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Pourguol faire de bons prelevements ?

a Documenter l'infection +++

|dentification du ou des micro-organismes responsables de l'infection,

en les différenciant des bactéries de la flore commensale d'ou
Importance de prélevements fiables

o Mettre _en route une antibiothérapie (association)
adaptee

Etude de la sensibilité aux antibiotiques, afin de permettre un traitement
adéquat

Etape indispensable au traitement optimal
des infections osseuses

Pas de traitement sans preuve microbiologique

Pas de prélevement = Pas dATB




Problématique : Infection sur materiel

a Biofilm : organisation des bactéries

en biofilm, les rendant moins accessibles
aux defenses immunitaires et aux antibiotiques

o Variants microcolonies :
modifications metaboliques et biochimiques
des bactéries, leur permettant de survivre
dans le biofilm et les rendant plus difficiles
a « cultiver »

— PASSAGE A LA CHRONICITE

o Infection chronique +++

Diagnostic souvent difficile (# infections aigués)

Symptomatologie souvent frustre
Pas d’'urgence, mais importance d’identifier la bactérie en cause




Démarche diagnostique

o Faisceau d’arguments +++
- clinique Médecin / Chirurgien

- imagerie Radiologue / Méd.nucleaire

- biologie Biologistes / Microbiologistes

o Confirmation microbiologigue

o Diagnostic souvent delicat +++
- Faible inoculum bactérien
- Répartition non homogene des bactéries dans le site infecté
- Bactéries au métabolisme ralenti : croissance lente / colonies polymorphes
- Prélevement polymicrobien parfois (8 -10 %)

o Qualité des résultats
fonction : - de la qualité des prélevements
- des techniques utilisées au laboratoire (a vérifier)
- des échanges entre le chirurgien et le laboratoire
(en particulier si recherches spécifiques)




Bactéries impliguées dans les infections
sur prothese

m Cocci a Gram positif (>70%)
- S. aureus (35-40%)
- (=50 %)
- Streptocoques B-hémolytiques : A, C, G
- Entérocoques

Bactéries reconnues pathogenes

m Bacilles & Gram négatif (215%) (S.aureus, Str. B-hémolytiques, entérobactéries ...)

- BGN type entérobactéries (75%)
- BGN non fermentants (25%)
(essentiellement Pseudomonas)

, . SCN, corynébactéries, P.acnes..
B Anaerobies (8%) ( Y | )

(essentiellement )

B Bacilles a Gram positif (4%)

- Bacillus...

Probleme : distinguer les bactéries de

la flore commensale des bactéries

Levures (< 1% ' '
B (< 1%) responsables de 'infection

Données épidémiologiques CHU Lille - 2010



Quels types de prelevements réalises ?

o Prélevements superficiels = mauvais préelevements

- Ecouvillonnage de fistule ou de cicatrice :

pas de valeur décisionnelle -
— Interférence de la flore commensale cutanée ik
— Faible corrélation avec les bactéries responsables de I'infection
- Liquides de drains, redons...: a jeter
Ecouvillon
tige normal

Zﬁ; Perte de chance pour le patient

o Prelevements profonds +++
= seuls prelevements a valeur indiscutable

- Liquides : ponction articulaire, liquide de lavage, abces
(I

- Fragments tissulaires : os, synoviale, capsule, tissu de nécrose...

- Matériels : vis...

+/- HEmocultures

CIG
TR

Pot stérile, avec bouchon
rouge 125 ml (urines)



Conditions de prelevements

o Avant toute antibiothérapie >< faux négatifs

- Pas d’antibiotique lors des prélévements

- Fenétre antibiotique d’au moins 2 semaines dans l'idéal, en cas d’infection chronique sous
antibiotique :

. 1 mois pour la vibramycine, la rifampicine et les fluoroquinolones
. au moins 2 semaines pour les autres ATB

o Apres decontamination cutanée soigneuse >< faux positifs

afin d’éviter la contamination par les bactéries commensales de la peau

a Multiplication des prélevements per-opératoires >< faux positifs
en cas d’infection chronique faux négatifs

valeur des bactéries authentifiées par leur présence dans plusieurs prélevements profonds
car répartition non homogene des bactéries

ldéalement : > 3 a 5 prélevements distincts (endroits suspects)

A Changement de pince entre 2 prélevements pour éviter les contaminations croisees



Modalites de transport

a

A température ambiante (20°C)

Le plus rapidement possible (moins de 2 heures)

sinon utilisation de milieu de transport pour permettre la survie de bactéries
fragiles ou de bactéeries anaérobies

Contenant stérile ° Pas d’écouvillon

- pot stérile sec (sans sérum physiologique, sans compresse, sans huile)
- milieu liquide type Rosenow

Identification précise des differents sites anatomigues

préleves

(liquide articulaire, synoviale, os, tissus mous...)



