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MOTS CLES Résumé Staphylococcus aureus représente 2a 5% des étiologies des pneumopathies commu-
Pneumopathie ; nautaires. Ces infections surviennent principalement chez des patients agés avec comorbidité,
Staphylococcus dans un contexte post-grippal. S. aureus est également responsable de pneumonie nécrosante,
aureus ; heureusement rare, touchant des adolescents ou adultes jeunes, également dans un contexte
Leucocidine de post-grippal. Les pneumonies nécrosantes sont associées a la production d’une toxine particu-
Panton-Valantine ; liere, la leucocidine de Panton-Valentine, impliquée dans la nécrose pulmonaire, la survenue
Pneumopathie d’hémoptysies, d’une leucopénie, et d’une mortalité élevée. En Europe, ces souches restent
nococomiale majoritairement sensibles a la pénicilline M, qui doit étre utilisée en intraveineuse a forte

dose en association avec un antibiotique «anti-toxinique » tel que la clindamycine, et a des
immunoglobulines intraveineuses polyvalentes dans les formes graves. Par ailleurs, S. aureus
est 'un des pathogénes impliqué le plus précocement dans les infections respiratoires des
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patients porteurs de mucoviscidose, ou la résistance a la méticilline joue un role pronostique
important. En revanche, l"implication de S. aureus dans les exacerbations de BPCO semble rare.
Enfin, S. aureus représente 20a 30% des causes de pneumopathies nosocomiales, notamment
acquises sous ventilation mécanique. La résistance a la méticilline est alors fréquente, peut
jouer un role pronostique, et nécessite |’utilisation de glycopeptides ou de linézolide. La place
des nouveaux anti-staphylococciques tels que les céphalosporines de nouvelle génération ou
encore la tigécycline reste a définir.

© 2013 Publié par Elsevier Masson SAS.

Summary Staphylococcus aureus accounts for 2—5% of the etiologies of community-acquired
pneumonia. These infections occur mainly in elderly patients with comorbidity, after a respira-
tory viral infection. S. aureus could also be responsible for necrotizing pneumonia, which occurs
in young subjects, also after flu. Necrotizing pneumonia are associated with the production of a
particular staphylococcal toxin called Panton-Valentine leukocidin, responsible for pulmonary
focal necrosis, occurrence haemoptysis, leucopenia, and death. In Europe, these strains are still
predominantly sensitive to anti-staphylococcal penicillin, which must be used at high dosage
intravenously in combination with an antibiotic that reduces toxin production such as clindamy-
cin, and intravenous immunoglobulin in severe cases. The mortality rate is estimated at 50%.
In addition, S. aureus is one of the pathogens involved in early respiratory infections in cystic
fibrosis patients, in whom metbhicillin resistance plays an important prognostic role. However,
the involvement of S. aureus in COPD exacerbations is rare. Finally, S. aureus represents 20 to
30% of cases of hospital-acquired pneumonia, including ventilator-associated pneumonia. In
these cases, methicillin-resistance is common and requires the use of glycopeptides or linezo-
lid. The place of new anti-staphylococcal antibiotics such as new generation cephalosporins or

tigecyclin remains to be defined.
© 2013 Published by Elsevier Masson SAS.

Introduction

Staphylococcus aureus est ’'un des agents pathogénes les
plus fréquents chez ’homme, responsable d’infections sup-
puratives et toxiniques pouvant toucher U'ensemble de
Uorganisme [1]. Malgré leur faible prévalence, les infections
respiratoires a S. aureus représentent un sujet d’actualité,
principalement du fait de la meilleure connaissance de la
physiopathologie des pneumonies nécrosantes, qui restent
heureusement rares, mais sont particulierement séveres et
associées a la production de toxine staphylococcique: la
leucocidine de Panton-Valentine (LPV) [2,3]. Parallélement,
alors que la description initiale concernait des souches
sensibles a la méticilline, on a pu observer I’émergence
aux Etats-Unis, et dans le reste du monde, de souches
communautaires de S. aureus résistantes a la méticilline,
productrices de la LPV et donc responsables entre autres de
pneumonies nécrosantes. Staphylococcus aureus constitue
également une des principales étiologies des pneumopa-
thies nosocomiales [4,5]. L'objectif de cette revue est de
préciser l'importance de ce pathogéne au cours des infec-
tions respiratoires, et de proposer une synthese des données
disponibles sur leur prise en charge.

Rappels bactériologiques

Les bactéries du genre Staphylococcus sont des cocci a Gram
positif anaérobies facultatifs. Ils comprennent S. aureus,
principal agent pathogene, et de nombreuses espéeces de
staphylocoques a coagulase négative, dont le plus fréquent

est S. epidermidis, principalement responsables d’infections
nosocomiales sur matériel.

La progression de la simple colonisation ORL et
trachéo-bronchique a S. aureus au développement d’une
pneumopathie dépend de la rupture multifactorielle de
la balance entre les défenses locales et systémiques de
I’hote, et des facteurs de virulence bactérien favorisant
la colonisation puis l’invasion tissulaire [1,6,7]. L’adhésion
bactérienne aux tissus est permise par I’expression de tres
nombreuses adhésines (« microbial surface component reco-
gninzing adhesive matrix molecules » ou MSCRAMM dont la
protéine A), et est renforcée par les constituants de paroi
[6,7]. Certaines de ces interactions recrutent et activent les
médiateurs de "immunité innée et sont responsables de la
réponse inflammatoire locale pulmonaire [8].

De nombreux facteurs de virulence concourent a
’échappement a ’action du systéme immunitaire de ’hote
et a 'action des antibiotiques :
® une résistance a la phagocytose;

o la capacité de pénétrer a Uintérieur des cellules épithé-

liales pulmonaires [9];

e la formation de biofilm et ;

e la production de variants phénotypiques, appelés «small
colony variants» (SCV), métaboliquement peu actifs et
résistants a certains antibiotiques.

Ces deux derniers mécanismes sont associés a la chroni-
cité, et jouent un role particulierement important dans les
infections respiratoires chroniques chez les patients atteints
de mucoviscidose [10]. Il a également été montré que le bio-
film bactérien formé a Uintérieur des sondes d’intubation
oro-trachéale constituait un réservoir de S. aureus pouvant
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