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Bactériémie
associée aux soins ?

Ouverture
d’une Bactériémie associée aux
fiche soins liée a un cathéter ?



@ Contamination ?
LISTE DES CONTAMINANTS

Staphylococcus epidermidis
Staphylococcus haemolyticus
Staphylococcus capitis

germe contaminant potentiel ? | steenacosgulase negative BACTERIEMIE

Corynebacterium sp

Bacillus autre que B. cereus
Propionibacterium

Hémocultures positives au méme germe? BACTERIEMIE

Début d’'une ATBthérapie adaptée ? NON NON
Cathéter retiré ? NON
Ameélioration clinique? NON

STOP CONTAMINATION BACTERIEMIE



') Bactériémie associée aux soins ?

Hospitalisation > 48 heures (date prélevement) ?

Résident d’EHPAD ?

Antécédent de soins (6 mois) ?

Soins possiblement liés a la bactériémie ?

Pas d’ouverture de fiche



Exemple 1

M Dupont vit chez lui; il recoit la visite de son infirmiere Lily G. qui vient
régulierement pour réaliser le pansement d’une plaie chronique (jambe droite).
* |l lui dit qu’il ne se sent pas tres bien depuis ce matin et frissonne.

* Lily lui prend sa température (39,9°C) et observe des marbrures.

* Elle appelle SOS médecin. Mr Dupont est hospitaliseé.

* Aux urgences, une hémoculture est réalisée (4 flacons) ainsi qu’'un ECBU.

* Le lendemain matin, I’hémoculture et ’'ECBU sont positifs a Escherichia coli.

Faut-il ouvrir une fiche ?




C’est une bactériemie, mais NON associée aux soins

E. coli n’est pas un contaminant => BACTERIEMIE

Hospitalisation > 48 heures (date prélevement) ?

Résident d’EHPAD ?
NON

Antécédent de soins (6 mois) ?
Oul

Soins possiblement liés a la bactériémie ?

— ECBU et hémoculture positifs avec le méme germe .
=> |a porte d’entrée de la bactériémie est vraisemblablement une porte d’entrée urinaire.
— Les soins regus par Mr Dupont ne sont pas des soins au niveau du tractus urinaire.



Exemple 2

M Dupont vit chez lui; il recoit la visite de son infirmiere Lily G. qui vient régulierement pour
réaliser le pansement d’une plaie chronique (jambe droite).

Il lui dit qu’il ne se sent pas tres bien depuis ce matin et frissonne.

Lily lui prend sa température (39,9°C) et observe des marbrures. La plaie de jambe est
exsudative.

Elle appelle SOS médecin. Mr Dupont est hospitalisé.

Aux urgences, une hémoculture est réalisée (4 flacons), un ECBU et un prélevement de la plaie.
Le lendemain matin, I’lhémoculture et le prélevement de plaie sont positifs a Streptococcus
pyogenes et 'ECBU est positif a Escherichia coli.

Faut-il ouvrir une fiche ?




C’est une bactériémie associée aux soins

S. pyogenes (strepto A) n’est pas un contaminant => BACTERIEMIE

Hospitalisation > 48 heures (date prélevement) ?

Résident d’EHPAD ?

Antécédent de soins (6 mois) ?

Soins possiblement liés a la bactériémie ?

— Prélevement de plaie et hémoculture positifs avec le méme germe.
=> la porte d’entrée de la bactériémie est vraisemblablement cutanée.
— Les soins regus par Mr Dupont sont des soins au niveau cutané.



3 Bactériémie liée a un dispositif intra-vasculaire ?

Hemoculture par ponction BACTERIEMIE ASSOCIEE AUX SOINS
veineuse en dehors du cathéter

Recherche d’une

Suspicion diagnostique d’infection de cathéter autre porte
d’entrée
Oul

Culture du site d’insertion Hémoculture a distance du cathéter et
et de 'hémoculture hémoculture par le cathéter sans purge

au méme germe au méme germe
avec délai > 2 heures (distance>cath.)

Culture de I'extrémité du
cathéter et de ’hémoculture
au méme germe
> 1000 UFC / mL (Brun-Buisson) i

ou > 15 UFC (Maki) ou quanti > cath.

Recherche d’une Recherche d’une

autre porte ___¥ __ autre porte
d’entrée d’entrée

Recherche d’une
autre porte

d’entrée



Délai differentiel de positivite
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Mr Dupont est hospitalisé pour sa cure mensuelle de chimiothérapie.

L'infirmiere prépare le matériel pour le branchement de la poche. Mr Dupont lui dit qu’il ne se
sent pas tres bien depuis ce matin et frissonne.