Protocole

Site 1 N\ M
T
Standard 1
Site 2 R Ll
Standard 2
Site3 S |
T
Standard 3

Incubation
5]

Incubation
15]

Incubation
5]

Incubation
15]

Incubation
5j

Incubation
15j

AU BLOC OPERATOIRE

AU LABORATOIRE




Au laboratoire

21 A Identification par spectrométrie de
Prelevement standard masse (MALDI-TOF®)

Broyage minutieux

Analyte Name as

Analyte Descrption:
Asslyte I 546007459801-002
Ansiyte Creation DaterTame: 2009-11-13 10:20:01.703
Applisd MSP L bnaryies):
Applied Taxonomy Tree Bruker Taxonomy
Rank. Score o
(Quatiey) S Vaime taentiner

Eschesschia coB MB114641 CHB:

Culture

Escherichia coll ATCC 38218 CHE

a2 Escherichia coli Nissl VAL

Escherielia coll B4ZIT DSM 30083 UFL

O Eschenchin coll DELSaipha BRL
& Exchericin ol ESDL EA R3S 19287 CID Lont P
- s erichis o cc .z 62
f — & [—— 1 P
— = a

Escherichi coll ATCC

i R = e E -

Antibiogramme automatise
(VITEK2®)
Incubation 5] 15 j

Carte: ASTPSB1  [N°delot: 381221440  |ForemPio Sjeny. 2013
Rézabeh o e Tormin 13062011 as Final Heurede o 25 heures
ée le: 00:55 CEST I'analyse : ~
Antibiotique cmi '""“‘:‘m'“’ Antibiotique cmi '"'e""n'“‘“
Test céfoxitine screen NEG - Linézolide 1 S
il 025 R é i S
Oxacilline <=0,25 S Vancomycine S
i <=05 B i S
Kanamycine <=4 S Té s
 Tobramycine <=1 S S
Ofloxacine <=05 S i S
inductible a la clindamycine | NEG - Acide fusidique s
E; <=0,25 S i ici S
Lincomycine <=1 S Ti S
|Pristinamycine <=05 s

e deéduit *= i AES **= i Utilisateur




Infections aigues

o Bacteries le plus frequemment en cause
= bactéries pyogenes

- S.aureus
- Streptocoques p-hémolytiques du groupe B, A, C, G
- S.anginosus, S.constellatus ou S.intermedius

o Examen direct

- souvent positif : présence de bactéries (morphologie a préciser)
- présence de PNN

o Culture

- cultures souvent positives aprés 24 heures d’incubation
- aspect souvent monomorphes des colonies

o Recherche de |la porte d’entrée (plaie, ECBU, ...)

Diagnostic des infections aigués = facile

En absence de toute antibiothérapie



Infections chroniques

o Bactéries impliguees

- bactéries pathogenes habituelles (S.aureus, Str. B-hémolytiques, entérobactéries ...)
- bactéries commensales (SCN, corynébactéries, P.acnes...)

bactéries au métabolisme ralenti ;: donc culture lente
faible inoculum bactérien
repartition non homogene des bactéries dans le site infecté

o Examen direct . peu contributif

- faible corrélation avec la culture : souvent négatif
- parfois permet une orientation thérapeutique en urgence

a Culture
- souvent lente (> 48 h)
- parfois uniquement dans les milieux enrichis
- présence de colonies d’aspect différent et de microcolonies
- possibilité d’association bactérienne




Interprétation des résultats

possible uniguement si prélevements bien faits +++

Comparaison de plusieurs prélevements profonds
Si bactéries commensales

- Infection certaine = plusieurs prelevements positifs avec la (ou les)
méme(s) bactérie(s) ayant le méme antibiogramme

- Infection probable = 1 ou 2 prélevements positifs parmi plusieurs

Importance de la confrontation des données cliniques, chirurgicales,
radiologiques, anatomapathologiques et bactériologiques

