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Situations ou considérer ces bactéries en probabiliste / ttt probabiliste

CG+ BG+




Staphylocoques

CG+

aureus : DHB sur plaie / Post-op
VV / endocardite / os-artic

BG+

BG-




Staphylocoques

CG+

cefazoline / augmentin
aureus : DHB sur plaie / Post-op
VV / endocardite / os-artic

BG+

CG-

BG-




Staphylocoques

CG+

cefazoline / augmentin

aureus : DHB sur plaie / Post-op
VV / endocardite / os-artic

(SARM rare +++ : vanco / dapto)

BG+

CG-

BG-




Staphylocoques

CG+

cefazoline / augmentin

aureus : DHB sur plaie / Post-op
VV / endocardite / os-artic

(SARM rare +++ : vanco / dapto)

blancs : non

BG+

CG-

BG-




Staphylocoques

CG+

cefazoline / augmentin

aureus : DHB sur plaie / Post-op
VV / endocardite / os-artic

(SARM rare +++ : vanco / dapto)

blancs : non non (vanco / dapto)

BG+

CG-

BG-




CG+

cefazoline / augmentin
aureus : DHB sur plaie / Post-op
VV / endocardite / os-artic
(SARM rare +++ : vanco / dapto)
blancs : non non (vanco / dapto)

Staphylocoques

A : érysipeéle / angine
Streptocoques B : infections génitales

D : non

oraux : dents

BG+

CG-

BG-




CG+

cefazoline / augmentin

Staphylocoques

aureus : DHB sur plaie / Post-op
VV / endocardite / os-artic
(SARM rare +++ : vanco / dapto)

blancs : non non (vanco / dapto)

A : érysipeéle / angine i
Streptocoques B : infections génitales

D : non

oraux : dents

- dMOoX

BG+

CG-

BG-




CG+

cefazoline / augmentin
aureus : DHB sur plaie / Post-op
VV / endocardite / os-artic
(SARM rare +++ : vanco / dapto)
blancs : non non (vanco / dapto)

Staphylocoques

A : érysipeéle / angine i
Streptocoques B infections génitales
D:non - amox

oraux : dents

Pneumocoque pneumonie / ORL / méningite

BG+

CG-

BG-




CG+

cefazoline / augmentin
aureus : DHB sur plaie / Post-op
VV / endocardite / os-artic
(SARM rare +++ : vanco / dapto)
blancs : non non (vanco / dapto)

Staphylocoques

A : érysipeéle / angine i
Streptocoques B infections génitales
D:non - amox

oraux : dents

Pneumocoque pneumonie / ORL / méningite
amox C3G

BG+

CG-

BG-




CG+

D :non

oraux : dents

cefazoline / augmentin

aureus : DHB sur plaie / Post-op
Staphylocoques VV / endocardite / os-artic

(SARM rare +++ : vanco / dapto)
blancs : non non (vanco / dapto)
A : érysipeéle / angine
Streptocoques B : infections génitales

- dMOoX

Pneumocoque pneumonie / ORL / méningite
amox C3G

Entérocoques péritonite / endocardite

BG+

CG-

BG-




CG+

D :non

oraux : dents

cefazoline / augmentin

aureus : DHB sur plaie / Post-op
Staphylocoques VV / endocardite / os-artic

(SARM rare +++ : vanco / dapto)
blancs : non non (vanco / dapto)
A : érysipeéle / angine
Streptocoques B : infections génitales

- dMOoX

Pneumocoque pneumonie / ORL / méningite
amox C3G

Entérocoques péritonite / endocardite amox

BG+

CG-

BG-




CG+

cefazoline / augmentin
aureus : DHB sur plaie / Post-op
VV / endocardite / os-artic
(SARM rare +++ : vanco / dapto)
blancs : non non (vanco / dapto)

Staphylocoques

A : érysipeéle / angine i
Streptocoques B : infections génitales

D : non

oraux : dents

Pneumocoque pneumonie / ORL / méningite
amox C3G

Entérocoques péritonite / endocardite amox

- dMOoX

BG+

CG-
Neisseria meningitidis méningite

BG-




CG+

cefazoline / augmentin

aureus : DHB sur plaie / Post-op
VV / endocardite / os-artic
(SARM rare +++ : vanco / dapto)

blancs : non non (vanco / dapto)

