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Introduction et objectif

* Aciclovir (ACV) et foscarnet (FOS) : traitement des infections par les
HSV et le VZV

 Résistance aux antiviraux : patients immunodéprimés +++

« Bilan des recherches de résistance des HSV et du VZV aux antiviraux

au CNR Herpesvirus (Pitié-Salpétriere) entre 2008 et 2021
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Materiel et méthodes

1157 prélevements provenant de 756 patients (66,1% immunodéprimeés) :
382 hommes, 374 femmes, age médian : 52 ans [1-97]

* Infection par HSV ou VZV traitée depuis au moins 7 jours sans
ameélioration clinique significative

+ Test génotypique de résistance par séquencage des genes cibles des
antiviraux : thymidine kinase (TK) et ADN polymérase
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Résultats -1-

« Prévalence de la résistance aux antiviraux : 40,7%
HSV-1 : 46,6% HSV-2 : 46,4% V2V :10,7%

« ACV seul : 93,5% ; FOS seul : 3,0% ; ACV + FOS : 3,5%

* Pas de différence selon I'age ou le sexe des patients

* Immunodéprimés : 50,8% vs immunocompétents : 18,1% (P<0,0001)
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Résultats -2-

Répartition selon le type d’immunodépression
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Kératites récidivantes a HSV-1 et a VZV
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Conclusion

La résistance des HSV et du VZV aux antiviraux

* 4 fois plus élevée pour les HSV que pour le VZV
+ Concerne essentiellement les patients immunodéprimés
* Patients immunocompétents avec kératite récidivante a HSV-1 ou VZV

* Nécessité de nouveaux antiviraux : aménamevir et pritélivir (inhibiteurs

de I'hélicase-primase virale)
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