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OBJECTIFS 

• la surveillance des bactériémies à l’hôpital sur la 
base des résultats du laboratoire (hémocultures 
positives).  

 

• le suivi des microorganismes impliqués, et de leurs 
profils de résistance. 

 

• le suivi des tendances des bactériémies évitables, 
tant au niveau local qu’au niveau national, dans le 
but de guider et d’évaluer les efforts de prévention. 
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Centres participants (7) 
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Nom du centre Type du centre 

Centre hospitalo-Universitaire de Sfax 
Hôpital Hédi Chaker  
Hôpital Habib Bourguiba 
 

 
Médecine-pédiatrie-néonatologie-gynécologie 

 
Réanimation-Chirurgie 

Hôpital Charles Nicolle de Tunis polyvalent 

Hôpital la Rabta de Tunis 
polyvalent 

 

Hôpital d’enfants de Tunis 
 

pédiatrie 
 

Centre National de Greffe de Moelle Osseuse 
Greffe MO 

Hôpital Aziza Othmana de Tunis 
hématologie 
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• Enquête prospective observationnelle  
– Mois Novembre ET Mai 2016 

– Etablissements recrutés par appel au réseau LART 

 

• Inclusion de : 
– Toutes les hémocultures positives 

 

• Fiche de recueil de données standardisée 
 

 

Méthodes 
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Fiche de recueil de données des bactériémies 
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Fiche de recueil de données administratives 



Définitions : bactériémie 

•  Une hémoculture (une série de flacons) est dite positive si un 
ou plusieurs flacons (aérobie, anaérobie ou levures) prélevés 
au même moment sont positifs.  

•  Une bactériémie 

 

 

 

 

 

•  Hémoculture contaminée : un seul flacon est positif à un 
micro-organisme (contaminant probable) réputé non 
pathogène 

Germes appartenant à la flore cutanée normale: coagulase-negative staphylococci (y compris S. epidermidis), 

Micrococcus sp., Propionibacterium acnes, Bacillussp., Corynebacterium sp, Streptococcus viridans  



Définitions: classement de l’épisode bactériémique  

• Contamination de l'hémoculture  

• Bactériémie communautaire sans rapport avec des 
soins : Aucun acte de soin n’est associé à la bactériémie 
qui a été acquise « en ville », à domicile ou en collectivités  

• Bactériémie associée aux soins dispensés en 
hospitalisation complète  

• Bactériémie associée aux soins dispensés à ou en 
cabinet de soins (sans hospitalisation)  

• Bactériémie associée aux soins dispensés dans un 
autre établissement  

• Bactériémie associée aux soins dispensés en 
hospitalisation incomplète (hôpital de jour) 
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Définitions: Classement des bactéries 
multi-résistantes (BMR)  

• Staphylococcus aureus résistant à la méticilline (SARM) 

• Staphylococcus aureus intermédiaire ou résistant aux 
glycopeptides (GISA, GRSA) 

• Entérobactéries productrices de bêta-lactamase à spectre 
élargi ou BLSE (E-BLSE) 

• Entérobactéries productrices de carbapénémases (EPC) 

• Entérocoques résistant aux glycopeptides (ERV) 

• P. aeruginosa résistant à la ceftazidime (PYO-CAZR) 

• A. baumannii résistant aux carbapénèmes (ABA-CR) 
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Hémoculture 
positive (HC) 

Porte d'entrée 
suspectée 

secondaire à une 
autre infection 

Même organisme HC et 
porte d’entrée  

bactériémie 
documentée 

secondaire à une autre 
infection  

CVC 

bactériémie 
associée à un CVC 

même organisme HC 
et culture CVC ou HC 

différentielles 

bactériémie liée à un 
CVC 

inconnue 

inconnue ET CVC 
présent endéans des 

2j avant  

Définitions: porte d’entrée  
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Centre Nb 
flacons 
traités 