Lily prend la température de Mr Dupont : 39,9°C.
Il est décidé de réaliser une hémoculture (2 flacons) sur la chambre implantable.
Le lendemain, les 2 flacons reviennent positifs a Staphylococcus aureus.

Est-ce une bactér OUI Im.




Mr Dupont est hospitalisé pour sa cure mensuelle de chimiothérapie.

L'infirmiere prépare le matériel pour le branchement de la poche. Mr Dupont lui dit qu’il ne se

Impossible de repondre
il faut une 2™ hémoculture a distance du cathéter

© I ESL UECiuE e rediincr urie riciriocuiuture (£ 11dCoris) sur id Cridinpre irpidritdoie.

Le lendemain, les 2 flacons reviennent positifs a Staphylococcus aureus.




Mr Dupont est hospitalisé pour sa cure mensuelle de chimiothérapie.

L'infirmiere prépare le matériel pour le branchement de la poche. Mr Dupont lui dit qu’il ne se sent pas tres
bien depuis ce matin et frissonne.

Lily prend la température de Mr Dupont : 39,9°C.

Il est décidé de réaliser une hémoculture (2 flacons) sur la chambre implantable et une hémoculture en
périphérie (2 flacons).

Le lendemain, les 2 hémocultures (4 flacons) reviennent positives a Staphylococcus aureus.
Le délai de culture de I’'hémoculture réalisée sur la CCl est 3 h plus rapide que l'autre hémoculture.

Est-ce une bactériémie liee a la CCI? OUI Im.



C’est vraisemblablement une BLC liée a la CCI

S. aureus est un pathogéne

* VI pupornt est nospiudlise pour sd cure mensuelie ae cnimiotneradpie.

* Linfirmiere prépare le matériel pour le branchement de la poche. Mr Dupont lui dit gu’il ne se sent pas tres
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L\II\V‘\ Af\nlllf‘ ~An rmAatin A+ 'FV‘I{‘(‘I\V'\V\

Les hémocultures réalisées en périphérie et sur la CCl

sont positives au méme germe
peripherie (2 tlacons).

° lalandamain lae P hédmacultinivrac (A flarAanc) raviannant nacitiviac A Cranhvularnrriic Aiivonic

L’hemoculture realisée sur la CCl a éte positive plus rapidement
que celle réalisée en périphérie



Exemple 4

Mr Dupont est hospitalisé pour sa cure mensuelle de chimiothérapie.

L'infirmiere prépare le matériel pour le branchement de la poche. Mr Dupont lui dit qu’il ne se sent pas
tres bien depuis ce matin et frissonne.

Lily prend la température de Mr Dupont : 39,9°C.

Il est décidé de réaliser 3 hémocultures : 2 en périphérie prélevées a 20 heures et a 23 h, et 1 sur la CCl
prélevée a 20 h.

Le lendemain, les 6 flacons reviennent positifs a Staphylococcus haemolyticus.
Le délai de positivité de la 1" hémoc. en périphérie est de 8h; celui de I’'hémoc. faite sur la CCl est de 5h.

Est-ce une bactériémie liee ala CCl ?




C’est vraisemblablement une BLC liée a la CCI

lisé pour sa cure mensuelle de chimiothérapie.

matériel pour le branchement de la poche. Mr Dupont lui dit qu’il ne se sent pas
S. haemolyticus est un contaminant potentiel

MAIS
il y a 2 hémocultures faites en périphérie a 2 moments différents qui sont positives avec ce germe

prélevée a 20 h tout de suite.
Les hémocultures réalisées en périphérie et sur la CCl sont positives au méme germe
et
I’hémoculture faite sur la CCl est positive en premier
et
le délai différentiel de positivité entre I’hémoc. faite sur la CCl est > 2 h et celui de I’hémoc. faite en méme temps



pus au niveau de orifice ILC
d’entrée du cathéter ou
tunnélite locale

culture du cathéter
>1000 UFC/mL

~ régression totale ou partielle IL
culture du cathéter des signes infectieux C

>1000 UFC/mL générauxdans les 48 h généra|e
suivant I'ablation du cathéter

Bactériémie / fongémie culture du cathéter
survenant dans les 48 h encadrant >1000 UFC/mL
le retrait du cathéter au méme germe

Bactériémie / fongémie culture du site
survenant dans les 48 encadrant d’insertion
le retrait du cathéter au méme germe

Bactériémie / fongémie
survenant dans les 48 h encadrant
le retrait du cathéter

I hémoc. périphériques et centrales

au méme germe et
délai différentiel de positivité des hémoc.
central/périph >ou= 2h
ou rapport hémoc. quantitative
L centrale/périph >ou=5

Infection liée au catheéter
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