Staphylocoques

A : érysipeéle / angine i
Streptocoques B : infections génitales

D : non

oraux : dents

- dMOoX

Pneumocoque pneumonie / ORL / méningite
amox C3G

Entérocoques péritonite / endocardite amox

BG+

CG-
Neisseria meningitidis méningite C3G

BG-




CG+

cefazoline / augmentin
aureus : DHB sur plaie / Post-op
VV / endocardite / os-artic
(SARM rare +++ : vanco / dapto)
blancs : non non (vanco / dapto)

Staphylocoques

A : érysipeéle / angine i
Streptocoques B : infections génitales

D : non

oraux : dents

Pneumocoque pneumonie / ORL / méningite
amox C3G

Entérocoques péritonite / endocardite amox

- dMOoX

BG+

CG-
Neisseria meningitidis méningite C3G
Neisseria gonorrhea  urétrite / anite

BG-




CG+

cefazoline / augmentin
aureus : DHB sur plaie / Post-op
VV / endocardite / os-artic
(SARM rare +++ : vanco / dapto)
blancs : non non (vanco / dapto)

Staphylocoques

A : érysipeéle / angine i
Streptocoques B : infections génitales

D : non

oraux : dents

Pneumocoque pneumonie / ORL / méningite
amox C3G

Entérocoques péritonite / endocardite amox

- dMOoX

BG+

CG-
Neisseria meningitidis méningite C3G
Neisseria gonorrhea  urétrite / anite c3c

BG-




CG+ BG+

cefazoline / augmentin Listeria méningo-encéphalite
aureus : DHB sur plaie / Post-op

Staphylocoques

VV / endocardite / os-artic

(SARM rare +++ : vanco / dapto) BG
blancs : non non (vanco / dapto) -
A : érysipeéle / angine
Streptocoques B: infections génitales

D :non
oraux : dents

Pneumocoque pneumonie / ORL / méningite
amox C3G

Entérocoques péritonite / endocardite amox

- dMOoX

CG-
Neisseria meningitidis méningite C3G
Neisseria gonorrhea  urétrite / anite c3c




CG+ BG+

cefazoline / augmentin Listeria méningo-encéphalite amox
aureus : DHB sur plaie / Post-op

Staphylocoques

VV / endocardite / os-artic

(SARM rare +++ : vanco / dapto) BG
blancs : non non (vanco / dapto) -
A : érysipeéle / angine
Streptocoques B: infections génitales

D :non
oraux : dents

Pneumocoque pneumonie / ORL / méningite
amox C3G

Entérocoques péritonite / endocardite amox

- dMOoX

CG-
Neisseria meningitidis méningite C3G
Neisseria gonorrhea  urétrite / anite c3c




CG+

cefazoline / augmentin
aureus : DHB sur plaie / Post-op
VV / endocardite / os-artic
(SARM rare +++ : vanco / dapto)
blancs : non non (vanco / dapto)

Staphylocoques

A : érysipeéle / angine i
Streptocoques B : infections génitales

D : non

oraux : dents

Pneumocoque pneumonie / ORL / méningite
amox C3G

Entérocoques péritonite / endocardite amox

- dMOoX

BG+

CG-
Neisseria meningitidis méningite C3G
Neisseria gonorrhea  urétrite / anite c3c

Listeria méningo-encéphalite amox
Corynébactéries non




CG+

cefazoline / augmentin
aureus : DHB sur plaie / Post-op
VV / endocardite / os-artic
(SARM rare +++ : vanco / dapto)
blancs : non non (vanco / dapto)

Staphylocoques

A : érysipeéle / angine i
Streptocoques B : infections génitales

D : non

oraux : dents

Pneumocoque pneumonie / ORL / méningite
amox C3G

Entérocoques péritonite / endocardite amox

- dMOoX

Listeria

Corynébactéries

BG+

méningo-encéphalite amox

non non (vanco)

