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ATELIER 4
Les infections à BHR: aspects 

thérapeutiques

Dr. Toyer, Microbiologiste (Hyères)
Dr. Garraffo, Pharmacien (Nice)
Dr. Demory, Réanimateur (Toulon)
Dr. Foucault, Infectiologue (Hyères)

Infections à BHR, aspects thérapeutiques 
Questions posées

• Diagnostic: oxa-48 non BLSE, quand les chercher ?

• Pb Alerte ?

• Bithérapie (laquelle) ? Monothérapie (laquelle) ?

• Durée ? Contrôle microbiologique ?

• Aminoside ? Lequel ?

• Colimycine ? Toxicité ?
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Evolution de la résistance aux 

carbapénèmes  chez K. pneumoniae
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Oxa-48 non BLSE

• Pour qui les chercher

o Contact

o Colonisés au retour

o Retour hospit zone endémie
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Carbapenemase + treatment: 
486 articles 

Pertinents: 46
(autres: colonisation, 
épidémio, prévention, 

diagnostic, …)

Cliniques: 18 

Modèles animaux: 4 

In vitro: 8

Exclus (édito/revues/diag/épid): 16 

Lus: 16 

(…)



05/06/2015

6

Proposition oxa-48: probabiliste

• Quels patients: porteurs, contacts, retour hospit zone à risque

• Bactiériémie

o Méronème + aminoside (genta ou amiklin ?) +/- fosfo

• Urines

o Méronème + fosfo

• Poumon

o meronème+ coli

• Carbapénèmes

o Meropénème > imipénème (CMI, stabilité, tolérance)

o En perf de 3h (perf continue ?)

o 2 g X 3 / j (pour 70 Kg, fonction rénale normale)

o Si CMI < 8 pour méropénème

o Faire des dosages plasmatique

• Aminosides

o Genta (8 mg/Kg/j) ou amikacine (30 mg/Kg/j)

o 3 jours (à fonction rénale normale)

o Dosage plasmatique dans les 48 h
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• Colimycine

o Dose de charge 6 à 9 MUI

o 75 à 150 000 U/Kg/j (12 MUI max)

o En perf 1h

o Dosage plasmatique non disponible en routine
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Duréee traitement

• Bactériémie

o Sur KT: 7 à 10 jours

o 3 à 5 jours bithérapie

• PAVM

o 7 jours ? 15 jours ?

o Pas de contrôle microbio sauf

• Echec clinique

• suivi colonisation ? À discuter ?

• Infection urinaires

o Pyelo: 10 jours

o Prostatites:  21 jours
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Vers le kit carbapénémase

• Propositions thérapeutiques

• Information patient

• Gestion des contact / alerte au retour

• Hygiène / cohorting


