres humains Se nourrissant de la matiere organique en
décomposition
Flore humaine Flore environnementale
Ex : E. coli, Staphylococcus epidermidis Ex : PSeudomonas, Acinetobacter =

Bactéries opportunistes




|AS les plus fréquentes/Facteurs de risque

INFECTION URINAIRE 3404 1394 INFECTION DES VRI

Age avancé Dépresseurs du systeme nerveux central
Maladie sous-jacente grave Antibiotiques et antiacides
Lithiase urinaire Hvaieéne Séjour prolongé en ES
Grossess¢ Y9 Etat nutritionnel insuffisant

Diabete ~ dE€SMAINS "~ Age avancé
Chirurgie/ Immunodeficience

INFECTION DU SANG

INFECTION DU SITE CHIRURGICAL déficiente

Durée de I’intervention chirurgicale
Type de plaie

Asepsie chirurgicale insuffisante
Diabéte

Etat nutritionnel insuffisant
Immunodeficience

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

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

« Staphy
* Entero
*Klebsie
*Autres

*Paerogenosa: = 7% Souvent asymptomatique.
K. pneumoniae: = 6.5%

ococcus aureus = 3.5% /
hacter cloacae = 3.5% \ A\
la oxytoca: = 1.6% $

e iy =y

Infections urinaires sans agent identifié: 9%
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Staphylococcus aureus 14%
E.Coli 9%

Klebsiella Pneumonia 6%

Enterobacter cloacae 4.5%
Hemophylus 4%

Streptococcus pneumoniae: 3.5%

Candidas albicans: 3%

Klebsiella pneumoniae Escherichia coli

Pneumopathies sans agent

AUTRES

identifié:
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Staphylococcus aureus 29%

E. Coli 13.5%

Staphylococcus epidermidis 7.5%
Pseudomonas aerogenosa 7%
Enterobacter feacalis 5.5%
Enterobacter cloacae 4.5%

AUTRES
ISO sans agent identifié (20.5%) i
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Principales Bacteéries isolees

des

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

Germes responsables: e |
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 18.5% A
E. Coli 15.5% ;’}
\Staphylococcus epidermidis _14.5 ) .. .\
Pseudomonas aerogenosa 6% G |
Klebsiella Pneumonia 4.5% !\ f ( |
AUTRES I 0.
e [Mad|

Bactériemies sans agent identifie 3%
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Principales Bacteries isolées

[ 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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20 % IAS.

CEil (endophtalmie): staph, streptocoques et enterocoques
O.R.L: (6%) '

Escarres infectes

Infections genitales apres ABT: E.coli, Enterobacter, P.vulgari
Strept hemolytiques, Staph, anaerobies (C. perfringens)

Infections SNC, abces cerébraux, meningites d'inoculation.
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FACTEURS DE RISQUE INFECTIEUX

Services a haut risque Autres facteurs de risque
infectieux
*Reéa Polyvalente ou CHIR A- Liés au malade et a la nature de

la pathologie ayant motive
I'hospitalisation

B- Lies aux techniques
diagnostiques et thérapeutiques



Facteurs lies au malade ou a la pathologie

ayant motive son hospitalisation

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

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

* BriUlures etendues

: -—> atrophie de toutes les muqueuses.
'obésité > abces parietaux post-opératoires
L'age : <1an et > 65 ans, le risque infectieux est majore.

Mouffok N, Bactéries responsables des IAS et résistance aux ATB, 17e journées SAARSIU- Oran 20-21 mai 2022



Facteurs lies aux techniques diagnostiques

et therapeutiques

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

ey |

e Perfusions
o KT .
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
Chimiothérapie /5)\

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

- Manque ou mauvaise repartition du
personnel soignant

- Encombrement des box.

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

e Desinfection 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.

Mouffok N, Bactéries responsables des IAS et résistance aux ATB, 17e journées SAARSIU- Oran 20-21 mai 2022



Les bacteries des IAS
et leur resistances aux ATB
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Principaux micro-organismes isolés 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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Urinary tract infection

Coli-bacille: BGN, aero-anaerobie facultatif
Epidemiologie

N —— -

Urinaire

Site opératoire

cteriemie

SYe

 Sensible a la plupart des ATB naturellement

actifs sur les BGN: cephalosporines, Pneumonie 3-5
Imipeneme, FQ, cotrimoxazole, colimycine | T.D 1.7
et aminosides Autres 5.5

Bacteries Multi-Résistantes (BMR):
Cephalosporinases et (BLSE)
(BHRe): carbapénemases

Prevention: précautions standard
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Epldemlologle
Dans l'environnement / Réservoir : cutanécgmmame

Traitement: 150 32
Anti-staphylococcigues: - Oxacilline, roer
rifampicine, FQ, cotrimoxazole, a. fucidique, Bacteriemie 16
fosf ' | \% '
osfomycine et glycop (Vancol Peau et tissus mous 15
ésistance:
- a l'oxacilline (méthicilline) Pneumonie 9
- Résistances liees a la monothérapie
(Rifampicine, FQ, a. fucidique, fosfomycine) nfections urinaires 85
Prévention:
Précautions standards Autres

Dépistage portage nasal (Chirurgie cardiaque)
Port de masques lors de gestes chirurgicaux
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P. aerogenosa

B. pyocyanique

HigS Do pernighornie |

— : _ — \ l:rdcmrx'., [ ] )
BGN-, aérobie stricte; L= %ﬁiﬁii?!ﬁ:’ —_— B e | -
Epidéemiologie et Dot acan L & ) Do
”(_\(d Pseudomonas Aeruginosa & - ‘ /K A NOR pearmees
- f_ L G B o B 'eRod<A> r—— j‘h / ﬂ Mg artamicrated trlerssce
l Cystic Fibrosis ‘ {E:@ Mousf sur‘che.\s\
s ===l
5 3 . \
= j{(wz( ?\)d _ % Vem'rila-ro_r-s_
Humidi-