- Probable contamination = 1 seul prélevement positif dans un seul milieu
de culture avec plusieurs prelevements négatifs

- Résultat ininterprétable = 1 seul milieu de culture positif dans l'unique
prélevement effectué (fonction bactéries)

Diagnostic des infections chroniques = délicat

Surtout en présence de materiel




9/9 prélevements positifs

EXG m p I e n ° 1 avec une bactérie pathogene

-»Prél N° 1 BIOPSIE / TISSU fibrose
5 GERMES Absence
5 LEUCOC Rares
5 HEMATI Assez nombreuses
S Celpav  non fait INFECTION CERTAINE
5 BCULT -Staphylococcus aureus (jour 1)
-»Prél N° 2 BIOPSIE / TISSU os femur
5 GERMES Absence
5 LEUCOC Assez nombreux g 20N A 3 =
L AL Si prélevements bien faits
5 CELPAV non fait
5 BCULT -Staphylococcus aureus (jour 1)
—>Prél N° 3 BIOPSIE / TISSU Tiguide articulaire
5 GERMES Absence
5 LEUCOC Rares
5 HEMATI Trés nombreuses
5 CELPAV non fait
5 BCULT -Staphylococcus aureus (jour 1)
S=p ox bpr k tm gm te mno 1 pt sxt ft ofx ra fa fos
R=e :
-»Prél N° 4 05 FLACON AEROBIE fibrose
5 HEMPOS le 10/09/2018 a 23 h 31
5 AERO -Positive : ajouter un BCULT]
5 BCULT -Staphylococcus aureus (jour 0)
-»Prél N° 5 05 FLACON ANAEROBIE fibrose
5 HEMPOS le 11,/09/2018 a 02 h 31
5 ANAE -Positive : ajouter un BCULT
5 BCULT -Staphvlococcus aureus (jour 1)
—>Prél N° 6 0S FLACON AEROBIE os femur
5 HEMPOS le 11/09/2018 a 02 h 51
5 AERO -Positive : ajouter un BCULT
5 BCULT -staphvlococcus aureus (jour 1)
-»Prél N° 7 05 FLACON ANAEROBIE os femur
5 HEMPOS le 11/09/2018 a 06 h 31
5 ANAE -Positive : ajouter un BCULT
5 BCULT -staphvlococcus aureus (jour 1)
-»>Prél N° 8 05 FLACON AEROBIE liquide articulaire
5 HEMPOS le 10/09/2018 a 20 h 51
5 BCULT -Staphylococcus aureus (jour 0)
-»Prél N° 9 05 FLACON ANAEROBIE liquide articulaire
5 HEMPOS le 10/09/2018 a 22 h 01

