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La détection de la pénicillinase staphylococcique reste un défi.

Pour Staphylococcus aureus, le CA-SFM/EUCAST 2024 recommande la méthode de
diffusion avec un disque de pénicilline G 1U et lecture de I'aspect de la bordure de la
zone d’inhibition apres 18h d'incubation (potentiellement opérateur-dépendante).
Un disque de pénicilline G ou d’ampicilline est recommandé pour S. lugdunensis et
S. saprophyticus, mais aucune methode n’est actuellement disponible pour les
autres especes (les tests a la nitrocéfine manquent de sensibilité).

La société MOLSID (Lyon) a développé des biotraceurs fluorogéniques innovants
(SmartID®) permettant de révéler des activités enzymatiques spécifiques. Lun d’eux
a été concu pour détecter la béta-lactamase staphylococcique (BlaZ).

L'objectif de ce travail était d’évaluer les
performances du biotraceur SmartiD® 352600-C
développé par la société MOLSID pour |la détection
de la pénicillinase staphylococcique BlaZ
chez S. aureus et chez les autres especes de
staphylocoques.
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Le biotraceur 352600-C était incorporé dans des geloses Mueller-Hinton sur lesquelles étaient subcultivées des souches de staphylocoques a 37°C. La
fluorescence des colonies était lue apres 4h, 6h et 24h a |'aide d'une lampe UV a 365 nm.
Le test a été réalisé sur une large collection de souches de staphylocoques blaZ-positives (n=124) et blaZ-négatives (n=69) issues du CNR des Staphylocoques :

- 100 souches de S. aureus, appartenant a 60 ST différents ;

- 93 souches de S. non-aureus, appartenant a 17 especes différentes (dont S. epidermidis, n=43 ; S. capitis, n=13 ; S. haemolyticus, n=8 ; S. pettenkoferi,

n=6 ; S. lugdunensis, n=5 ; S. saprophyticus, n=5) .
Le gold-standard était |a détection moléculaire du gene blaZ par PCR ou séquencage du geénome complet (lllumina).

1 Détection fluorogénique de la béta-lactamase des staphylocoques grace

a I'incorporation du biotraceur 352600-C en gélose MH :
blaZ -

bla + blaZ - blaZ +

4 Les performances du biotraceur 352600-C (MOLSID, Lyon) en gélose MH pour
détecter la pénicillinase staphylococcique BlaZ sur une collection de 193 souches du
CNR des Staphylocoques sont présentées dans le tableau ci-dessous :

Souches positives selon le temps d’incubation, n (%)

X 4h 6h 24h
] - S. aureus S. aureus
blaZ+ (n=64) 59 (92,2%) 62 (96,9%) 64 (100%)
blaZ- (n=36) 0 0 0
-_ S. non-aureus
Sous lumiere visible Sous lumiere UV (365 nm) blaZ+ (n=60) 30 (50,0%) 53 (88,3%) 60 (100%)
X Sensibilité blaz- (n=33) 0 0 0
Type de BlaZ
- S. aureus : 92,2 %, 96,9 % et 100 % a 4, 6 et 24h d’incubation A (n=40) 32 (80,0%) 37 (92,5%) 40 (100%)
B (n=43) 21 (48,8%) 39 (90,7%) 43 (100%)
- Autres especes : 50,0 %, 88,3 % et 100 % a 4, 6 et 24h d’incubation C (n=28) 24 (85,7%) 27 (96,4%) 28 (100%)
o , , D (n=9) 9 (100%) 9 (100%) 9 (100%)
- Tous les types de BlaZ (A, B, C, D) étaient détectés autres (n=4) 3 (75,0%) 3 (75,0%) 4 (100%)
i Spécificité : 100% Total 89 (71,8%) 115 (92,7%) 124 (100%)

Le biotraceur MOLSID 352600-C a démontré une sensibilité et une spécificité de 100 % pour la détection de l'activité béta-lactamase apres une culture
de 24 heures, a la fois chez S. aureus mais également chez les autres especes de staphylocoques rencontrées en clinique, quelque soit le type de béta-
lactamase. Il s'agit du seul outil fiable qui permettrait aux cliniciens, en cas de résultat négatif (soit 20 a 25 % des souches de SASM), de désescalader le
traitement des infections staphylococciques peu séveres a la pénicilline A sans ajouter d’acide clavulanique, et ainsi de réduire considérablement la
pression sélective associée a l'utilisation excessive de cette combinaison a large spectre dans les infections staphylococciques traitées par voie orale.

Un réactif utilisant ce biotraceur sous forme de solution (Pythia™ Staph) va étre commercialisé courant 2025.
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