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L’émergence mondiale de la résistance aux carbapénemes chez les
Enterobacteriaceae est un probleme de santé publiqgue a 1’origine
d’infections graves et dont la mortalité est elevee, I’intérét accordé aux
entérobacteries productrices de carbapénemases (EPC) provient du fait
que ces souches ont un pouvoir epidémigue eleve ainsi qu’un probleme
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Cette étude consiste a surveiller et decrire I’épidemiologie des EPC D iSCU SSi on

au sein du centre hospitallier universitaire de Constantine.
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ont ete isolees parmi 8561 souches, representants un taux annuel moyen de
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Klebsiella pneumoniae est 1’espéce la plus fréquemment isolee (393 souches)

ans a partir du ler janvier 2020 au 31 decembre 2023. . .
P J avec un taux de 41%, suivi par Salmonella spp : 20%o, justifié par I’émergence

Des techniques conventionnelles ont éte utilisees pour I'identification du sérotype Heidelberg dans le service de néonatologie. (Figure 2)
et la caracterisation de la sensibilité aux antibiotiques : galerie APl 20E, | '

antibiogrammes sur milieu solide effectués et interprétés conformement
aux recommandations du CLSI, E-test, tests complementaires et automate La plupart des souches conférent une résistance a de trés nombreuses autres

Vitek2.0 pour l'identification et la mesure des CMI. Liinterpretation et la  ¢jasses d’antibiotiques : aminosides, quinolones et le triméthoprime/sulfaméthoxazole,
caracterisation des resultats ont ete realisees a l'aide des logiciels  en effet la résistance aux carbapénémes est un marqueur de multirésistance aux

WHONET et Microsoft Excel. antibiotiques. (Figure 3)
e service de neonatologie est le plus affecté . 33,8%. La réanimation médicale
RéSU |tatS est egalement fortement impactee : 23%o, suivi du centre des bralés : 9,4%. (Figure 4)
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Figure 1 : Taux d’isolement des EPC au sein de la totalité des souches posant un defi majeur en matiere de 2020 2021 2022 2023
traitements appropriés. (Figure 5) de la période d’étude
S 41% ;
i CHU Tizi ouzoy " 2,13%
40% 0
1, e 8, 74%
3504 CHU Blida
30% CHU Oran s - 6,95%
25% 20,00% oo CHU Annaby N 12,62%
: 0
20% I 4,24%
15% 11,05% CHU Batna )
Lrie e 11,28%
10% 3.00% Sy CHU Setif 8%
5% 5 E CHU Constantine N 11,06%
Wi ey 19,24%
Klebsiella  Salmonellasp Escherichia Enterobacter  Serratia proteus sp CHU Bab el oued
. | .
pneumoniae coli sp marcescens CHU Mustapha bacha e 3,68%
Figure 2 : Repartition des EPC selon les differents especes et genres Figure 6 : Taux des entérobactéries résistantes aux carbapénemes des principaux
CHU d’Algérie (année 2021)
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Figure 3 : Taux de résistance des EPC aux autres classes d’antibiotiques
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