5 BCULT -Staphylecoccus aureus (jour 0)



Exemple n°2

9/9 prélevements positifs
correspondant a 3 sites
3 antibiogramTes identiques

INFECTION CERTAINE

si prélevements bien faits

—>Prél N° BIOPSIE / TISSU fibrose

5 GERMES Absence

5 LEUCOC Rares

5 HEMATI Assez nombreuses

5 CELPAV non fait

5 BCULT -Stérile en 5 jours

—>Prél N° 2 BIOPSIE / TISSU os femur

5 GERMES Absence

5 LEUCOC Assez nombreux

5 HEMATI Assez nombreuses

5 CELPAV non fait

5 BCULT -Stérile en 5 jours

—>Prél N° 3 BIOPSIE / TISSU liquide articulaire

5 GERMES Absence

5 LEUCOC Rares

5 HEMATI Trés nombreuses

5 CELPAV non fait

5 BCULT -stérile en 5 jours

-»Prél N° 4 05 FLACON AEROBIE fibrose

5 HEMPOS Te 11/09/2018 a 02 h 31

5 ANAE -Positive : aiouter un BCULT

5 BCULT -Staphylococcus epidermidis (jour 2)
S=ox k tm gm te mno e 1 pt sxt ft ofx Twx
I=tec ;
R=p fa

—>Prél N° 5 0S5 FLACON ANAERDBIE fibrose

5 ANAE -Négative apres une incubation du flacon pendant 14 jours dans 1'automate VIRTUO

—»Prél N° 6 0S FLACON AEROBIE os femur

5 HEMPOS le 11/09/2018 a 02 h 31

5 ANAE -Positive : aiouter un BCULT

5 BCULT -staphylococcus epidermidis (jour 2)
Ss=ox k tm gm te mno e 1 pt sxt ft ofx Twvx
I=tec ;
R=p fa :

—»Prél N° 7 05 FLACON ANAEROBIE os femur

5 HEMPOS Te 11/09/2018 a 02 h 31

5 ANAE -Positive : aiouter un BCULT

5 BCULT -Staphylococcus epidermidis (jour 2)

—»Prél N° 8 05 FLACON AEROBIE liquide articulaire

5 AERO -Negative apres une incubation du flacon pendant 14 jours dans | automate VIRTUO

->Prél N° 9 05 FLACON ANAEROBIE Iliquide articulaire

5 HEMPOS le 11/09/2018 a 02 h 31

5 ANAE -Positive : aiouter un BCULT

5 BCULT -Staphylococcus epidermidis (jour 2)
S=ox k tm gm te mno e 1 pt sxt ft ofx Tvx
I=tec ;

R=p fa :



Exemple n°3

—>Prél N° 1

GERMES
LEUCOC
HEMATI
CELPAV
G5PA
GMEC
G5CC
BCULT

(R R RV VRV, W,

—>Prél N°

5 GERMES
LEUCOC
HEMATI
CELPAV
GSPA
GMEC
GSCC
BCULT

(W IRV Ry PR Ry IRV R |

—>Prél N°

5 GERMES
LEUCOC
HEMATT
CELPAV
GSPA
GMEC
GSCC
BCULT

[, R, R, R, R, W, R,

—»Prél N°

5 AERO

-»Prél N°

5 ANAE

—>Prél N°

5 AERO

—>»Prél N°

5 ANAE

->Prél N°

5 AERO

—>»Préel N*

5 ANAE

2

3

Absence
Rares

BIOPSIE / TISSU tissu mou

Nombreuses

non fait
négatif
négatif
négatif
-Stérile

Absence
Absence
Rares

non fait
négatif
négatif
négatif

en 5 jours

BIOPSIE / TISSU produit de fraisage

-5térile en 5 jours

Absence
Rares
Rares
non fafit
négatif
négatif
négatif
-stérile
05 FLACON
-Négative
05 FLACON
-Négative
0S FLACON
-Négative
05 FLACON
-Négative
0S FLACON
-Négative
05 FLACON
-Négative

BIOPSIE / TISSU os tete femorale

en 5 jours

AEROBIE tissu mou

apres une incubation du flacon
ANAEROBIE tissu mou

aprés une incubation du flacon

AEROBIE produit de fraisage
aprés une incubation du flacon

ANAEROBIE produit de fraisage
aprés une incubation du flacon

AEROBIE os tete femorale
aprés une incubation dul flacon

ANAEROEIE os tete femorale
aprés une incubation du flacon

pendant 14 jours dans 1'automate VIRTUO
pendant 14 jours dans 1'automate VIRTUO
pendant 14 jours dans 1'automate VIRTUO
pendant 14 jours dans 1'automate VIRTUO

pendant 14 jours dans 1"automate VIRTUO

pendant 14 jours dans 1'automate VIRTUO

9/9 prélevements steriles

INFECTION PEU PROBABLE




Exemple n°4

-»Prél N° 1 BIOPSIE / TISSU tissu mou

5 GERMES Absence
5 LEUCOC Rares
5 HEMATI Nombreuses
5 CELPAV non fait
5 GSPA négatif
5 GMEC négatif
5 GSCC négatif
5 BCULT -Stérile en 5 jours )
—»Prél N° 2 BIOPSIE / TISSU produit de fraisage
5 GERMES Absence
5 LEUCOC Absence
5 HEMATI Rares
5 CELPAV non fait
5 GSPA négatif
5 GMEC négatif
5 GSCC négatif
5 BCULT -5térile en 5 jours
—»Prél N° 3 BIOPSIE / TISSU os tete femorale
5 GERMES Absence
5 LEUCOC Rares
5 HEMATI Rares
5 CELPAV non fafit
5 GSPA négatif
5 GMEC négatif
5 GSCC négatif
5 BCULT -Stérile en 5 jours
-»Prél N° 4 0S5 FLACON AEROBIE tissu mou
5 AERO -Négative apres une incubation du flacon pendant 14 jours dans 1'automate VIRTUOQ
-»Prél N° 5 0S FLACON ANAEROBIE tissu mou
5 HEMPOS le 23/12/2018 a 00 h 52
5 ANAE -Positive : ajouter un BCULT
5 BCULT -Propionibacterium acnes (jour 14)
S=amx amc tcc tzp dipm do mno cm dvx ra wva lzd ;
R=mtr ;
—>Préel N° 6 0S5 FLACON AEROBIE produit de fraisage
5 AERO -Négative aprés une incubation du flacon pendant 14 jours dans 1'automate VIRTUO
—>Prél N° 7 05 FLACON ANAEROBIE produit de fraisage
5 ANAE -Négative aprés une incubation du flacon pendant 14 jours dans 1'automate VIRTUO
—»Prél N° 8 0S5 FLACON AEROBIE os tete femorale
5 AERO -Négative aprés une incubation dul flacon pendant 14 jours dans 1'automate VIRTUO

