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Acinetobacter baumannii
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Message à retenir

La détection précise et l’isolement des patients, ainsi qu’une désinfection
adéquate de l’environnement sont des mesures efficaces pour réduire la
transmission croisée d’ A. baumannii multi-résistant en réanimation.
L’approche du bionettoyage décrite dans cette étude doit être considérée
comme une approche de base pour désinfection l’environnement
hospitalier et proscrire la réutilisation de lingettes pour éviter la
transmission croisée
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• Dans 15 cas (52%), les patients étaient colonisés à un seul site 
anatomique

• Un seul patient été colonisés aux 7 sites possibles
• Seulement 57% (16/28) des cas se sont avérés être porteurs au 

niveau du rectum

• 26 (93%) a partagé des soins avec un patients connu porteur. 
• 20 d’entre eux étaient hospitalisés dans une unité dans laquelle un 

patient porteur ne bénéficiait pas encore de mesures 
complémentaires 

• 5 bactériémies, 5 décès < 72h

Message à retenir

Importance du bundle et de la précocité des mesures avant endémicité des
souches multi-résistantes
Mortalité associée quand l’épidémie s’est étendue aux unités accueillant
des patients ID avec CVC avec augmentation des souches pan-résistantes
Nécessité de dépister à plusieurs sites anatomiques
Les lingettes apportent un moyen de contrôle supplémentaire dans le
bundle de mesures

Bundle pour le contrôle de l’épidémie

Création d’une unité de cohorting géographique avec personnel soignant
entraîné
Campagne de dépistage intense
Protocole de désinfection de l’environnement
Toilette corporelle deux fois par jour des patients détectés positifs avec
lingettes imprégnées de Chlorhexidine 2%
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Période épidémique entre 2005 et 2006. Tous les « sequence types »  
des 8 souches épidémiques étaient de type ST79, suggérant une 
concordance entre Rep-PCR et MLST. Mais en prenant toutes les 
souches régionales , 11 autres ST étaient identifiés par RT-PCR et 
MLST. 
Par WGS, les souches se répartissaient en fait en 4 grands groupes 
ST79, ST2, ST406, and ST499 pour les groupes A, B, C et D

Identification de 148  souches entre 2005 et 2012. Acinetobacter species 
distribution: A. baumannii (n =116), A. pittii (n=28), A. nosocomialis (n=3), 
and A. soli (n=1)

Message à retenir

Le séquençage du génome entier est une technique d’identification
permettant la répartition des souches épidémiques ou non, d’une façon
plus discriminante que les méthodes classiques (PFGE, RT-PCR ou MLST)
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Pseudomonas aeruginosa
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Dépistage 
digestif

27 enfants  d’âge médian 12 ans dont 20 avec diagnostic de leucémie aiguë 

12 bactériémies avec 8 décès

Metallo-β-lactamase (MBL)-production phenotype 
(blaVIM en PCR multiplex)

Aucun des 35 prélèvements d’environnement positifs

Message à retenir

Découverte de l’épidémie par une souche clonale particulière
Quatre souches sporadiques n’ont pas provoqué de cas secondaires
Nécessité d’améliorer l’observance des mesures standard (HDM) pour
lutter contre la transmission croisée
Importance du dépistage digestif pour la détection des porteurs en
situation épidémique
Intérêt du dépistage systématique à la recherche de BMR commensale du
tube digestif dans les secteurs de patients ID dans un pays endémique
pour les EPC
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Entérobactéries productrices de 

carbapénémases



www.sf2h.net

Message à retenir

Surveiller attentivement les personnes âgées sous fluoroquinolones en
période épidémique
Les souches d’EPC OXA-48 non BLSE étaient majoritairement sensibles aux
fluoroquinolones
Revoir la stratégie de prescription des fluoroquinolones, notamment chez les
patients avec EPC OXA-48 produisant une BLSE
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N=55 N=19

1ère souche introduite dans l’hôpital (K. pneumoniae harboring 
an NDM-1 β-lactamase) puis épidémie en réanimation

Message à retenir

Hétérogénéité des mécanismes de résistance
Epidémie étendue à l’ensemble d’un hôpital
Découverte tardive de la diffusion à l’occasion d’une épidémie en
réanimation
Nécessité de revoir la politique d’usage des ATB
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