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Les infections ostéoarticulaires (IOA) a Pseudomonas aeruginosa Age (ans) 51 les douleurs
. . . 54
constituent un probleme de santé publique a I'échelon mondial. Maladies 45 ostéoarticulaires
Elles représentent une cause de morbi-mortalité et sont trés psychiatriques .
L . . . R diabete 11 Fievre 33
souvent associées a des séjours hospitaliers prolongés et a des
colts élevés. Le but de cette étude est de décrire les aspects HTA 2

Tableau I: Caractéristiques épidémiologiqueTableau II: Caractéristiques clinique$

Qfections ostéoarticulaires a bacille pyocyanique.
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(MATERIELS ET METHODES
Etude rétrospective descriptive monocentrique, menée au service
des maladies infectieuses de [linstitut Mohamed Kassab

d’orthopédie sur une période de 4 ans (Janvier 2019- Aolt 2022),
incluant tous les patients admis pour une infection ostéoarticulaire a

\Pseudomonas aeruginosa.
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/" RESULTATS : \
Nous avons colligé 22 cas. Il s’agissait de 12 hommes et 10
femmes. La moyenne d’dge était de 51 ans [23-95]. Des
comorbidités étaient présentes dans 58 % des cas (tableaul).
Il s’agissait de 16 cas d'infection ostéoarticulaire :10 cas sur
matériel d’'ostéosynthése et 6 cas sur prothése, 4 patients avaient

une arthrite septique avec un seul diagnostiqué en post

ligamentoplastie et 4 patients avaient une infection des parties
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Le Pseudomonas aeruginosa était isolé dans les prélevements per-
opératoires dans 59% des cas ; dans les ponctions articulaires dans 3%
des cas et dans des hémocultures dans 9% des cas. Les infections
ostéoarticulaires étaient polymicrobiennes chez 13 patients (59%).Les
germes associés étaient principalement des entérobactéries dans 7 cas,
Staphylococcus aureus dans 4 cas et Enterococcus faecalis dans 4 cas.
Tous les patients avaient regu une antibiothérapie adéquate sous forme
de bithérapie dans 64% des cas. Un relais per os principalement par la
ciprofloxacine était proposé dans 86% des cas. Une chirurgie était
indiquée chez 17 patients : ablation du matériel (27%) ; lavage(50%). La
durée moyenne d’hospitalisation était de 28 jours (6-70). L’évolution était

favorable dans 95% des cas. Une amputation du membre inférieur a été

étiquetée chez un seul patient. On n'a pas noté de décés dans notre série

Ltudes.
CONCLUSION

Malgré les progrés dans le diagnostic, les IOA a pyocyanique

constituent une cause fréquente d’hospitalisation, responsable d’un

taux de morbidité et de mortalité élevé et d’'un recours fréquent au
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