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Tests de résistance aux antibiotiques
Nouvelles définitions pour S, I et R

Prémisse Les tests de résistance aux antibiotiques  
sont interprétés comme suit d’après les  
recommandations actuelles définies par 
l’EUCAST (European Committee on Anti­
microbial Susceptibility Testing) :

Catégorie Sens

S Susceptible Succès thérapeutique à attendre avec une posologie standard

I
Susceptible, Increased 
Exposure

Sensible à une exposition supérieure

R Resistant
Aucun succès thérapeutique à attendre, même en cas  
d’exposition supérieure

Catégorie I Succès thérapeutique attendu lors de :

•	Traitement avec des posologies élevées

•	Modification de la fréquence d’administration ou de la durée de la perfusion

•	Prise en compte des effets de concentration dans certains sites d’infection

Cela signifie que les antibiotiques de la classification I peuvent être utilisés – contrairement au 
passé – avec un ajustement approprié de la posologie.

Les nouvelles interprétations conduisent à des recom­
mandations modifiées alors que l’antibiorésistance est 
inchangée. Ainsi, par exemple, dans le cas de Pseudomo-
nas aeruginosa, seuls les antibiotiques qui peuvent être 
administrés en posologie standard sont classés comme S. 
Pour les antibiotiques auparavant classés S et maintenant 
classés I, une thérapie à posologie élevée était déjà 
recommandée jusqu’à présent. Ceci est visible plus 
clairement avec la nouvelle classification.

Antibiotique Auparavant Nouveau

Pipéracilline /  
Tazobactam 

S I

Ceftazidime S I

Céfépime S I

Imipénème S I

Méropénème S S

Tobramycine S S

Ciprofloxacine S I

Ex. Pseudomonas aeruginosa

Recommandations de posologie pour la posologie standard et pour une exposition à une 
dose supérieure → http://www.eucast.org
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