Nb 
flacons 
positifs 

Nb 
épisode

s 

Nb 
flacons 
souillés 

Pourcentage 
Souillures 

Centre hospitalo-Universitaire de Sfax  
(Hôpitaux Hédi Chaker et Habib 
Bourguiba) 

1843 173 109 383 20,7% 

Hôpital Charles Nicolle de Tunis 
1686 145 69 239  14,7% 

Hôpital d’enfants de Tunis 
_ _ _ _ _ 

 

Hôpital la Rabta 
459 106 66 71 15,4% 

Centre National de Greffe de Moelle 
Osseuse 

504 22 11 11  2,18% 

Hôpital Aziza Othmana 118 18 9 9 7,6 % 

Total 4610 464 
(10%) 

264 
(1,75 
fl/ép) 

713 
(15%) 

15,4 % 

Résultats: Hémocultures positives/souillées 
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Résultats : types d’épisodes de bactériémies 

311 épisodes bactériémiques 

B associées aux 
soins en 

hospitalisation 
complète, 222 

(71%) 

B communautaires, 
70 (23%) 

B associées aux 
soins sans 

hospitalisation, 8 
(3%) 

B associées aux 
soins dans un autre 

hôpital, 5 (2%)  B associées aux 
soins en 

hospitalisation 
incomplète, 1 (0%) 
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Résultats : épisodes bactériémiques/hôpital 

6 
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BN 

Bactériémies nosocomiales (BN) : 

                       222 épisodes  
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BN : répartition selon les services 
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63  
(28%) 

20  
(9%) 

19 
 (9%) 34 (15%) 

24 (11%) 

20 (9%) 

15; 7% 

11; 
5% 

8; 4% 
7; 3% 1; 0% 

Réaniamtion

Néonatologie

Réanimation Pédiatrie

Chirurgie

Médecine

Pédaitrie

Hématologie

unité greffe

Brulés

SAMU/URGENCES

Gynecologie obstétrique



BN : sexe des patients 

•  sex-ratio = 1,64 

16 

138 

84 

masculin

féminin



BN : âge des patients 
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Moyenne Médiane extrêmes 

Adultes 48 ans 48 ans 3-90 ans 

Pédiatrie-
Néonatologie 

166,05 J 19,5 J 3 J- 9ANS 



BN : portes d’entrée suspectées 
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cathéter central, 
53 (24%) 

cathéter 
périphérique,  

5 (2%) 

chambre 
implantable, 

2 (1%) 

urinaire, 20 (9%) 

pleuro-
pulmonaire, 17  

(8%) digestive, 
11 (5%) 

cutanée, 10 (4%) infection site 
opératoire , 7 (3%) 

translocation 
digestive, 6 (3%) 

autre, 1 (0%) 

inconnue, 90 
(41%) 
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Documentée; 
62; 28% 

NON 
documentée; 

160; 72% 

BN : porte d’entrée documentée 



BN : délai d’apparition (jours) 
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BN 
totalité 

BN 
CHR 

BN 
Réanimation 

BN 
médecine 

BN 
BMR 

BN 
Non-BMR 

moyenne 17 18 19 16 17 18 

médiane 11 11 13 10 10 12 

extrêmes 2-211 2-68 2-65 2-105 5-105 2-211 



BN : 236 germes isolés  
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bactéries 
Gram positif, 

61 (26%) 

Levures, 13 
(5%) 

Bactéries 
Gram 

négatif, 162 
(69%) 

13 (5,8%) BN polymicrobiennes 
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61(26%) 

13 (5%) 
162 (69%) 

bactéries Gram positif

Levures

Bactéries Gram négatif

105 
(64,8%) 

 

27 
(44,2%) 

 

BN : 236 germes isolés  



BN : les espèces bactériennes isolées  

23 

46 
 (19%) 

27 
 (11%) 

26 
 (11%) 

23  
(10%) 

22 
(9%) 

16 
 (7%) 

15 (6%) 

13 (6%) 

13 
(6%) 

7 (3%) 

7 (3%) 

6 
(3%) 