CG-
Neisseria meningitidis méningite C3G
Neisseria gonorrhea  urétrite / anite c3c

BG-




CG+ BG+
cefazc:line// augmentin Listeria méningo-encéphalite amox
aureus : DHB sur plaie / Post-op
Staphylocoques VV / endocardite / os-artic Corynébactéries non non (vanco)
(SARM rare +++ : vanco / dapto) BG
blancs : non non (vanco / dapto) -
A : érysipeéle / angine i L z jnfections Urinaires
Streptocoques s infections génitales Enterobacteries = peritonie
D : non - amox E. coli Diarrhée
oraux : dents K. pneumoniae Pied diabétique
Fournier
' méningi Enterobacter cloacae
Pneumocoque pneumoanr:‘eo){ ORL/ merg;r:;glte __Réa:PAVM /W
Entérocoques péritonite / endocardite amox

CG-
Neisseria meningitidis méningite C3G
Neisseria gonorrhea  urétrite / anite c3c




CG+ BG+
cefazc:line// augmentin Listeria méningo-encéphalite amox
aureus : DHB sur plaie / Post-op
Staphylocoques VV / endocardite / os-artic Corynébactéries non non (vanco)
(SARM rare +++ : vanco / dapto) BG
blancs : non non (vanco / dapto) -
A : érysipeéle / angine i L z <|Flnfections Urinaires
Streptocoques B infections génitales Ente_rObaCterleS Péritonite C3G
D : non - amox E. coli Diarrhée (FQ)
oraux : dents K. pneumoniae Pied diabétique
Fournier
- méninei Enterobacter cloacae
Pneumocoque pneumoanr:‘eo){ ORL/ merg;r:;glte __Réa: PAVM / W
Entérocoques péritonite / endocardite amox

CG-
Neisseria meningitidis méningite C3G
Neisseria gonorrhea  urétrite / anite c3c




CG+

cefazoline / augmentin
aureus : DHB sur plaie / Post-op
VV / endocardite / os-artic
(SARM rare +++ : vanco / dapto)
blancs : non non (vanco / dapto)

Staphylocoques

A : érysipeéle / angine i
Streptocoques B infections génitales
D:non - amox

oraux : dents

Pneumocoque pneumonie / ORL / méningite
amox C3G

Entérocoques péritonite / endocardite amox

Listeria

Corynébactéries

BG+

méningo-encéphalite amox

non non (vanco)

CG-
Neisseria meningitidis méningite C3G
Neisseria gonorrhea  urétrite / anite c3c

BG-

Entérobactéries <|Flnfections Urinaires

E. coli
K. pneumoniae

Enterobacter cloacae

P(.éritortite C3G
Diarrhée

Pied diabétique (FQ)
Fournier

Réa : PAVM / VV

—

Haemophilus influenzae orL




CG+

cefazoline / augmentin
aureus : DHB sur plaie / Post-op
VV / endocardite / os-artic
(SARM rare +++ : vanco / dapto)
blancs : non non (vanco / dapto)

Staphylocoques

A : érysipeéle / angine i
Streptocoques B infections génitales
D:non - amox

oraux : dents

Pneumocoque pneumonie / ORL / méningite
amox C3G

Entérocoques péritonite / endocardite amox

Listeria

Corynébactéries

BG+

méningo-encéphalite amox

non non (vanco)

CG-
Neisseria meningitidis méningite C3G
Neisseria gonorrhea  urétrite / anite c3c

BG-

Entérobactéries <|Flnfections Urinaires

E. coli
K. pneumoniae

Enterobacter cloacae

P(.éritortite C3G
Diarrhée

Pied diabétique (FQ)
Fournier

Réa : PAVM / VV

—

Haemophilus influenzae oORL amox




CG+

cefazoline / augmentin

Staphylocoques

aureus : DHB sur plaie / Post-op
VV / endocardite / os-artic
(SARM rare +++ : vanco / dapto)

blancs : non non (vanco / dapto)