—=»Préel N° 9 05 FLACON ANAEROBIE os tete temorale
5 ANAE -Négative apres une incubation du flacon pendant 14 jours dans 1'automate VIRTUO

1/9 prelevement positif avec
une bactérie commensale

CONTAMINATION
PROBABLE




Exemple n°

->Prél N° 1

5 GERMES
LEUCOC
HEMATI
CELPAV
BCULT

[, R R, |

—=Prél N° 2

GERMES
LEUCOC
HEMATI
CELPAV
BCULT

(W W W, W, W,

—»Prél N°

5 GERMES
LEUCOC
HEMATI
CELPAV
BCULT

[V R WL W |

—>Prél N°

5 AERO

—>Prél N° 0S FLACON ANAEROBIE os proximal

5 ANAE

—>Prél N°
5 AERO

->Prél N° 0S5 FLACON ANAEROBIE parties molles

5 ANAE

—>Prél N°

5 AERO

—>Prél N°

5 HEMPOS
5 ANAE

5 BCULT

o

BIOPSIE / TISSU os proximal
Absence

Rares

Rares

non fait

-Stérile en 5 jours
BIOPSIE / TISSU parties molles
Absence

Rares

Rares

non fait

-Stérile en 5 jours
BIOPSIE / TISSU os distal
Absence

Rares

Rares

non fait

-Stérile en 5 jours

05 FLACON AEROBIE os proximall

1/9 prélevement positif
avec une bactérie pathogene

INFECTION CERTAINE

si prélevements bien faits

-Négative apres une incubation du flacon pendant 14 jours dans 1'automate VIRTUO

—Négative apreés une incubation du flacon pendant 14 jours dans 1'automate VIRTUO

0S5 FLACON AEROBIE parties molles

-Négative aprés une incubation du flacon pendant 14 jours dans 1'automate VIRTUO

-Négative apres une incubation du flacon pendant 14 jours dans 1'automate VIRTUO

0S FLACON AEROBIE os distal

-Négative apres une incubation du flacon pendant 14 jours dans 1'automate VIRTUO

0S FLACON ANAEROBIE os distal
le 08/06/2018 a 18 h 34
-Positive : ajouter un BCULT

-Staphylococcus aureus (jour 1)

S=p ox hpr k tm  gm



Exemple n°6

—>Prél N° 1

GERMES
LEUCOC
HEMATI
CELPAV
G5PA
GMEC
G5CC
BCULT

(R R RV VRV, W,

—>Prél N° 2

5 GERMES
LEUCOC
HEMATI
CELPAV
GSPA
GMEC
GSCC
BCULT

(W IRV Ry PR Ry IRV R |

—>Prél N° 3

5 GERMES
LEUCOC
HEMATT
CELPAV
GSPA
GMEC
GSCC
BCULT

[, R, R, R, R, W, R,

-»Prél N° 4

5 AERO

(W]

-»Prél N°

5 HEMPOS
5 ANAE

5 BCULT

—>=Prél N° 6

5 AERO

—>Prél N° 7

5 ANAE

->Prél N° 8

5 AERO

—>Prel N° Y

5 ANAE

BIOPSIE / TISSU tissu mou

Absence

Rares

Nombreuses

non fait

négatif

négatif

négatif

-Stérile en 5 jours )
BIOPSIE / TISSU produit de fraisage
Absence

Absence

Rares

non fait

négatif

négatif

négatif

-5térile en 5 jours

BIOPSIE / TISSU os tete femorale
Absence

Rares

Rares

non fafit

négatif

négatif

négatif

-Stérile en 5 jours

05 FLACON AEROBIE tissu mou
-Négative apres une incubation du flacon pendant 14 jours dans 1'automate VIRTUOQ
0S5 FLACON ANAEROBIE tissu mou

le 23/12/2018 a 00 h 52

-Positive : ajouter un BCULT
-Staphylococcus lugdunensis (jour 2)
S=p ox k tm gm te mno e 1 pt sxt ft ofx r
R=fos ;

