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Déclaration d’intérét de 2014 a 2025

* Intéréts financiers : aucun
* Liens durables ou permanents : aucun
* Interventions ponctuelles : aucun

» |ntéréts indirects : aucun
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« |IOA »:

un terme un peu trop generique ?
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Physiopathologies différentes
Epidémiologies différentes
Mode de prélévements et échantillons différents



Recommandations

+ recommandations IDSA, MSIS, EBJIS, HAS...
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Comment optimiser le diagnostic des IOA ?

FEIEVEMEntS échantillons bacteériologique

« Bundle » : pour améliorer les performances

diagnostiques, il faut optimiser chacune de ces
etapes




Conditions pre-analytiques

» Fenétre d'antibiothérapie de 15 jours
*» Prise en charge des echantillons :
« Recommandations du REMIC : 2 heures
* Faisabilité ?
 Quel impact en cas d'allongement du délai ?
* Incidence « espece-dépendante » ?
 Bénéfice d'utilisation de milieux de transports ?
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Les bons préelevements ?
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Les bons prelevements : osteite du pied diabetique
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Benefice d'une biopsie au lit du malade ?
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Quels prélevements et combien ?
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Infections de protheses et echantillons
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Apport du broyage

Sensibilité 83,7%

Brunaud et al., Diagnostics, 2026
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Apport de la sonication des protheses

... un bénéfice de sensibilité/spécificité
discutable si le process est optimisé dans la
prise en charge des pieces opératoires...

Un processus contraignant...

JNI 2026, PARIS Tande, CMR, 2014



Optimisation des milieux de culture

- 379 patients

- 117 infections prothétiques _Fl
(critere IDSA) I

- 82% d’infection chronique

- Meédiane de 3 éch. par patient

Bénéfice des flacons d’hémoculture compensé si 4 prélevements

JNI'2026, PARIS d’aprés Peel, mBio, 2016; Peel, JCM, 2017



Proposition de stratégie diagnostique pour les

infections de materiel prothetique — Mayo Clinic

JNI 2026, PARIS Esteban, CMR, 2025



Délais de positivite des flacons d’hemoculture

96% de positivité dans les 5 premiers jours

JNI 2026, PARIS Minassian, BMCID, 2014



Comment optimiser le diagnostic des IOA ?

Prale { Pré-traitement des Diagnostic
FEIEVEMEnts échantillons bactériologique

cultures

... et la biologie moléculaire ?
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Principes des principales approches moleculaires

+/- Sanger
—  Spécifigue —
+/- tINGS
—> PCR simplex —
Universelle Sanger
« PCR16S » |

Approches ciblées  — tNGS

v

+/- INGS

— PCR multiplex

tNGS: targeted NGS, sNGS : shotgun NGS (« métagénomique »)
JNI2026, PARIS (Adapté du PILLY, 28¢me édition)
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Approche non ciblée



Approches commerciales ou process local

Résultats en quelques heures Délais plus longs (quelques jours 1-
simplex ou multiplex 2 semaines)

Méthodes standardisées... mais Méthodes standardisées si
performances dépendant du prétraitement accréeditées mais avec des process
de I'échantillon différents entre centres




Apport de PCR specifiques

‘ Xpert » Détection du Détection du

Infections

surmatériel | Prévements | SANMRSA géne spa géne mecA
Se > 85% VPN 95-100%

¥

Arrét précoce du traitement
anti-Gram+ large spectre

INI'2026, PARIS Reco HAS 2014: Titecat, FIM, 2021; Bémer, Ann. Clin. Mic. Antimicrob. 2025



Apport de PCR specifiques

+» Détection de pathogénes non cultivables ou de culture difficile dans des
contextes dliniques particuliers : K. kingae, mycoplasmes, Coxiella spp.,
Bartonella spp. ..

*» Bénéfice de la PCR spécifique associé a la culture dans cadre de
suspicion de spondylodiscite tuberculeuse

JNI 2026, PARIS Jacquier et al., OFID, 2019



Apport de PCR multiplex

’0

L)

L)

Bénéfice d’approches commerciales : facilité de réalisation et délai de résultats

+ Bonnes performances, mais couverture non exhaustive de pathogenes (Esteban et al.,
JCM, 2023)

Indications :

« Arthrite septique sur articulation native communautaire chez l'adulte

* |OA sur prothése post-opératoire aigle, hématogene (hanche et genou)

Bénéfice clinique a définir dans des algorithmes décisionnels (« diagnostic
stewardship »)
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Principe de la PCR 16S

— Sanger
—| NGS
Variabilité de performances et de Adapté aux diagnostic des
discrimination en fonction de la infections polymicrobiennes

region amplifiée

JNI 2026, PARIS



Apport de la PCR 16S

» Intérét en cas de forte suspicion clinique d'lOA:

» Germes fragiles ou de croissance difficile (Levy et al,, 2013, Fenollar et al.,
2006, Rosey et al., 2007)

 Apport en cas dinfection décapitée (Levy et al., 2013, Bémer, JCM, 2014)
 Ne se substitue pas a la culture !

Jacquier et al., OFID, 2019

JNI 2026, PARIS



Principe de la shotgun metagenomique

JNI 2026, PARIS
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Bénéfice d’'une organisation en plateforme
spécialisée :

Personnel spécialisé (TL, ingénieurs,
bio-informaticien)

Recours a un cluster de calcul

Outils de bio-informatique dédiés
Accréditation des examens

Marchand S et al., Rev Med Interne 2024



Apport de la shotgun métagénomique

<» Méme message que pour la PCR 16S ! (+/- pathogenes fongiques)

La métagénomique ne se substitue pas a la culture

Mise en évidence de microorganismes de croissance
difficile (mycoplasmes, anaérobies) et de levures

Huang, JBR, 2023

Atb

Cases| Culture | mNGS p
exposure

Bénéfice diagnostic chez les patient exposés aux

e
(23,1%) | (69,5%)

11 10
(61,1%) | (55,6%)

Yes 13 0,001

antibiotiques

No 18 0,766

Yu, IDR, 2023



Performances des difféerentes approches

JNI 2026, PARIS

Méta-analyse 2000-2024
79 études
3940 PJI / 4700 contrbles
(selon reco sociétés savants)

*mNGS :techniques in-house
et commerciales

**mNGS : inclus shogun et
targeted NGS

**

d’aprés Olearo, CMI, 2025



Strategies d'optimisation du diagnostic des IOA

Préle t AEHEEE Diagnostic bactériologique
relevements des échantillons g gi9

Acheminement au labo Brovade Milieux enrichis
Qualité des échantillons yag Cultures prolongées
Bénéfice des flacons d’hémoculture

Tests de biologie PCR16S
moléculaire rapide Shotgun NGS

Forte suspicion d’infection
Diagnostic et cultures négatives

stewardship Expo ATB
Microorganismes fastidieux
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