A : érysipeéle / angine i
Streptocoques B : infections génitales

D : non

oraux : dents

dmoxX

Pneumocoque pneumonie / ORL / méningite

dmox

C3G

Entérocoques péritonite / endocardite amox

BG+

CG-

Neisseria meningitidis méningite C3G
Neisseria gonorrhea  urétrite / anite c3c

Listeria méningo-encéphalite amox
Corynébactéries non non (vanco)

Entérobactéries <|Flnfections Urinaires

Péritonite
E. coli Diarrhée €3G
(FQ)

K. pneumoniae Pied diabétique
Fournier
Enterobacter cloacae

Réa : PAVM / VV

—

Haemophilus influenzae oORL amox

BGN non fermentants
Pseudomonas aeruginosa Réa : PAVM / VV
Muco / transplant




CG+

cefazoline / augmentin

Staphylocoques

aureus : DHB sur plaie / Post-op
VV / endocardite / os-artic
(SARM rare +++ : vanco / dapto)

blancs : non non (vanco / dapto)

A : érysipeéle / angine i
Streptocoques B : infections génitales

D : non

oraux : dents

dmoxX

Pneumocoque pneumonie / ORL / méningite

dmox

C3G

Entérocoques péritonite / endocardite amox

BG+

CG-

Neisseria meningitidis méningite C3G
Neisseria gonorrhea  urétrite / anite c3c

Listeria méningo-encéphalite amox
Corynébactéries non non (vanco)

Entérobactéries <|Flnfections Urinaires

Péritonite
E. coli Diarrhée €3G
(FQ)

K. pneumoniae Pied diabétique
Fournier
Enterobacter cloacae

Réa : PAVM / VV

—

Haemophilus influenzae oORL amox

BGN non fermentants
Pseudomonas aeruginosa Réa: PAVM / WV
tazo / cefepime Muco / transplant




CG+

cefazoline / augmentin

Staphylocoques

aureus : DHB sur plaie / Post-op
VV / endocardite / os-artic
(SARM rare +++ : vanco / dapto)

blancs : non non (vanco / dapto)

A : érysipeéle / angine i
Streptocoques B : infections génitales

D : non

oraux : dents

dmoxX

Pneumocoque pneumonie / ORL / méningite

dmox

C3G

Entérocoques péritonite / endocardite amox

BG+

CG-

Neisseria meningitidis méningite C3G
Neisseria gonorrhea  urétrite / anite c3c

Listeria méningo-encéphalite amox
Corynébactéries non non (vanco)

’ 7 . Infections Urinaires
Entérobactéries Ipéritonite .

E. coli Diarrhée

K. pneumoniae Pied diabétique |
Fournier

Enterobacter cloacae

Réa : PAVM / VV

—

Haemophilus influenzae oORL amox

BGN non fermentants

Pseudomonas aeruginosa Réa: PAVM / VV
tazo / cefepime Muco / transplant

pneumonie atypique

Intracellulaires




CG+

cefazoline / augmentin

Staphylocoques

aureus : DHB sur plaie / Post-op
VV / endocardite / os-artic
(SARM rare +++ : vanco / dapto)

blancs : non non (vanco / dapto)

A : érysipeéle / angine i
Streptocoques B : infections génitales

D : non

oraux : dents

dmoxX

Pneumocoque pneumonie / ORL / méningite

dmox

C3G

Entérocoques péritonite / endocardite amox

BG+

CG-

Neisseria meningitidis méningite C3G
Neisseria gonorrhea  urétrite / anite c3c

Listeria méningo-encéphalite amox
Corynébactéries non non (vanco)

’ 7 . Infections Urinaires
Entérobactéries Ipéritonite .