0S5 FLACON AEROBIE produit de fraisage
-Négative aprés une incubation du flacon pendant 14 jours dans 1'automate VIRTUO

0S FLACON ANAEROBIE produit de fraisage
-Négative aprés une incubation du flacon pendant 14 jours dans 1'automate VIRTUO

0S FLACON AEROBIE os tete femorale
-Négative aprés une incubation dul flacon pendant 14 jours dans 1'automate VIRTUO

05 FLACON ANAEROBIE os tete femorale
-Négative apres une incubation du flacon pendant 14 jours dans 1'automate VIRTUO

1/9 prelevement positif
avec une bactérie pathogene

INFECTION CERTAINE

si prélevements bien faits




Exemple n°7

—->Prél

GSPA
GMEC
GSCC

[, [, R, R, R, R, W, R, |

—>Prél N°

E
GERMES
LEUCOC
HEMATT
CELPAV

BCULT

5 GERMES

GSPA
GMEC
GSCC

[V W, R W, R, W, |

—>Prél

LEUCOC
HEMATI
CELPAV

BCULT
NE

5 GERMES

GSPA
GMEC
GSCC

[, R, R, R, R, W, R,

LEUCOC
HEMATT
CELPAV

BCULT

-»Prél N

5 AERO

-»Prél N°

5 HEMPOS

5 ANAE
5 BCULT

—=»Prél
5 AERO

—»Prél
5 ANAE
->Prél
5 AERO

—>Prel
5 ANAE

(W]

BIOPSIE / TISSU tissu mou

Absence

Rares

Nombreuses

non fait

négatif

négatif

négatif

-Staphylococcus epidermidis (jour 5)
s=k tm gm te mno 1 pt sxt
R=p ox e ofx fos ;

BIOPSIE / TISSU produit de fraisage
Absence
Absence

Rares

non fait

négatif

négatif

négatif

-Stérile en 5 jours

BIOPSIE / TISSU os tete femorale
Absence

Rares

Rares

non fafit

négatif

négatif

négatif

-Stérile en 5 jours
0S FLACON AEROBIE tissu mou

ft

ra

fa

Va

tec 1

-Négative apres une incubation du flacon pendant 14 jours dans 1'automate VIRTUOQ

0S FLACON ANAEROBIE tissu mou

le 23/12/2018 a 00 h 52

-Positive : ajouter un BCULT
-Staphylococcus epidermidis (jour 2)

s=k tm gm te mno 1 pt sxt ft

R=p ox e ofx fos ;

0S5 FLACON AEROBIE produit de fraisage

ra

fa

Ve

tec 1

-Négative aprés une incubation du flacon pendant 14 jours dans 1'automate VIRTUO

0S FLACON ANAEROBIE produit de fraisage

-Négative apres une incubation du flacon pendant 14 jours dans 1'automate VIRTUO

0S5 FLACON AEROBIE os tete femorale

-Négative aprés une incubation dul flacon pendant 14 jours dans 1'automate VIRTUQ

0S5 FLACON ANAEROBIE os tete Temorale

-Négative aprés une incubation du flacon pendant 14 jours dans 1'automate VIRTUO

2/9 prélevements positifs
correspondant a 1 seul site
avec une bactérie
commensale de la peau

CONTAMINATION
PROBABLE




Exemple n°8

->Prél N° 1

GERMES
LEUCOC
HEMATI
CELPAV
BCULT

[N, N N, L ]

—=Prél N° 2

GERMES
LEUCOC
HEMATI
CELPAV
BCULT

(W W W, W, W,

—»Prél N° 3

BIOPSTE / TISSU o5 distal Si prélevements bien faits

5 GERMES
LEUCOC
HEMATI
CELPAV

BCULT

(W R, W, V]