6 (3%) 3 (1%) 1 (0%) 5 (2%) K. pneumoniae

S. aureus

Enterobacter spp

A. baumannii

P. aeruginosa

E. coli

S. coagulase neg

Levures

Proteae

E. faecium

Stenotrophomonas

E. faecalis

Streptocoques

C. koseri

Salmonella spp

autres BGN



BN : résistance des BGN aux antibiotiques  
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 Résistance des BGN aux antibiotiques (162)  

%R 

antibiotique 
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52.4 51.4 
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BN : résistance des entérobactéries aux antibiotiques  

%R 

antibiotique 



BN : résistance des BGN selon les hôpitaux 
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BN : résistance des BGN selon les services 
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BN : résistance de S. aureus aux antibiotiques 
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44.4 

23.5 
29.2 27.3 

33.3 
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 Résistance  de S. aureus aux antibiotiques (27) 

%R 

antibiotique 
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BN : résistance des entérocoques aux antibiotiques  
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38.4 
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%R 

antibiotique 

Résistances des entérocoques aux antibiotiques (13) 



BN : Nombre de BMR 

30 

BMR; 105; 
44% 

NON-BMR; 
131; 56% 
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E-BLSE, 38 
(36%) 

EPC, 9 (8%) 

E-pCHP, 5 
(5%) 

ABAU IMPR, 
22 (21%) 

PYO-CAZR, 9 
(9%) 

STENO, 6 
(6%) 

SARM, 11 
(10%) 

ERV, 5 (5%) 

BN : types des BMR 
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0
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E-BLSE EPC E-pCHP ABAU IMPR PYO-CAZR STENO SARM ERV

Hôpital Charles Nicolle de Tunis
Hôpital la Rabta de Tunis
Hôpital Habib Bourguiba Sfax
Hôpital Hédi Chaker Sfax
Hôpital d’enfants de Tunis 
Hôpital Aziza Othmana de Tunis
Centre National de Greffe de Moelle Osseuse de Tunis

BN : distribution des BMR selon les centres 



Résultats : Incidence des BN 

33 

Centre Nb  
BN 

Nb 
admissions 

Incidence 
 

(/100 ad) 

Nb journées 
hospitalisation 

 

Taux 
incidence 
(/1000JH) 

CHUs de Sfax  
Hôpital Hédi Chaker  
Hôpital Habib Bourguiba 

 
27 
52 

 
8301 
4421 

 

 
0,352 
1,176 

 
49345 
35103 

 
0,547 
1,481 

Hôpital Charles Nicolle de Tunis 
54 7385 0,731 42500 1,270 

Hôpital d’enfants de Tunis 
32 4385 0,729 14959 2,139 

Hôpital la Rabta de Tunis 
- - - -   - 

Centre National de Greffe de 
Moelle Osseuse de Tunis 

- - - -   - 

Hôpital Aziza Othmana de 
Tunis 

9 1418 0,635 5830 1,544 

Total 174 25910 0,67 147737 1,17 
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Centre Nb  
BN 

Nb 
admissions 

Incidence 
 

(/100 ad) 

Nb journées 
hospitalisation 

 

Taux 
incidence 
(/1000JH) 

Médecine* 15 5055 0,29 38068 0.39 

Chirurgie 23 5598 0,41 44549 0,51 

Réanimation 45 57 78,94 1823 24,68 

Pédiatrie 36 7264 0,49 28257 1,27 

Néonatologie 20 667 2,99 3894 5,13 

Hématologie 16 1998 0,80 9213 1,73 

Gynécologie- 
Obstétrique 1 3441 0,02 11602 0,08 

Résultats : Incidence des BN selon les services 

* : psychiatrie exclue 



BMR : incidence des BN à BMR 
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Centre Nb  
BN 

Incidence 
 
 

(/100 ad) 

Taux 
incidence 

 
(/1000 JH) 