E. coli Diarrhée

K. pneumoniae Pied diabétique |
Fournier

Enterobacter cloacae

Réa : PAVM / VV

—

Haemophilus influenzae oORL amox

BGN non fermentants

Pseudomonas aeruginosa Réa: PAVM / VV
tazo / cefepime Muco / transplant

. pneumonie atypique
Intracellulaires " .crolides / Fa




CG+

cefazoline / augmentin

Staphylocoques

aureus : DHB sur plaie / Post-op
VV / endocardite / os-artic
(SARM rare +++ : vanco / dapto)

blancs : non non (vanco / dapto)

A : érysipeéle / angine i
Streptocoques B : infections génitales

D : non

oraux : dents

dmoxX

Pneumocoque pneumonie / ORL / méningite

dmox

C3G

Entérocoques péritonite / endocardite amox

BG+

CG-

Neisseria meningitidis méningite C3G
Neisseria gonorrhea  urétrite / anite c3c

Listeria méningo-encéphalite amox
Corynébactéries non non (vanco)

’ 7 . Infections Urinaires
Entérobactéries Ipéritonite .

E. coli Diarrhée

K. pneumoniae Pied diabétique |
Fournier

Enterobacter cloacae

Réa : PAVM / VV

—

Haemophilus influenzae oORL amox

BGN non fermentants

Pseudomonas aeruginosa Réa: PAVM / VV
tazo / cefepime Muco / transplant

. pneumonie atypique
Intracellulaires " .crolides / Fa

Anaérobies  morsure

péritonite

fournier




CG+

cefazoline / augmentin
aureus : DHB sur plaie / Post-op
VV / endocardite / os-artic
(SARM rare +++ : vanco / dapto)
blancs : non non (vanco / dapto)

Staphylocoques

A : érysipeéle / angine i
Streptocoques B infections génitales
D:non - amox

oraux : dents

Pneumocoque pneumonie / ORL / méningite
amox C3G

Entérocoques péritonite / endocardite amox

BG+

CG-
Neisseria meningitidis méningite C3G
Neisseria gonorrhea  urétrite / anite c3G

Listeria méningo-encéphalite amox
Corynébactéries non non (vanco)

’ 7 . Infections Urinaires
Entérobactéries Ipéritonite .

E. coli Diarrhée

K. pneumoniae Pied diabétique |
Fournier

Enterobacter cloacae

Réa : PAVM / VV

—

Haemophilus influenzae oORL amox

BGN non fermentants

Pseudomonas aeruginosa Réa: PAVM / VV
tazo / cefepime Muco / transplant

pneumonie atypique

inhibiteur BL péritonite
Intracellulaires " .crolides / Fa Anaérobies  morsure

métronidazole fournier




CG+

cefazoline / augmentin
aureus : DHB sur plaie / Post-op
VV / endocardite / os-artic
(SARM rare +++ : vanco / dapto)
blancs : non non (vanco / dapto)

Staphylocoques

A : érysipeéle / angine i
Streptocoques B infections génitales
D:non - amox

oraux : dents

Pneumocoque pneumonie / ORL / méningite
amox C3G

Entérocoques péritonite / endocardite amox

BG+

Listeria méningo-encéphalite amox
Corynébactéries non non (vanco)

’ 7 . Infections Urinaires
Entérobactéries Ipéritonite .

E. coli Diarrhée

K. pneumoniae Pied diabétique |
Fournier

Enterobacter cloacae

Réa : PAVM / VV

—

Haemophilus influenzae oORL amox

CG- BGN non fermentants
Neisseria meningitidis méningite C3G Pseudomonas aeruginosa Réa: PAVM / VV
Neisseria gonorrhea  urétrite / anite c3G tazo / cefepime  Muco / transplant
pneumonie atypique nhibiteur BL peritonite : ) Syphilis
Intracellulaires " .crolides /rq | [ANAErobies o Spirochetes |/
métronidazole Tournier




CG+

cefazoline / augmentin
aureus : DHB sur plaie / Post-op
VV / endocardite / os-artic
(SARM rare +++ : vanco / dapto)

blancs : non non (vanco / dapto)

Staphylocoques

A : érysipeéle / angine i
Streptocoques B infections génitales
D:non - amox

oraux : dents

Pneumocoque pneumonie / ORL / méningite
amox C3G

Entérocoques péritonite / endocardite amox

BG+

Listeria méningo-encéphalite amox
Corynébactéries non non (vanco)

’ 7 . Infections Urinaires
Entérobactéries Ipéritonite .

