
Infection…

… de son diagnostic  à sa guérison

23 MAI 2023 le Havre

DPC DU BON USAGE DES ANTIBIOTIQUES
de la lecture de l’antibiogramme à la prescription



Concepts de base de Microbiologie



Une Bactérie… c’est quoi?

dans 1 g. de sol: 40 millions (40. 106)

dans 1 ml d'eau: 1 million (106)

sur la peau d'un homme: 1012 bactéries

dans la bouche: 1010 bactéries

dans les intestins: 1014 bactéries

-Ubiquitaire

-Leur quantité est très importante





Les bactéries et leur hote… 
…toujours la même histoire!



• La contamination microbienne

• Transfert

physique

• Facilement éliminable

• La colonisation

• Multiplication et adhésion 

microbiologique sans signe clinique 

• L’infection
• Envahissement destruction

avec signe clinique



du Rhinopharynx 
de l’arbre urinaire 

d’un Site Opératoire

Attention!!!! 

EX: Contamination 



EX: Colonisation

Physiopathologie de la colonisation

Cohabitation entre les bactéries et l’hôte. Equilibre entre la « présence » des 

bactéries et la pression des défenses de l’hôte. Pas d’invasion, pas de réponse.



La Multiplication bactérienne

Xx  et conditions propices➔ INFECTION



Virulence bactérienne

• Bactéries pathogènes avec facteurs de virulences
• (Staph aureus, Strepto Béta-hémolytique, E coli, Clostridium, 

gonocoques…)

• Bactéries sans facteur de virulence ➔ rarement 
pathogènes



2 types de Bactéries Bactéries pathogènes avec facteurs de virulence



Facteurs de virulence

Ex: * Staph aureus

* EHEC= E.coli entérohémoragique, O157, producteur de Shigatoxine

* Clostridium difficile producteur de toxine A/B



Virulence bactérienne

• Bactéries sans facteur de virulence ➔ rarement 
pathogènes
• (Entérocoques, Pseudomonas, Staph coag -, Strepto non 

hémolytiques, Coryné…) ➔ Bactéries mal équipées



Bactéries peu pathogènes sans facteur de virulence



VV



• CONTAMINATION

• COLONISATION 

• INFECTION



Les  Bactéries et leurs armes 
anti-antibiotiques



•Constituants

•Multiplication



L’ENNEMI : L’ANTIBIOTIQUE
Comment ça marche?

La bactérie va se défendre ➔ mécanismes de résistance aux antibiotiques





La résistance des bactéries à leurs ennemis, 
les antibiotiques 

Mutation sur chromosome 



Mécanismes de résistance
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HIER
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Entérobactéries 

porteuses de 

résistance à la 

colistine



Antibiotiques E coli 
multiSensible 
(50%)

E coli  
Resistants 
Ampi (45%)

E coli BLSE

+++ (5%)

E coli 

Carbapenem

ase

Amoxicilline S R R R

Amox+ Ac Clav S S/ SFE/R S/ SFE/R R

Pivmecillinam S S R R

Cephalo 1G S S/ SFE/R R R

Céphalo 3 G S S SFE/R R

Imipeneme S S S R

Aminosides S S R R

FluoroQuinolones S S/SFE/R R (70%) R

Cotrimoxazole S S/SFE/R S/SFE/R(60%) R

Nitrofuranne S S S S

Fosfomycine -
trometanol

S S S S

Souche 

Sensible

Souche

Résistante
BMR BHRe







Densité d’incidence des SARM et des BLSE pour 1000 jour d’hospitalisation







MAITRISER les RESISTANCES

Eviter la dispersion et la transmission 

des Bactéries résistantes

Eviter l’émergence des 
clones résistants

Bon usage des ATB



Réduire la consommation réduit la résistance

Pourquoi agir sur les antibiotiques ?



Bonne utilisation des ATB

Classes de molécules génératrices de résistances
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Pourquoi le labo ne teste pas toutes les molécules ?

• Résistances naturelles

• Sensibilité/résistances en cascade

• Les CMI
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