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Concenfrations Diamétres ! Notes
Pénicillines crtiques Charge criiques ! Chiffres arabes pour les commentairessportant sur les concentratiops entiques
{mg/L) du (mm) {CMI)
§< R= disque S§= W< Lettres pour les commentaires portant sur les diamétres critiques d'inhibition
RSl | Penicilline G (dépistage) 0,25 2 [1unité | 18] 12* |A Un disque de pénicilline G chargé a 1 unité peut étre uilisé pour le dépistage
B g Ampicilline 05 2 8@{@ Note | des souches de streptocoques alpha-hémolytiques de sensibilité diminuée. Les
N A il 0E 5 O Nowor | ot souches présentant un diamétre = 4 18 mm autour du disque de pénicilline 1 unité
4 moxiciiine ' (\& © o peuvent étre rendues sensibles aux bétalactamines pour lesquelles des valeurs
Pipéracilline Mote Naote QQ" Note* | Note® |critiques sont proposées (y compns celles qui ont une “Note”). .
<< Bour les sgihies préseniant un diamste * 410 mm autour du disque de| @
i pénicilline 1 unité_si besoin,_déterminer [a CMI d'au moins une béta-lactamineg,&
'\0 dont les propriétés pharmacodynamiques sont compatibles avec une efﬁca@'fe i
uefy thérapeutique (ampicilline, amoxicilline, céfotaxime, ceftiaxone). <
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Si'repio‘toques des groupes mitis, salivarius, sanguinis efﬁ°1qc’rqmlnes (n=274)
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- 84 souches (30,7%) | ou R go‘au moins une molécule testée (PG, AMX, CTX) VQ’Q
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- dont 29 souches (34, 5°/@hvec un diametre a la pénicilline G > 18 mm N
- Dépistage par le dlgwe de PG mis en défaut ©
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Phéfiotypes des 84 souches | + R (PG + AMX@:P CTX) en E-test
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- 78 souches (92,9%) lou R ala penlqﬂﬁne G 6@&
- 28 souches (33,3%) | ou R aux 3 n‘i’olecules testées (PG, AMX, CTX) \\;,8\
- 23 souches du groupe m|t|sb€i\5 1%) ,],'\,/\0
-4 souches du groupe sa:@’umls (4,9%) (y\"’g
- 8 souches phénotypes ,1\/6hab|tuels ©Q5

-6 souches AMX | QJBrs que PG et CTX S - groupe sanguinis
-2 souches AM)@S alors que PG et CTX | © groupe mitis
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Frequence de la résistance aux MLS ‘q’henotypes
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- Fréequence de la résistance aux I\/g@ variable selon les groupes ,\o\’“

- Chague groupe est associé a gg?’phenotype de résistance ,19’\:\’

- MLSb, associé a la preser;\géde erm(B) (80%) \(j?\
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J,Efequence de la résistance a la tétracycline Detejv'Ynlnants génétiques
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- 21 souches (3,9%) | ou R PG + AM)&# CTX + MLS + TET 8\6\69
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&O'Les streptocoques non B-hémolytiques restent sen&blgé aux glycopeptides et présentent
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un bas niveau de résistance a la gentamicine ,,\é@@
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Les streptocoques des groupes bovis et mlllerg’*sont toujours sensibles aux B-lactamines
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*Profils de résistance aux dlﬁerentqé classes antibiotiques variables selon les groupgs
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Streptocoques du groupe mitis, et B-Iactq\u?ines (n=152)
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