Traitement: Infection urinaire 31
- Sensibles: certaines C3G (ceftazidime), imipéneme, SO >
aminosides, ciprofloxacine, rifampicine, fosfomycine

et colimycine Pneumonie 14

- Resistance: naturelle a de nombreux ATB + R. acquise
Parfois, seule la Colimycine reste active Bactériemie 10
Prévention: Precautions standards Peau, Tissus mous 8
Autres 15
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BGN, aero-anaérobie facultatif % %
Epidemiologie: Habitat/Réservoir: | .% | 8
- Environnement - TD et rhinopharynx ¢ -

Traitement ATB: PR
Sensible: céphalosporines, (+ 1 inhi Béta-
lactamases), imipenéme, aminoside, ciprofloxaci.

Inf urinaire

- Résistantes: PeniGet A Pneumonie

- I Résistance +++ aux ATB Bacteriemie
(utilise souvent des associations)

-BHRe  EPC InfduTD

Prevention: Precautions standards
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Epldemlologle
Habitat/réservoir: TD

Pathogeénicite

ey
L“__,:‘_z!\

I,

S éééb; kg% 3’2

Inf urinaires, intra-abdominales, i
pelviennes

® Traitement:
Sensible: Péni A, Rifampicine, Glycopeptides

Résistant: péni G et aminosides

Souches d’Enterococcus vancomycine-resistant (BHRe)
Entérocoques resistants aux glycopeptides (ERG)

m Prévention: Precautions standards
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STAPH. EPIDEMIDIS

el
b o &

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

Epidémiologie _
Environnement, Peau e
\“KE,. 1
A
Pathogénicite

IAS sur materiel étranger (Surtt sur KT)

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

Prevention: Précautions standards
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Enterobacter cloacae

BGN, aéro-anaérobie facultatif

ITraitement antibiotique:

-Sensibles: C3G, imipéneme,
aminosides, ciproflo

-Résistants: péni G et A, C1G, C2G

-Résistance importante aux ATB

Pathogenicite: B. opportuniste -1AS ({Jtilisation souvent des associations)
Infections urinaires, & ’?
. BRI

pneumopathies “

Epidémiologie
Habitat/réservoir:

Environnement

TD et rhinopharynx

v, -BMR: Céphalosporinase,
~ -BLSE
- BHRe

Prevention: Précautions standards

Bactériemies (KT
ISO
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Proteus mirabilis

BGN, aéro-anaérobie

-Traitement :
- Sensible: C3G, Imipéneme,
Aminosides, Ciprofil

Epidémiologie
Environnement/ TD

Pathogenicite
Infections urinaires (sondes)
Abces cérébraux du N-né .BMR
Bactéeriemie (Inf de KT)
Surinfections de plaies ou

materiel étranger _

-Reésistant: Colimycine, Cyclines

-Prévention: Précautions standards
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A. baumanii

BGN ou coccobacilles aérobies
Environnement: surfaces seches = 1 mois, manuportes.

Pathogénie: pneumonie, inf purulentes de tout organe.

® Traitement:

- Inf plaies traumatiques: minocycline.

- Infections graves: carbapénemes ou :
ampicilline/sulbactam,+ aminoside - -

si R extréme: tigécycline ou colistine + minocycline.

= BMR (USI)
= ABRI : Résistant a I’imipéneme
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e Bacilles a Gram +, anaerobie stricte
Epidemiologie
e Habitat/réservoir: Environnement/TD

Pathogenicite : Diarrhées chez les patients sous antibiotherapie

= .o
Pot2EE e Individu
oy - . s =
Contamination a“NmQ\o //’D’ sain
spores Facteur de risques _//

Oro-fécale o \ = Figvre

malade Colite pseudomembraneuse
Age > 65 ans -

o - = Sy
@ = : antiblothéraple ’”‘o(o‘fhe Diarrhées
T = o
Individu

J’ Traitement
<

<

o
e = 2,
o -
/ Top.
(=9

% ﬁ { Mégiacolon toxique

@ Récidives . Souches endogéenes
3 Souches exogénes
1°" épisode A4'ICD : 20 %%

'14"‘ ] 2 PRI ol Episodes suivants 40 a 60 %
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Legionella pneumophila

BGN

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

Pathogénie: pneumonie atypique + signes extrapulmonaires
one, rifampicine

Legionnaires’

disease
Headache — —)
Feve
Chill
" Ataxia
ggzrg’lrl"atory Tiredness
Shortness
of breath
™ _—— Gastric
Nausea
' Diarrhea
Muscle Vomiting
Aches \
| Legionella
\y pneumophila

The time between
the patient's = 8
exposure to the 7
bacterium and the
onset of illness /

is 2 to 10 days.




Conclusion

Hygiene, precautions Renforcer
standard
moyens Dc
Labo
Politique _
d’antibiothérapie Message!!! Signalement BMR

Comite anti-

infectieux

~ormation du personnel

Mouffok N, Bactéries responsables des IAS et résistance aux ATB, 17e journées SAARSIU- Oran 20-21 mai 2022



p—

Et¢a,
c'est quoi ?

o FEscherichia coli
[ A 2

lin'y a pas
d'infection nosocomiale
dans mon service !

Dans mon sery ice,
|l.|.| Y A pratiquement pag
d"infection nosocomiale !

g

Staphylococeus aureus

L A

/e 4=
— = — L2
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