
ResistancePlus® MG FleXible*

Améliorez la prise en charge du patient. 
Testez la résistance aux macrolides.

Les faits
• L’infection à Mycoplasma genitalium (M. genitalium) présente 

des symptômes similaires sur le plan clinique à ceux de l’infection 
à Chlamydia trachomatis.1

• Dans le monde, des mutations responsables de la résistance aux 
macrolides ont été observées dans 20 à 80 % des cas.2-5,17

• L’infection anorectale est courante avec un pourcentage élevé de 
résistance aux macrolides, ce qui expose les hommes qui ont des 
rapports sexuels avec des hommes (HSH) à un risque plus élevé.6-7

• Les personnes séropositives ou diagnostiquées avec une vaginose 
bactérienne (VB) ont une incidence plus élevée d’infection à 
M. genitalium résistante aux macrolides.8-9

• Les données scientifiques suggèrent que M. genitalium est un facteur 
important lié à la fausse couche et à l’accouchement prématuré.10

• Les recommandations internationales et locales suggèrent de traiter les 
infections à M. genitalium en fonction de leur statut de résistance aux 
macrolides11-14,18 [traitement guidé par les résistances (TGR)].
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Résistance aux macrolides en  

Allemagne 53 %   |   Espagne 35 %  

France 42 %  |   Royaume-Uni 74 %  

Danemark 57 % 2-5,15,17,19

75,6 % des infections  

anorectales à M. genitalium 

présentent une résistance  

aux macrolides6,7

40 % de taux de guérison  

des infections à M. genitalium  

sans TGR16 

95 % de taux de guérison  

des infections à M. genitalium  

avec TGR16 

ResistancePlus® MG FleXible 
Traitement guidé par les résistances (TGR) pour de meilleurs 
résultats pour les patients  

ResistancePlus® MG FleXible permet de détecter et d’identifier simultanément la résistance à 
Mycoplasma genitalium et à l’azithromycine (macrolides) chez les patients symptomatiques 
et asymptomatiques à l’aide des types d'échantillons suivants : urine d’hommes et de 
femmes, et écouvillons vaginaux, cervicaux, rectaux et urétraux.

Il permet le traitement des patients par TGR, tel que suggéré par les recommandations 
thérapeutiques internationales et européennes.11-14,18 Le TGR a été cliniquement reconnu 
comme un traitement permettant d’améliorer les taux de guérison dans les populations 
présentant une résistance élevée aux macrolides.16 

Temps de rendu du résultat

Statut d’infection par M. genitalium + statut 
de résistance obtenus en environ 2 heures

Performances cliniques

Détection de M. genitalium 
Sensibilité de 100 %  |  Spécificité de 96,3 %

Marqueurs de résistance 
Sensibilité de 92,9 %  |  Spécificité de 100 %
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Identifier
Déterminer le statut d’infection 

par M. genitalium et de 

résistance aux macrolides 

(azithromycine) d’un patient

La prise en charge syndromique de l’infection à M. genitalium est difficile. Elle a démontré des 

niveaux élevés de résistance aux macrolides (azithromycine).10

Une prise en charge basée uniquement sur le statut d’infection par M. genitalium peut entraîner 

un échec du traitement et par conséquent, la transmission ultérieure dans la population.10

Le test ResistancePlus® MG FleXible vous permet d’identifier simultanément le statut d’infection 

par M. genitalium et de résistance aux macrolides du patient, réduisant à la fois le risque d’échec 

du traitement et le temps de guérison du patient.16 

L’obtention de données sur le portage de M. genitalium et la résistance aux macrolides dans les 

2 heures permet un traitement personnalisé basé sur le statut de résistance aux macrolides du 

patient, et élimine le besoin d’envoyer les échantillons pour une analyse supplémentaire.

Le test de la résistance aux macrolides fait partie des recommandations internationales 

et locales.11-14,18

Bénéfices du dépistage de la résistance aux macrolides avec le test ResistancePlus® MG FleXible :

• Promouvoir le bon usage des antimicrobiens. Prévenir le surtraitement et prescrire des 

macrolides au moment le plus approprié, en réservant les quinolones et les antibiotiques 

de dernier recours aux cas les plus pertinents.

• Suivre les recommandations internationales, européennes et locales qui suggèrent 

d’identifier le statut de résistance des échantillons positifs à M. genitalium avant le 

traitement.11-14,18 

• Mettre en œuvre facilement le traitement guidé par les résistances (TGR). Le TGR a fait 

ses preuves sur le plan clinique en améliorant le taux de guérison des patients et leur prise en 

charge globale.16

Décider
Accès facile aux données sur 

la résistance aux macrolides

Prescrire
Administrer des antibiotiques 

de la famille des macrolides 

uniquement aux patients 

qui y sont sensibles
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Déclarations en faveur du TGR pour le traitement de l’infection 
à Mycoplasma genitalium
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