E. coli Diarrhée

K. pneumoniae Pied diabétique |
Fournier

Enterobacter cloacae

Réa : PAVM / VV

—

Haemophilus influenzae oORL amox

CG- BGN non fermentants
Neisseria meningitidis méningite C3G Pseudomonas aeruginosa Réa: PAVM / VV
Neisseria gonorrhea  urétrite / anite €3G tazo / cefepime  Muco / transplant
neumonie atypique inhibiteur BL  peritonite S Syphilis
Intracellulaires " condes /ra | [AN@érobies — morsure Spirochetes |/ o
métronidazole fournier doxy




Bon Usage Diagnostique



LEVE LE PIED
SUR LA CRP

min 48h entre 2 CRP

la CRP augmentée isolée

n’est pas une indication a
~__une antibiothérapie




LEVE LE PTED La ProCalciTonine

SUR LA CRP c’est Has Been

min 48h entre 2 CRP

la CRP augmentée isolée
n’est pas une indication a La PCT n’est pas un examen recommandé pour faire le diagnostic d’infection.
une antibiothérapie En cas de prescription, respecter un intervalle d’au moins 48h entre 2 PCT

Le diagnostic clinique doit primer
sur la réalisation d’examens complémentaires.

EMA_: %@
et 1 Bacnt CA. Hobson pour le Groupe BUA SPILF




LEVE LE PTED La ProCalciTonine

SUR LA CRP

ia CRP augmentée isolée
n'est pas une indication a La PCT n’est pas un examen recommandé pour faire le diagnostic d’infection.
___une antibiothérapie En cas de prescription, respecter un intervalle d’au moins 48h entre 2 PCT

Le diagnostic clinique doit primer
sur la réalisation d’examens complémentaires.

EMA_: ﬁ\,{'
ey CA. Hobson pour le Groupe BUA SPILF




Quels examens ?

* Le diagnostic d’infection urinaire est purement CLINIQUE, de méme
qgue le choix de traiter ou non, 'ECBU sert uniqguement a adapter
I"antibiothérapie

e Pas d’ECBC aux urgences
* Pas d’écouvillons cutanés sur plaies
* Bien remplir les hémocultures

* PCR multiplex est un outil parmi d’autres, qui peut étre positive sans
infection et négative alors gu’il y en a une



Sensible forte dose / Antibiogramme ciblé
* Sensible forte dose (SFP / SFD / SDD) = SENSIBLE = UTILISER

 « Forte » posologie dépend bcp du site (méninges ++) / poids, en
général posologies usuelles sont déja fortes

* ZIT = Zone Incertitude Technique = on sait pas = NE PAS UTILISER

* Antibiogramme ciblé dans les urines : oui mais il faut I'indication !



Infection urinaire

 Cystite aigué simple : Monuril dose unique
 Cystite aigué a risque de complications : Monuril J1J3 J5
 Cystite de I’'homme : Monuril J1 J3 J5

* Pyélonéphrite aigué = 7 jours
* Simple : C3G
* + Sepsis : C3G + amikacine (sauf si colonisation connue récente a BLSE)
* + choc septique : C3G (pas de FDR BLSE) ou Méropéneme (FDR BLSE) + amikacine

* Prostatite : C3G ou FQ 14 jours

* Infection sur sonde JJ : C3G ou Méropéneme 10 jours (si grave + amikacine)



Pneumonies

* Pneumonie aigué communautaire stable a J3 : 3 jours
* Pneumonie aigué communautaire stable a J5 : 5 jours
* JAMAIS PLUS DE 7 JOURS

* QUASIMENT TOUT LE TEMPS : AMOX

« Agé (65 ?) : amox - clav

* Inhalation : amox — clav

* Grave = C3G + macrolide (méme durée)






Bithérapie
1) La gravité

2) Le spectre
3) Plurimicrobien

4) Immunodépression

A REEVALUER A 48 HEURES



Voies d’administration

Per os est (quasiment) toujours mieux qu’lV
Sous-cutanée est une option

Attention a la stabilité des antibiotiques (tableau de Sylvain /
recommandations dans ID Now 2025)



