Situation clinique : Les réponses au quiz :
Vous voyez en consultation M. U âgé de 63 ans
Il est gêné depuis 2 jours par des brûlures mictionnelles et une pollakiurie. Il n’a pas de fièvre ni de frissons. L’état général est conservé.
On note dans ses antécédents une hypertension artérielle traitée par amlodipine.
Sa fonction rénale est normale et il n’a pas d’allergie.

Question 1 :  Quel est votre diagnostic ?

A. Cystite aiguë
B. Cystite intersticielle
C. Prostatite aiguë
D. Pyélonéphrite aiguë
E. Prostatisme sur hypertrophie bénigne de la prostate

La cystite aiguë chez l’homme existe désormais. Les dernières recommandations françaises 2026 de la SPILF sur les infections urinaires masculines introduisent un changement nosologique majeur qui distingue quatre entités séparées : la cystite aiguë, la prostatite aiguë, la pyélonéphrite aiguë et l’orchi-épididymite aiguë. La prise en charge de ces quatre pathologies est différente notamment concernant le choix et la durée de l’antibiothérapie.
Le diagnostic clinique de cystite de l’homme repose sur l’apparition aiguë de signes cliniques locaux (brulures urétrales per-mictionnelles, pollakiurie, urgenturie, nycturie, dysurie, douleur de l’hypogastre) et l’absence de fièvre. L’ECBU est systématique pour confirmer et documenter le diagnostic de cystite chez l’homme. C’est le seul examen utile dans cette situation.
La BU seule n’a pas d’indication chez l’homme.




Vous décidez de demander un ECBU puis de démarrer une antibiothérapie probabiliste une fois l’ECBU prélevé


Question 2 :   Quelle antibiothérapie probabiliste prescrivez-vous ?


A. Ceftriaxone 1g/j en parentéral 
B. Amoxicilline-Acide clavulanique 500mg/62.5mg  3x2/jour
      C. Fosfomycine 1 sachet de 3g 
      D. Ciprofloxacine 500mg x2/j 
      E. Pivmécillinam 400mg x2/j 
      F. Cotrimoxazole 800/160 2x/j 
      G. Nitrofurantoïne 100mg x3/j


Le traitement probabiliste de la cystite aiguë chez l’homme est par ordre alphabétique (pas de préférence entre les 3 molécules) : fosfomycine OU nitrofurantoine OU pivmécillinam.
La ceftriaxone et les fluoroquinolones n’ont aucune place dans le traitement de la cystite aiguë (ni à visée probabiliste ni après documentation).


Vous avez prescrit de la fosfomycine. Peu après le patient vous rappelle car la pharmacie lui demande de payer 4 euros le sachet pour lui délivrer le traitement.

Question 3 :  Qu’en pensez-vous ?

A. C’est normal, la fosfomycine est hors AMM chez l’homme à ce jour 
B. Vous auriez dû en informer le patient 
C. Vous auriez dû inclure une mention spécifique sur l’ordonnance 
D. Il n’y aurait pas eu de problème si vous aviez prescrit du pivmécillinam

La plupart des antibiotiques recommandés pour le traitement des cystites masculines n’ont pas d’AMM pour cette indication à ce jour.
Cela implique que l’assurance maladie ne les remboursera pas toujours même si leur intérêt dans cette indication n’est pas remis en cause. Le coût du traitement reste minime.
Il est indispensable d’en informer les patients et de faire apparaitre sur l’ordonnance la mention « hors AMM mais prescription selon les recommandations nationales ».
 
Au bout de 48h, l’ECBU revient positif à Escherichia coli avec une sensibilité à tous les antibiotiques testés. Le patient va mieux et tolère bien l’antibiothérapie.

Question 4 :  Par quel antibiotique poursuivez-vous le traitement et pour quelle durée totale ?

A. Fosfomycine pour 5 jours (J1-J3-J5) 
B. Pivmécillinam pour 7 jours 
C. Pivmécillinam pour 10 jours 
D. Ciprofloxacine pour 7 jours 
E. Ciprofloxacine pour 14 jours 
F. Cotrimoxazole pour 7 jours

Dans la cystite de l’homme, si l’antibiothérapie probabiliste est efficace sur l’antibiogramme et bien tolérée, celle-ci est poursuivie. La durée totale de traitement recommandée pour une cystite de l’homme est de 7 jours, sauf pour la fosfomycine où le traitement est de 5 jours avec une administration à J1-J3-J5.
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