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1ère Journée des référents en antibiothérapie



1ère partie : 
Quelle PEC multidisciplinaire?

Equipe endocardite? Endocarditis Team

RCP?

Autres? 



ENDOCARDITIS 
TEAM



MANQUE DE 
TEMPS!

MANQUE 
D’ENVIE?

SOUS QUELLE 
FORME?

AVEC QUI? 

A QUELLE 
FREQUENCE?

PAS SI SIMPLE… 



Trouver des partenaires de choc…

Anesth-
Réa

Cardio

Infectio

Microbio

Chirurgiens



Staff hebdomadaire

Problème infectieux 
complexe

Présentation de toutes 
les endocardites



RCP ENDOCARDITE

Une demande extérieure…

Proposer des RCP



Trouver une organisation qui conviennent à 
tous

Cardiologue pas content



Quelles solutions au CHU?  
Actuelles et à venir…

Le 30238
/ Le « T »



Posologie

Durée

Antibiotique proposé



Découverte d’une endocardite hors service de 
cardiologie

SMILE : 

Service
Mobile

d’Infectiologie
de Liaison

et d’Evaluation





Suivi ?

Suivi conjoint cardiologue et 
infectiologue

Rôle de l’infectiologue? 

Efficacité

Tolérance

Attention aux perdus de vue



Suivi des patients – voir leur adresse

• CHU = centre de recours

• Penser à adresser le patient à l’infectiologue de son bassin

• Nouvelle mission de nos internes de transversal 



2ème partie
Suit –on les recommandations? 





Mais 
lesquelles?



Position statement SPILF-AEPEI des 
recommandations ESC 2023 des 

endocardites infectieuses

30ème Journée Régionale de Pathologies Infectieuses

Dr THILL Pauline, 

Unité de Maladies infectieuses et Tropicales, CHU Lille





En pratique en deux mots…

CEFAZO > (cl)OXACILLINE

Quid de la DAPTOMYCINE en monothérapie?

MAJORATION des POSOLOGIES d’AMOXICILLINE pour Ei à Streptocoque S

ABANDON de la GENTAMICINE dans les Ei à Enterococcus faecalis

Amoxicilline-Acide Clavulanique comme antibioprophylaxie des pose de TAVI

AMOX + CEFAZOLINE en ttt empirique



Mes propres conclusions après deux ans

Ne pas forcer la main

Trouver des partenaires volontaires

Proposer des solutions alternatives à la RCP si RCP compliquée par manque 
de temps

Le patient au centre de la PEC
✓ multidisciplinaire
✓ infectiologue de proximité
✓ cas complexe / dossier intégral au CHU => suivi au CHU



MERCI POUR VOTRE ATTENTION


