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Cas clinique-1

• Homme de 49 ans
• Homosexuel
• Découverte de séropositivité VIH mai 2001
• Classification CDC : stade B
• CD4 = 121/mm3

• CV = 6,2 log/ml
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• Clinique :
– hyperthermie
– altération de l’état général
– adénopathies axillaires

• Biologie :
– CRP=63 mg/l, 

• Radiographie thoracique : 
élargissement médiastinal

• Scanner thoracique : adénopathie 
latéro-trachéale

• BAAR à l’expectoration : direct -
• Traitement probabiliste anti BK
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Culture : Mycobacterium tuberculosis
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Cas clinique-2
• Femme de 44 ans
• Fièvre + confusion
• PL : 

• 170 éléments/mm3, 85% de lymphocytes
• Hyperprotéinorachie (1,79 g/L), 
• Hypoglycorachie (0,37 mg/L; glycémie à 1,4 

mg/L) 
• Scanner cérébral : hypodensité thalamique 

gauche
• Sérologie VIH : +
• CD4 = 178/mm3

• CV = 5,2 log/ml

Adapted from Gabrielli Int J 
Tuberc Lung Dis 2010
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• L’examen direct des colorations de Gram, et de 
Ziehl-Neelsen négatif

• Les PCR « mycobactéries » : -
• La PCR à la recherche des virus HSV1 et HSV2 

: -

• Traitement probabiliste anti BK

Culture : Mycobacterium tuberculosis



Proportion élevée des patients 
avec des examens directs négatifs  

Patients HIV +
N = 64

Patients HIV –
N = 43

OR

54% 75% 2,5 (1,0-6,0)

Bronx, NY – juillet 1992 à juin 1995
Tuberculose pulmonaire : 124 patients 
Culture des expectorations + : 117 patients
Examen direct + parmi les patients avec culture + :

Examen direct + parmi les culture +  si infiltrat ou 
cavité sur la Rx de Thorax

Patients HIV +
N = 39

Patients HIV –
N = 41

OR

51% 83% 4,6 (1,5-14,9)

Alpert et al. Clin Infect Dis 1997



National Tuberculosis and Leprosy Program clinic in Kampala, 
Uganda, 2004 - 2008
Tuberculose pulmonaire : 873 patients 
Examen direct + parmi les patients avec culture + : 84%



National Tuberculosis and Leprosy Program clinic in Kampala, 
Uganda, 2004 - 2008
Tuberculose pulmonaire : 873 patients 
Examen direct + parmi les patients avec culture + : 84%

Si CD4 > 400 cellules/mm3

Proportion examen direct + chez les 
patients VIH+ = VIH-



Proportion élevée des patients 
avec des formes extrapulmonaires

Patients HIV +
N = 102

Patients HIV –
N = 70

Formes 
pulmonaire

44% 64%

Formes 
extrapulmonaire

22% 26%

Formes mixtes 35% 7%

Bronx, NY – juillet 1992 à juin 1995
Tuberculose : 216 patients 

Alpert et al. Clin Infect Dis 1997



Clin Infect Dis 2010

Avant 
HAART

1992-1995
N = 4345

Early HAART
1996-2000
N = 1943

Late HAART
2001-2005

N = 851

Formes 
pulmonaires

68% 58% 54%

Formes 
extrapulmon

aires

12% 15% 18%

Formes 
mixtes 

20% 27% 28%

NYC – janvier 1992 à décembre 2005   



Proportion élevée des patients 
avec Rx Thorax nl

Bronx, NY – juillet 1992 à juin 1995
Tuberculose pulmonaire : 124 patients 

Alpert et al. Clin Infect Dis 1997



National Tuberculosis and Leprosy Program clinic in Kampala, 
Uganda, 2004 – 2008
Proportion des patients avec une Rx de thorax nle



National Tuberculosis and Leprosy Program clinic in Kampala, 
Uganda, 2004 – 2008
Proportion des patients avec une caverne sur la Rx de thorax



National Tuberculosis and Leprosy Program clinic in Kampala, 
Uganda, 2004 – 2008
Proportion des patients avec une caverne sur la Rx de thorax

Si CD4 > 300 cellules/mm3

Proportion caverne et atteinte 
lobe sup chez les patients VIH+ 
= VIH-



Diagnostic de la 
tuberculose maladie difficile chez le 
patient VIH surtout si CD4 bas



Chamie et al.
Int J Tuberc Lung Dis 
2010



- Méconnaître le diagnostique
- Trt empirique par excès
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• Cambodge, Vietnam, Thailand; 2006 - 2008
• Patients infectés par le VIH consultant pour la 

première fois dans 8 hôpitaux (n=1836)
• Examen clinique, Expectoration (*3), Rx Thorax, 

si adénopathie cytoponction
• Tuberculose diagnostiquée chez 267 patients 

(15%)
• Rx Thorax nl : 32%
• ADP : 30% N Engl J Med 2010
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Objectif : identifier une 
combinaison de 
symptômes ayant une 
sensibilité > 85% pour 
détecter la tuberculose 
maladie

Si absence de fièvre ou 
toux qq soit la durée, ou 
sueurs nocturnes > 3 
semaines/ 97% de chance 
que cela ne soit pas un 
tuberculose maladie
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Trt anti-BK

Trt anti-BK

Trt anti-BK



Patients originaires d’Afrique sub-
Saharienne 
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Fibroscopie bronchique (Am J 
Respir Crit Care Med. 2007

Rx Thorax anl : Diag différentiel 
TDM Thoarcique/abdo
.. 



Patients non originaires d’Afrique sub-
Saharienne 

Si prévalence = 0,28% 
(vs. 15%)

VPN = 99,9% (vs. 97%)
VPP =   0,4% (vs. 21%) 



Harris et al. Clin Infect Dis 2010

Late 
HAART
2001-
2005

N = 851

Formes 
pulmonaires

54%

Formes 
extrapulmonaires

18%

Formes mixtes 28%

NYC – janvier 1992 à décembre 2005   

Patients non originaires d’Afrique sub-
Saharienne 



-Considérer un Trt antibiotique 
classique avant d’envisager un Trt 
anti-BK empirique (en évitant les 
quinolones) 



Harris et al. Clin Infect Dis 2010

Late 
HAART
2001-
2005

N = 851

Formes 
pulmonaires

54%

Formes 
extrapulmonaires

18%

Formes mixtes 28%

NYC – janvier 1992 à décembre 2005   

Ganglionnaire 39%

Méningée 12%
Pleurale 11%
Miliaire 8%
Ostéo-articulaire 6%

Prendre en compte d’autres 
arguments cliniques 

ADP ferme, 
fluctuante, 
fistulisée, 
asymétrique



Répéter les examens et 
notamment le Rx de Thorax 



- Taux des CD4
- Caractère urgent ou non de 
l’intervention     

Lors de la prise de décision, « Trt 
empirique ou non », prendre en 
compte le :
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