- PRELEVEMENTS MICROBIOLOGIQUES
EN CAS D’'INFECTION SUR MATERIEL
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fiabilité des prélevements

< prétevements superficiels T maovais jusqu’ apreuve
ducontraire
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— prérequisdesprélevements

«_transport rapide : «two fast legs»!

— donc la«fenét] lassique = précaution inopérante

- le traitement des infections ostéo-articulaires doit étre
documenté sauf exception, donc pr élévements +++

- les antibiotiques réputés efficaces sont souvent utilisés
en association sauf exception

- pour que I’ association soit effective, les prélévements
doivent érefiables +++
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» faiblecor ion-avec les bactéries
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=préparation-du-ciment-atx-antibiotiques
— adaptation du traitement antibiotique ala sortie du bioc

» ane pasfaire de fagon systématique !




ponction articulaire : limites prélévements per-opératoires
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« corrélation avec |es prélévements per-opératoires Tanepss fa;rg de fagog S sten,watl_que [
— populations bactériennes différentes ? *_méme germe isolé dans au moins 2 prélévements
(213,315 7), donc préléevements muitiptes
—— — (SCN. —

«pré-opératoires»

e pour éviter le cauchemar (pasdegerme!!l):

— faites des prélévements et toujours avant les
antibiotiques +++ (I'idéal = > 3 semaines)

— organisez la «chaine» des prélévements

— laculture négative n’ élimine pas le diagnostic
= répétez les prélévements si probléme

— laculture positive ne prouve pas le diagnostic
=> n'interprétez les résultats que selon le contexte




