
Méningites bactériennes 

chez l’enfant
BGN : bactéries gênantes et néfastes

Dr DE SOUSA Edouard
Docteur Junior

CHU de Lille - neuroradiologie
Vendredi 20 juin 2025



Méningite BACTERIENNE

- Agent causal différent en fonction de l’âge et du statut immunitaire

- En France : mortalité : 10% // Séquelles : 30%.

- Méningite néonatale : plus fréquente chez le prématuré

- Méningite enfant : pathologie rare 

(2.2/100K/an en France ; 50/100K/an en P.E.D.)
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Recul des méningites ?

- Vaccins : 

- Pneumocoque : 2M, 4M, 11M

- Méningocoque A,C,W,Y : 3M, 5M et 12M, 
OBLIGATOIRE (2025)

- Haemophilus influenza b : 2M, 4M, 11M

- Antibioprophylaxie maternelle :

- Dépistage : prélèvement vaginal [34-38 SA]

sauf : atcdt d’infection MF /ou/ bactériurie à SA

- streptococcus agalacticae (s. groupe B)

- Antibioprophylaxie pendant travail par amoxicilline, si : 
l’un des 3 trucs +, acc < 37SA, R mb > 12h, T° > 38°C
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Méningite bactérienne – PODIUM

- pneumocoque et méningocoque +++

- Nouveau-né (< 2M) :

- streptocoque B (agalacticae) : 1er du NN

- escherichia coli : 2ème germe du NN

- haemophilus influenza b : grand recul
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Mode de contamination

➔ Voie artérielle :

◆ Premier mode de contamination
◆ Bactérie, virus, parasite 

➔ Voie veineuse :

◆ Rare // bilharziose au niveau médullaire

➔ Par contiguïté :
◆ Second mode de contamination

◆ Sinusite // Otite >> infection trans-osseuse
◆ Méningocèle (HTIC ?)

➔ Voie neurale :
◆ HSV, VZV, rage

➔ Contamination directe / iatrogène
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Que demande le clinicien dans la méningite ?

➔ Dans les recos : Pas d’img syst. av PL, 

indications :

◆ Signes focalisation / épilepsie

◆ Tbles vigilance / signes engagement
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Que demande le clinicien chez le nourrisson ?

➔ Recommandations moins fixées

➔ ETF +++ // IRM à la recherche de complication, débattue si asymptomatique 

➔ Au CHU de Lille :

◆ Nourrisson et petit enfant : IRM cérébrale à J10 du début des symptômes 

(Source : c’estpassourcé) – recherche de vascularite +++ / complication

◆ pas d’imagerie systématique au diagnostic si pas de symptôme déf focal
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Protocole cocooning

➔ Axiale (ou sag) T1

➔ axiale T2

➔ axiale T2* / SWI

➔ axiale diffusion

➔ Si évolution défavorable :

◆ axiale T1 SE Gd

◆ +/- axiale FLAIR Gd

Protocole grand enfant

➔ axiale diffusion et T1

➔ Gd / 3D FLAIR, SWI, T1 SE FS

➔ A discuter :

◆ TOF (VZV ?)

◆ ARM v / 3D T1 EG Gd 

(TVC ? empyème ?)

◆ Sag T2 coupes fines sur 

un rocher
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Grille de lecture – A RACCOURCIR

➔ Signes directs de méningite :
◆ Prise de contraste et épaississement de la leptoméninge : T1 FS Gd +/- axiale FLAIR Gd

➔ Complications :

◆ Collection péri-cérébrale / empyème

◆ Collections sous-durales aseptiques
◆ Collection intra-ventriculaire / ventriculite

◆ Collection intra-cérébrale / abcès

◆ Origine extra-crânienne ? 

◆ Labyrinthite infectieuse
◆ Vascularite / lésions ischémiques

◆ TVC

➔ Les pièges :

◆ Syndrome post-PL

◆ SHU / MTT / MAT

◆ Hémorragie sur anévrisme mycotique dans contexte EI
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Collection infectieuse péri-cérébrale / Empyème

➔ Extra-dural

◆ Probable continuum avec une collection sous-périostée 

dans les sinusites / otites etc..

◆ Parfois asymptomatique, et parfois volumineux
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Collection infectieuse péri-cérébrale / Empyème

➔ Extra-dural

➔ Sous-dural :

◆ Souvent compliqué : TVC +++
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Collection sous-durale ASEPTIQUE

➔ Fréquentes chez le nourrisson ++++++

➔ ASEPTIQUES

➔ « plus souvent haemophilus »
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Collection sous-durale ASEPTIQUE

AGENT CAUSAL
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Collection infectieuse intra-ventriculaire

AGENT CAUSAL
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Collection infectieuse intra-ventriculaire (???) 

AGENT CAUSAL
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Collection infectieuse intra-ventriculaire - contrôle

AGENT CAUSAL

J7 J14 S6
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Collection infectieuse intra-cérébrale / Abcès 

➔ Capsule :

◆ hyperT1 spontané
◆ Souvent hypoT2 (mφ)

◆ Rehaussement : 
◆ ++ v. versant SG : pdc nette
◆ - v. en SB : pdc floue

➔ Centre nécrotique :
◆ hyperT2, hypoT1, sans pdc

◆ Restriction de diffusion +++

➔ Œdème important

➔ Rupture de BHE en perf
Baisse NAA, chol, creat // doublet lactate
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Collection infectieuse intra-cérébrale / Abcès 

➔ Capsule :

◆ hyperT1 spontané
◆ Souvent hypoT2 (mφ)