->Prél N° 4

5 AERO

—>Prél N° 5

5 ANAE

—Prel N° 6

5 AERO

—=»Prél N° 7

5 HEMPOS
5 ANAE

5 BCULT

—>Prél N° 8

5 AERO

—=»Prél N° 9

5 HEMPOS
5 ANAE
5 BCULT

Rares

Rares

non fait

-Stérile en 5 jours

BIOPSIE / TISSU parties molles

Absence INFECTION POSSIBLE

Rares
non fait
-Stérile en 5 jours

Rares

2/9 prélevements positifs
correspondant a 2 sites
BIOPSIE / TISSU os proxinal avec une bactérje commensale

Rares
non fait

-Stérile en 5 jours

0S5 FLACON AEROBIE os proximall

-Négative aprés une incubation du flacon pendant 14 jours dans 1'automate VIRTUQ
05 FLACON ANAEROBIE os proximal

-Négative aprés une incubation du flacon pendant 14 jours dans 1'automate VIRTUO

05 FLACON AEROBIE parties molles
-Négative aprés une incubation du flacon pendant 14 jours dans 1'automate VIRTUO

0S5 FLACON ANAEROBIE parties molles
le 08/06/2018 a 18 h 34

-Posi1tive @ ajouter un BCULT
-Propionibacterium acnes (jour 15)
05 FLACON AEROBIE os distal

-Négative aprés une incubation du flacon pendant 14 jours dans 1'automate VIRTUO

05 FLACON ANAEROBIE os distal

le 08/06/2018 a 18 h 34

-Positive : ajouter un BCULT

-Propionibacterium acnes (jour 15)

S=amx amc tic tcc pip tzp 1ipm fox ctt c 1 cn lvx r
R=mtr ;



Exemple n°9

—->Prél N° 1

GERMES
LEUCOC
HEMATI
CELPAV
G5PA
GMEC
G5CC
BCULT

(R R RV VRV, W,

BIOPSIE / TISSU tissu mou
Absence

Rares

Nombreuses

non fait

négatif

négatif

négatif

-Stérile en 5 jours

—>Prél N° 2 0S FLACON AEROBIE tissu mou

5 AERO

-Négative aprés une incubation du flacon pendant 14 jours dans 1'automate VIRTUO

—>Prél N° 3 05 FLACON AMAEROBIE tissu mou

5 ANAE

-Négative aprés une incubation du flacon pendant 14 jours dans 1'automate VIRTUO

3/3 prélevements stériles
correspondant a 1 seul site

l

ININTERPRETABLE




3/3 prélevements positifs

EXG m p I e n ° 10 correspondant a 1 seul site prelevé

avec une bactérie commensale

—»Prél N° 1 BIOPSIE / TISSU os femur
5 GERMES Absence

5 LEUCOC Assez nombreux

5 HEMATI Assez nombreuses

5 CELPAV fait
5 BCULT nflgta;a)ll-lly'lococcus epidermidis (jour 2) ININTERPRETABLE

—>prél N° 2 0S5 FLACON AEROBIE os femur

5 HEMPOS le 11/09/2018 a 02 h 31

5 ANAE -Positive : aijouter un BCULT

5 BCULT -staphylococcus epidermidis (jour 2)
Ss=ox k tm gm te mno e 1 pt sxt ft ofx Twvx r
I=tec ;
R=p fa :

—=Prél N° 3 05 FLACON ANAEROBIE os femur
5 HEMPOS Te 11/09/2018 a 02 h 31
5 ANAE -Positive : aiouter un BCULT

5 BCULT -Staphylococcus epidermidis (jour 2)



Exemple n°11

—>Prél N° 1

5 GERMES
5 LEUCOC
5 HEMATI
5 CELPAV
5 BCULT

—Prél N° 2

5 HEMPOS
5 ANAE
5 BCULT

BIOPSIE / TISSU os femur

Absence

Assez nombreux

Assez nombreuses

non fait

-Staphylococcus aureus (jour 1)

0S FLACON AEROBIE os femur

le 11/09/2018 a 02 h 31
-Positive : aiouter un BCULT
-Staphylococcus aureus (jour 1)

—->Pré&l N° 3 _05 FLACON ANAEROBIE os femur

5 HEMPOS
5 ANAE
5 BCULT

le 11/09/2018 a 02 h 31

-Positive : aiouter un BCULT

-Staphylococcus aureus (jour 1)

S=p ox bpr k tm gm te mno e 1 pt sxt ft

3/3 prélevements positifs
correspondant a 1 seul site prelevé
avec une bactérie pathogene

l

INFECTION CERTAINE

ofx ra fa