Antibiotiques utilisables par voie SC

quand le rapport bénéfice/risque est jugé favorable par le prescripteur, en alternative aux autres voies d'administration
parentérales, et quand aucun relais oral n'est possible

ceftriaxone

céfazoline, ertapéneme, méropéneme, pipéracilline-tazobactam,

témocilline, benzylpénicilline




Infections ostéo-articulaires

 Arthrite septique : PONCTION RAPIDE puis antibiothérapie anti staph
(cefazo)

* Spondylodiscite : DOCUMENTATION (hémocs + ou biopsie) avant
antibiothérapie adaptée

* Prévenir orthopédiste rapidement notamment si matériel



Infections cutanées

* Erysipele = amox 7 jours

* Dermo hypodermite nécrosante : chirurgie + augmentin +
aminoside (+/- anti toxinique = clindamycine / linézolide)

* Augmentin pour les morsures de mammiferes



Antibiothérapie differee

* Une bonne stratégie pour les infections ORL (OMA > 2 ans / sinusites,
etc.)

* Des données montrent que pas systématiquement utilisée



ORL

e Angines : plutot ne pas traiter par antibiotiques

* Quand on traite (sinusite, otite, angine) = AMOXICILLINE
(pneumocoque / haemophilus)

* Bronchite / laryngite / rhinite : PAS d’antibiotiques



Digestif : Antibiothérapie ?

* Quand c’est grave
* Sepsis / choc septique
 Péritonite / angiocholite
* Colite a C. difficile

* Quand c’est glairo-sanglant
+ voyage
+ immunodéprimeé
+ enfant < 3 mois
+ fievre > 38.5 °c + nombre selles important / état général altéré

En général 3 jours (azithromycine)



Impliquer le patient

 Comprendre la demande implicite du patient
e Utiliser la fiche de non prescription de |I'assurance maladie

* Connaitre les situations a risque de prescription inappropriée



Mercl

Pensez a remplir evaluations : utile pour
améliorer / adapter

N’hésitez pas a en parler a vos collegues, a
priori on refera I'année prochaine






Situations ou considérer ces bactéries en probabiliste

BG+
CG+ o

aureus : DHB sur plaie / Post-op Listeria méningo-encéphalite
Staphylocoques VV / endocardite / os-artic | | Corynébactéries non

blancs : non BG-

A : érysipéle / angine , e Infections Urinaires
Streptocoques B infections génitales Entérobactéries Péritonite

D : non E. coli Diarrhée

oraux : dents K. pneumoniae I':leu“::ii:rbétiq”e
Pneumocoque pneumonie / OR:/ mznmglte Enterobacter cloacae Réa : PAVM / WV

’ 7 e . r i . . —

Entérocoques péritonite / endocardite Haemophilus influenzae oRL

CG-
Neisseria meningitidis méningite

Neisseria gonorrhea  urétrite / anite

BGN non fermentants
Pseudomonas aeruginosa Réa:PAVM / VV

Muco / transplant

Intracellulaires pneumonie atypique

péritonite Syphilis
Anaérobies morsure Spirochetes |
fournier yme




Antibiothérapie probabiliste

BG+
CG+ o
Staphv aureus : cefazoline / augmentin L|ster,|a , amox
aphylocoques (SARM rare +++ : vanco / dapto) Corynébacteries non
blancs : non (vanco / dapto)
BG-
Streptocoques amoxicilline Entérobactéries C3G
E. coli
: F
K. pneumoniae (FQ)
Pneumocoque amoxicilline (C3G si méningite) | Enterobacter cloacae |_
Entérocoques  amoxicilline Haemophilus influenzae amox

CG-
Neisseria meningitidis C3G

Neisseria gonorrhea  C3G

BGN non fermentants

Pseudomonas aeruginosa cefepime / tazo

amox
doxy

Inhibiteur BL

métronidazole Spl rochetes

Intracellulaires macrolides /FQ | |[Anaérobies




