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INFECTION PULMONAIRE À 
MYCOBACTÉRIE NON TUBERCULEUSE 

N. El-Zeenni , B. Camara , JP. Stahl , M. Maurin  
 

- CHU de Grenoble de 2009-2014  
- Analyse rétrospective de 94 dossiers  56 inclus 

 
Maladie/colonisation  
Devenir des patients 

Prise en charge thérapeutique: durée, molécules utilisées 
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Critères Américan Thoracic Society 2007 

- Les statuts infectés ou colonisés   
- L’évaluation des thérapeutiques 

 Association d’au moins un signe clinique, radiologique et bactériologique pour valider la maladie  

Selon ATS 2007 
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Stables 
37% (n=6) 

Guéris 
19% (n=3) 

Récidives 
19% (n=3) 

Décès* 
12% (n=2) 

Perdu de vue 
12% (n=2) 
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Résultats 

Contamination de laboratoire 
9% (n=5) 

Non connu 
3% (n=2) 

Maladie 
29% (n=16) Colonisation 

59% (n=33) 

M. avium 
75% (n=12) 

M. abscessus 
19% (n=3) 

M. xenopi 
6% (n=1) 

16 
malades 

13 traités 

5 traitements adaptés 

8 traitements           
non adaptés 

5 traitements 
courts 

3 mauvaises 
molécules 3 non traités 

n=1 

n=2 Aucun de traitement 

68% 
traitements 
inadéquats 
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