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Culture bactCulture bactéérienne prolongrienne prolongééee-- diagnostic ddiagnostic d’’IPOAIPOA

(P. Sch(P. Schääfer, CID 2008; 47: 1403fer, CID 2008; 47: 1403--9)9)

1.  DIAGNOSTIC1.  DIAGNOSTIC



AoAoûût 2004t 2004
Juillet 2007:Juillet 2007: 284 infections sur proth284 infections sur prothèèse articulaire (hanche et genou)se articulaire (hanche et genou)

10 pr10 prééllèèvements chirurgicauxvements chirurgicaux

+ Culture prolong+ Culture prolongéée    J14e    J14

DDééfinition Infection: finition Infection: ≥
 

2 prélèvements 

ou ≥
 

1 prélèvement + histologie (+)

110 infections prouv110 infections prouvééeses







1.1. P.acnesP.acnes-- Biofilm: souches invasivesBiofilm: souches invasives
(A Holmberg, CMI 2009; Apr 23)(A Holmberg, CMI 2009; Apr 23)

2.2. P. acnesP. acnes ––Epaule Epaule 
(PY. Levy, CID 2008; 46:1884(PY. Levy, CID 2008; 46:1884--6)6)

3.3. P. acnesP. acnes ––SpondylodisciteSpondylodiscite
(I. U(I. Uççkay, CMI 2009; Jul )kay, CMI 2009; Jul )

2.  2.  Propionibacterium acnesPropionibacterium acnes



1.1. P.acnesP.acnes-- Biofilm: souches invasives Biofilm: souches invasives (A Holmberg, CMI 2009; Apr (A Holmberg, CMI 2009; Apr 
23)23)

ComparaisonComparaison

--45 souches responsables d45 souches responsables d’’infection invasiveinfection invasive

--48 souches de colonisation (front)48 souches de colonisation (front)

••BiofimBiofim

••TypisationTypisation

••SEMSEM

BiofimBiofim



souches invasivessouches invasives souches de colonisation (front)souches de colonisation (front)



souches invasivessouches invasives souches de colonisation (front)souches de colonisation (front)



2.2. P. acnesP. acnes ––Epaule  Epaule  (PY. Levy, CID 2008; 46:1884(PY. Levy, CID 2008; 46:1884--6)6)

Etude rEtude réétrospective:trospective:

249 infections ost249 infections ostééoo--articulairesarticulaires

-- 16 16 «« éépaules paules »»

-- 233 233 «« membres infmembres inféérieurs rieurs »»
P .acnesP .acnes: 9/16: 9/16

P .acnes:P .acnes: 1/2331/233

DDééfinition Infection: finition Infection: ≥
 

2 prélèvements 



3.3. P. acnesP. acnes ––Spondylodiscite Spondylodiscite (I. U(I. Uççkay, CMI 2009; Jul 23)kay, CMI 2009; Jul 23)

Etude rEtude réétrospective:trospective:

-- 29 spondylodiscites29 spondylodiscites

-- 97% post chirurgie (d97% post chirurgie (déélai moyen 36 mois)lai moyen 36 mois)

-- clinique : apyclinique : apyéériquerique

-- Traitement : ablation matTraitement : ablation matéériel (76%) + ATB 10 sriel (76%) + ATB 10 s

-- 100% de gu100% de guéérison rison 

DDééfinition Infection: finition Infection: ≥
 

2 prélèvements 



3.  TRAITEMENT3.  TRAITEMENT

1.1. Arthrites septiques de lArthrites septiques de l’’enfantenfant--ATB : 10 vs 30 joursATB : 10 vs 30 jours 
(H. Peltola, CID 2009; 48: 1201(H. Peltola, CID 2009; 48: 1201--10)10)

2.2. ModModèèle exple expéérimental (cage)Linrimental (cage)Linéézolide +/zolide +/-- 
rifampicine rifampicine (D. Baldoni, AAC 2009; 53: 1142(D. Baldoni, AAC 2009; 53: 1142--8)8)

3.3. Et aussiEt aussi



Arthrites septiques de lArthrites septiques de l’’enfantenfant--ATB : 10 vs 30 joursATB : 10 vs 30 jours
(H. Peltola, CID 2009; 48: 1201(H. Peltola, CID 2009; 48: 1201--10)10)

19831983
2005:2005:

130 arthrites  bact130 arthrites  bactéériennesriennes-- enfant 3 mois enfant 3 mois àà 15 ans  (6,5 ans)15 ans  (6,5 ans)
Hanche (37%), genou (25%), cheville (23%)Hanche (37%), genou (25%), cheville (23%)

S. aureusS. aureus (88%)(88%)

Drainage aiguille ou chirurgicale Drainage aiguille ou chirurgicale 

+ Antibiotique (Clindamycine ou C1G ou amoxicilline)+ Antibiotique (Clindamycine ou C1G ou amoxicilline)

Randomisation:   10 versus 30 jours Randomisation:   10 versus 30 jours 
en fonction de la date de naissance (pairen fonction de la date de naissance (pair--impair)impair)





2 a  Mod2 a  Modèèle exple expéérimental (cage)Linrimental (cage)Linéézolide +/zolide +/-- rifampicine rifampicine 
(D. Baldoni, AAC 2009; 53: 1142(D. Baldoni, AAC 2009; 53: 1142--8)8)



2b2b ModModèèle exple expéérimental (cage)Daptomycine+/rimental (cage)Daptomycine+/-- rifampicine rifampicine 
(John AJ, AAC 2009; Avril)(John AJ, AAC 2009; Avril)



33 Et aussi Et aussi 
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