◆ Rehaussement : 
◆ ++ v. versant SG : pdc nette
◆ - v. en SB : pdc floue

➔ Centre nécrotique :
◆ hyperT2, hypoT1, sans pdc

◆ Restriction de diffusion +++

➔ Œdème important

➔ Rupture de BHE en perf
Baisse NAA, chol, creat // doublet lactate
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Origine infectieuse – Otite / Sinusite

➔ Une prochaine fois ?
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Origine infectieuse – Otite – ORL : déhiscence du tegmen ?
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Labyrinthite infectieuse
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Labyrinthite infectieuse
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Labyrinthite infectieuse - séquelles



24
Dr DE SOUSA Edouard – 20/06/2025 – Méningites bactériennes chez l’enfant

EPIDEMIOLOGIE EN PRATIQUE AGENT CAUSAL

Vascularite / lésions ischémiques 
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Vascularite / lésions ischémiques 
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Autres causes de leptoméningites
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TVC

Syndrome post-PL

Découverte d’EI sur anévrisme mycotique

Oups
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Et l’ETF dans tout ça ?

➔ Rechercher les complications :

◆ Hydrocéphalie :

◆ Obstructive sur ventriculite

◆ Communicante sur arachnoïdite

◆ Thrombose veineuse cérébrale +++

◆ Hémorragie ventriculaire (nouveau-né)

◆ Collections sous-durales (béquer !)

s. agalacticae néonatal – J2 32SA après ACR

EPIDEMIOLOGIE EN PRATIQUE AGENT CAUSAL
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Et l’ETF dans tout ça ?

➔ Rechercher les complications :

◆ Hydrocéphalie 

◆ Thrombose veineuse cérébrale

◆ Hémorragie ventriculaire 

◆ Collections sous-durales

➔ Rechercher les signes directs d’infection (rares)

◆ Hyperéchogénicité de l’espace 

sous-arachnoïdien

◆ Micro-abcès disséminés

AGENT CAUSALEPIDEMIOLOGIE EN PRATIQUE



Agent

causal
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NOUVEAU-NE (- de 2M)

➔ Rechercher :

◆ arachnoïdite



CITROBACTER (BGN) – littérature

➔ 5% des méningites 

➔ mais abcès dans 75% des inf° à citrobacter

➔ Cérébrite >>> évolution rapide vers l’abcès
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CITROBACTER – case courtesy Thibault Agripnidis
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LISTERIOSE – 1 patient de 15A
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LISTERIOSE – Littérature
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escherichia coli – cas Lillois
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escherichia coli – cas Lillois
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J7 30J 45J 



escherichia coli – littérature en néonatal
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escherichia coli – case report // inf médullaire à 2A

sur antécédent méningite néonatale
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escherichia coli – littérature chez l’enfant

EHEC / STEC « shiga-like toxine-producting e. coli »
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Atteinte d’organe : 

➔ Reins +++

➔ Intestins

➔ SNC

➔ Pancréas, foie

➔ Cœur



SHU à escherichia coli – littérature
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SHU à escherichia coli – cas Lillois
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5A, gastro-entérite

J2 : selles glairo-sanglantes >> URG

Asthénie, hypourie puis anurie

Hyperkaliémie, IRA >> néphrologie, suspi SHU

J6 : troubles de conscience puis sd pyramidal >> réa

Choc cardiogénique, convulsions

Douleurs neuropathies et persistance syndrome 

pyramidal



SHU à escherichia coli – cas Lillois
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SHU à escherichia coli – cas Lillois
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SHU à escherichia coli – cas Lillois
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Bonne évolution en réa

Résolution complète trouble vigilance

IRC débutante séquellaire

Déficit moteur MI G séquellaire

CE1, AESH-orthophonie-erothérapeute-

kiné

Suivi IRC

Atrophie encéphalique séquellaire



Tuberculose neuroméningée – Lillois malgache
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Tuberculose neuroméningée – Revue de la littérature :

➔ Méningite : leptoméningite (75%), pachyméningite

citernes de la base +++ hydrocéphalie

➔ Parenchymateuse : tuberculome, miliaire, abcès, cérébrite, 

rhombencéphalite, cérébellite, encéphalopathie

➔ Moelle : ED, ID EM et ID IM

➔ Autres atteintes : hypophysite, orbite, rocher, ostéomyélite voute ou base 

du crâne

➔ Complications : hydrocéphalie +++, vascularite
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Tuberculose neuroméningée – Chez l’enfant VS adultes ?

➔ Hydrocéphalie + fréquente 80% VS 60%

➔ Leptoméningite basilaire + marquée ~100% VS 40-80%

➔ Infarctus cérébraux 50% VS 15-28%
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Plusieurs bactéries non vues aujourd’hui :

➔ Maladie de Lyme – borrelia burgdorferi

➔ Brucellose – brucella spp. 

➔ Syphilis – treponema pallidum

➔ Mal. des griffes de chat – bartonella henselae

➔ Leptospirose – leptospira spp.

➔ Nocardiose – nocardia spp.
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Agent causal – Take CH messages

➔ Les + frequents : 

◆ Nouveau-né : strepto B / e. coli

◆ Enfant : pneumo / méningo

➔ Connaître les complications graves et connaître les non-graves : 

➔ Pour les bactériophiles :

51
Dr DE SOUSA Edouard – 20/06/2025 – Méningites bactériennes chez l’enfant

EPIDEMIOLOGIE EN PRATIQUE AGENT CAUSAL

Bactérie Complication principale

Streptococcus gB (agalacticae) Vascularite fréquente

Pneumocoque Labyrinthite fréquente

e. coli Hydrocéphalie et ventriculite

Citrobacter Cérébrite puis abcès rapides
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