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Incidence des isolats clinique\s@ﬁe Escherichia coli et Klebsiella pneumoniae non
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60

L

Pays

France 2011-2012

(72 ‘aboratoires)* (6 mois) I ’
® . ‘Q .
Royaume-Uni 2013-2014 K <
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*J. Robert et al. ] Antimicrob Chemother. 2?)14 Oct;69(10):2706-12 ,‘9\9
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https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/27687074
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/27687074

Type de carbapénemase (carbase) dominante chez les isolats cliniques de Escherichia coli et

Klebsiella pneumoniae en fonction des pays (Etude EuSCAPE: nov 2013-Avr 2014)
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[d’aprés H. Grundmann et al Lancet Infect Dis. 2016 Nov 17]
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Portugal

NS carba: non sensible a un carbapéneme
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Entérobactéries proqiuctrlces de carbapénémase (EPC)
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B. une méthode qui a un m\/eau de spécificité tres QJ@ve
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Question 2 : vaut-il n‘ﬁeux faire appela:
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A. une methog.l”é de PCR °

B. une méthode de détection enzymatique



ALGORITHME pour le criblage des EPC au sein des NS-carba (casem-eucasn)

[ Ertapénéme < 25 mm (2015) ou < 28 mm (2013) ]
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Test;«de confirmation
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PCR:onn |deént|f|e que les genes codant les carbapenémases

recherche@s par le test. ° &
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TEst |mmunochromatograph|qﬂe on n’identifie que IesoEnzymes
carbapénemases recherch@és par le test. @e‘?“*
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Test enzymolog|q©ge on détecte une activité°d’ hydrolyse d’une
carbapéneme : pas d’identification de I'enzyme.



Diametre de la témocilline et diameétre/CMI de
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I'ertapéneme c\lméz les isolats producteurs d’'OXA-48
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Les OXA-48 like : OXA-162, OXA-181, OXA-204, OXA-232 and OXA-244.



E. coli OXA-48 avec BLSE

Dia ERTA=22 mm

CMI ERTA = 0,38 mg/!|

DialMI=26 mm =S



E. coli OXA-48 sans BLSE




Tests.commercialisés
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Test
immunochromatographique



Et si ¢ca avait-ete une OXA-48 like?
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PCR: « Xpert Carba-R V«zﬁ(it was able to detect the 41 OXA-48 like producers
(20 OXA-48, 9 OXA- ;8’1 2 OXA-162, 5 OXA-204, 30XA-232 and 2 OXA-244) ».
Dortet et al . Pos’geqr Ricai 2015 o &8
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Immuno ch(@matographlque :"All 100 OXA-48- L{J(e carbapenemase producers
were corraéctly detected by the OXA-48 K- Se'I;Q”assay, including OXA-48 (n: 73},@QOXA—
181 (rg@is) OXA-162 (n:1), OXA-204 (n:4),4 OXA-232 (n:2) and OXA-244 (n@‘)
va@gd%”nts” Dortet et al. JAC2016 71 & &
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Tests enzymologiques: appllques 3%9 OXA-48: 57 detectees par i Neo- Rapid CARB
kit (Rosco Diagnostica A/S), 6Qc§ar le RAPIDEC CARBA NP testo«éﬁloMerleux SA), 67 par
le 3 CARBA test (Bio-Rad L@boratorles N.V) et 69 par un hgﬁne made electrochemical
assay (BYG Carba test). Mel et al. JCM online le 7 Dec 2016



Ne pas rater les EPC portees dans le tube digestif

@°
(‘

Recherche nommement désignée a partir d’un
ecouwllonag,@ rectal ou de selles

A la portee de tous les Iaboratowes
— Gge{ose « ESBL » : croissance degtarbapenemases de clasg@és
cgﬁi (KPC)et B (NDM, VIM IMP)«““ &
@<§ Gélose « OXA-48 » : crmsga*’nce des carbapenemase&ae
classe D o
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Antibiogramme paﬁr Ia méthode de dlffu5|omo°“en gélose
sur les colonies cuLt‘l\/ant sur ces milieux
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Pour certains: PCR directement sur les selles mais risque
de rater



