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Introduction
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TOLERANCE ATB PROBABILISTE IV FORTES DOSES ?
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Introduction

Cohorte prospective du CRIOAc Lyon
Précision rétrospective des données des patients inclus entre 2011 et 2016

Adultes porteurs d’une infection sur prothèse articulaire recevant une antibiothérapie probabiliste

Critères d’inclusion

Critères cliniques, morphologiques, microbiologiques et thérapeutiques

IPA

• Recueil prospectif de la survenue d’EI sous ATB probabiliste (jusqu’à J21)
• Recueil rétrospectif de leurs caractéristiques
• Classification selon le National Cancer Institute (CTCAE)
• EI grave si grade CTCAE >= 3

Effets secondaires
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Résultats : PATIENTS INCLUS

5

567 patients screenés

333 antibiothérapies probabilistes incluses

Hommes : 168 (51%)
Age médian : 70 ans (59-79)
Score ASA : 2 (2-3)
Infection sur prothèse principalement
- de hanche (54%) et de genou (43%)
- précoces (65%)
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567 patients screenés

333 antibiothérapies probabilistes incluses

Hommes : 168 (51%)
Age médian : 70 ans (59-79)
Score ASA : 2 (2-3)
Infection sur prothèse principalement
- de hanche (54%) et de genou (43%)
- précoces (65%)

Glycopeptide 262 (78.7%)

Vancomycin 229 (68.8%)

Teicoplanin 33 (9.9%)

Daptomycine 4 (1.2%)

Betalactam

Pipéracilline tazobactam 131 (39.3%)

C3G 50 (15.0%)

BL anti-staphylococcique 30 (9.0%)

Carbapénème 8 (2.4%)

Aminoside 72 (21.6%)

en association avec GP 46 (13.8%)

Autres

Clindamycin 49 (14.7%)

Pristinamycin 21 (6.3%)

Fluoroquinolone 52 (15.6%)

Principales associations :
- VAN + PT : 123 (37%)
- VAN + C3G : 33 (10%) 
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Résultats : EFFETS INDESIRABLES

7

567 patients screenés

333 antibiothérapies probabilistes incluses

42 évènements indésirables (12.6%)

Hommes : 168 (51%)
Age médian : 70 ans (59-79)
Score ASA : 2 (2-3)
Infection sur prothèse principalement
- de hanche (54%) et de genou (43%)
- précoces (65%)
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Renal and urinarydisorders

Skin and subcutaneus tissue disorders

General disorders and administration site conditions

Blood and lymphatic system disorders

Immune system disorders

Hepatobiliary disorders

Gastrointestinal disorders
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Determinants for AE
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Résultats : FACTEURS DE RISQUE D’EFFETS INDESIRABLES

OR (régression; analyse univariée) :

Caractéristiques des patients non impactantes

3.7 (1.8-7.2)

6.9 (2.1-22.9)

4.1 (2.1-8.2)
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Résultats : FACTEURS DE RISQUE D’INSUFFISANCE RENALE AIGUE

Determinants for AKI
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Surdosage vancomycine

- Seulement 8 (33.3%) des patients 

avec IRA sous vancomycine

- Non associé à la survenue d’une IRA 
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Conclusions

Fort taux d’EI en cours d’ATB 

probabiliste des IPA (12,6%)

Toxicité « synergique »

de l’association VAN-PT
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