CHUs de Sfax  
Hôpitaux Hédi Chaker  
Hôpital Habib Bourguiba 

 
1 

23 

 
0,12 
0,52 

 
0,20 
0,65 

Hôpital Charles Nicolle de Tunis 31 0,42 0,72 

Hôpital d’enfants de Tunis 11 0,25 0,73 

Hôpital la Rabta de Tunis - - - 

Centre National de Greffe de Moelle 
Osseuse de Tunis 

- -  - 

Hôpital Aziza Othmana de Tunis 
1 0,071 0,17 

Total 67 0,25 0,45 



BMR : incidence des BN à BMR selon les 
services 
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Centre Nb  
BN 

Incidence 
 

(/100 ad) 

Taux 
incidence 
(/1000JH) 

Médecine* 3 0,05 0.07 

Chirurgie 17 0,30 0,38 

Réanimation 20 35,08 10,97 

Pédiatrie 14 0,19 0,49 

Néonatologie 11 1,64 2,82 

Hématologie 2 0,10 0,21 

Gynécologie- 
Obstétrique 0 0,00 0,00 

* : psychiatrie exclue 



BMR : incidence des BN à BMR 
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Centre Nb  
BN 

Incidence 
 

(/100 ad) 

Taux 
incidence 
(/1000JH) 

E-BLSE 26 0,10 0,17 

ABA-IPR 

 
15 0,05 0,10 

SARM 11 0,04 0,07 

EPC 
7 0,02  0,04 

E-pCHP 
6 0,02 0,04 

PYO-CAZR 
5 0,01 0,03 

 

STENO 

 
5 0,01 0,03 

ERV 
4 0,01 0,03 
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Centre Belgique Québec Notre étude 

Nom du réseau SEP INSPQ LART 

année disponible 2014 2014 2 mois 2016 

Surveillance Pan hospitalière 

(BN) 

Pan hospitalière 

(BN) 

Pan hospitalière 

(BN) 

Nb hôpitaux 109 64 7 

SEP acquises à 

l’hôpital / 1000 adm 
5,9   / 6,7 

SEP  acquises à 

l’hôpital / 10000 JH 
7,9 5,3 11,7 

SEP acquises à l’USI 

/10000 JH 39,8 14,4 
 

246,8 
 

Incidence des 

septicémies à 

BMR  

/10.000 JH 

SARM : 0,22 () 

E. coli C3G-R :0,23() 

K. pn C3G-R : 0,14() 

SARM : 0,24 () 

E. coli C3G-R :0,23() 

K. pn C3G-R : 0,13 () 

EPC :0,004 

SARM : 0,74 

E. coli C3G-R : 0,27 

K. pn C3G-R : 1,28 

EPC : 0,4 

BN : données de réseaux de surveillance 
internationale des BN 



BC 

Bactériémies communautaires (BC) : 

                       70 épisodes  
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70 Bactériémies communautaires : 
profil bactériologique 
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25; 36% 

11; 16% 8; 12% 

6; 9% 

4; 6% 

4; 6% 

3; 4% 

2; 3% 

2; 3% 1; 1% 

1; 1% 1; 1% 1; 1% 1; 1% 

E. coli

Staphylococcus aureus

K. PNEUMONIAE

STREPTO A

E.CLOACAE

Streptococcus pneumoniae

STREPTO B

Streptocoques non gp

BGN non fermentant

LISTERIA

PEPTOSTREP

PT.MIRABIL

SALMONELLA

V.ALGINOLY



Bactériémies communautaires : résistance 
aux antibiotiques 

 

6 BMR (8%) : 

 

• 5 E. coli BLSE (20% des E. coli , 12% des entérobactéries!) 

 

• 1 SARM  (9% des S. aureus) 
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CONCLUSION 

• Souillures fréquentes des HC et volume de sang 
insuffisant  enquête sur pratique des HC/formation 
 

• Prédominance des BGN (69%) 

 

• Incidence élevée de Bactériémies nosocomiales (BN) 
en Tunisie 
– particulièrement en milieu de réanimation (24,6/1000JH) 

 

• Incidence élevée des BN à BMR (44%, 0,45/1000JH) 
–  particulièrement EPC et ABA-IPR 
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