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CATH£TERS VASCULAIRES: SOURCE 

PREMIĈRE DES BACT£RI£MIES?









DONN£ES DE LA LITT£RATURE



Maki et al. Mayo Clin Proc 2006 

Sep; 81 (9): 1159-71



The American Journal of Medicine (2010) 123, 819-828

3 centres m®dicaux

1er janvier-31 d®cembre 2004

Etude retrospective

1706 patients

2270 h®mocultures positives

51% infection (19% communautaire)

41% contamination

8% signification inconnue



Clin Microbiol Infect 2010; 16:1408-1413

15 h¹pitaux (10 tertiaires)

Octobre 2006-Mars 2007

Etude prospective

821 bact®ri®mies 



C-CVC: li®e ¨ une VVC (=85% des 

bact®ri®mies li®es ¨ un cath®ter)

C-PVC: li®e ¨ une VVP (=15%des 

bact®ri®mies li®es ¨ un cath®ter)

CRI3: documentation microbiologique



CID 2017;65(10):1757-62

1er janvier 1980-1er janvier 2017

85063 VVP

6.3% des bact®ri®mies

23% des bact®ri®mies li®es ¨ un cath®ter

Risque dôinfection accru si cath®ter pos® en situation 

dôurgence et si dur®e prolong®e (> 3 jours)



DONN£ES SUISSES:

- PREVALENCE DES INFECTIONS 

ASSOCI£ES AUX SOINS 2017

- SURVEILLANCE DES 

BACT£RI£MIES



Le jour de la collecte des 

donn®es,

48.6% de VVP

10.5% de VVC



La fraction des bact®ri®mies repr®sent®e par les 

infections de cath®ters varie selon la taille de 

lôh¹pital:

Å 14.2% pour les <200 lits (3e cause)

Å 28.6% pour les 200-650 lits (1e cause)

Å 13% pour les >650 lits (4e cause)



Source des bact®ri®mies nosocomiales
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n, % 2001-2005

n=137

2006-2010

n=324

2011-2015

n=425

VVC 39 (28.5) 92 (28.4) 159 (37.4)

VVP 24 (17.5) 81 (25) 150 (35.3)

VVC et 

VVP

20 (14.6) 41 (12.7) 83 (19.5)

Cath®ter

cultiv®

Culture 

positive

N/A 55 (17)

39 (70.9)

140 (32.9)

119 (85)

Bact®ri®mies nosocomiales li®es ¨ un cath®ter
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