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• Staphylococcus argenteus est une espèce de staphylocoque nouvellement identifiée, qui appar-
tient au complexe Staphylococcus aureus et revêt une importance du point de vue clinique et ali-
mentaire.  

• En raison de sa capacité à produire des entérotoxines, cet agent pathogène présente un risque 
d’intoxication alimentaire, en particulier lorsque les conditions d’hygiène sont insuffisantes.  

• Il est très difficile de différencier S. argenteus de Staphylococcus aureus au moyen de méthodes 
diagnostiques conventionnelles.  

• Des études font état d’une possible résistance aux antibiotiques, dont la méticilline, tandis qu’une 
résistance générale à la pénicilline est considérée comme avérée.  

• De plus, S. argenteus est associé à un taux de létalité potentiellement plus élevé que S. aureus.  

• Des analyses génomiques préliminaires montrent que 76,6 % des gènes de virulence associés à 
S. aureus sont également présents chez S. argenteus.  

Introduction 

Staphylococcus argenteus est une espèce de sta-

phylocoques récemment identifiée, appartenant au 

complexe Staphylococcus aureus. Les méthodes 

conventionnelles de diagnostic ne permettent pas 

de différencier de manière fiable S. argenteus et 

S. aureus en raison de leur grande proximité géné-

tique. Le fait que S. argenteus ne produise pas de 

staphyloxanthine, un pigment caroténoïde doré qui 

fait partie des caractéristiques fondamentales de 

S. aureus, constitue toutefois un critère distinctif es-

sentiel [1].  

Une étude réalisée en Chine a mis en évidence la 

présence de S. argenteus dans toutes sortes de 

denrées alimentaires vendues au détail [2]. Une 

autre étude menée au Japon après la détection de 

S. aureus dans de la viande de volaille a révélé que 

les établissements de transformation de denrées 

alimentaires pourraient avoir été partiellement res-

ponsables de la transmission de la bactérie de l’en-

vironnement aux aliments et inversement [3]. Par 

ailleurs, une autre étude a caractérisé en détail 

deux isolats de staphylocoques impliqués dans 

deux foyers indépendants survenus en France. Elle 

a mis en évidence les propriétés entérotoxigènes 

de S. argenteus et souligné l’importance de surveil-

ler S. argenteus en tant que pathogène alimentaire 

émergent [4].  

Des études indiquent que Staphylococcus argen-

teus pourrait être résistant à certains antibiotiques 

[2]. Tandis que cette espèce est généralement con-

sidérée comme résistante à la pénicilline [5], plu-

sieurs souches résistantes à la méticilline ont été 

identifiées au Danemark [6], aux Pays-Bas [7] et en 

Suède [8]. S. argenteus n’est pas connu unique-

ment pour être un agent pathogène responsable de 

différentes infections chez l’être humain ; une étude 

l’associe également à une mortalité potentiellement 

plus élevée que Staphylococcus aureus [9]. Des 

analyses génomiques comparatives préliminaires 

de 15 génomes de S. argenteus ont révélé que 

76,6 % des 111 gènes de virulence associés à 

S. aureus avaient également été détectés chez 

S. argenteus [10].  

Problématique 

Staphylococcus argenteus est un agent pathogène 

émergent, qui a fait l’objet de peu d’études jusqu’à 

présent. Bien qu’il ait déjà été mis en évidence 

dans le monde entier, sa virulence et son profil de 

résistance aux antibiotiques n’ont pas été entière-

ment caractérisés. Par exemple, on ne sait pas 

exactement quelles denrées alimentaires pourraient 

servir de vecteurs d’une toxi-infection. Dans le 

cadre de la détection précoce, il était donc impor-

tant d’évaluer la pertinence de Staphylococcus ar-

genteus en tant qu’agent responsable de toxi-infec-

tions alimentaires en Suisse.  

Évaluation de la détection précoce 

Cette thématique a été présentée et discutée au 

sein des groupes chargés de la détection précoce, 

qui ont jugé qu’elle revêtait une certaine impor-

tance, sans toutefois être d’une urgence absolue.  
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Activités 

Cette question avait été proposée comme sujet de 

travail de séminaire (étude de la littérature spéciali-

sée) aux étudiants de la Haute école bernoise des 

sciences agronomiques, forestières et alimentaires 

(HAFL) et a finalement été traitée par une étudiante 

[11]. Cette étude avait pour objectif d’établir un profil 

des risques axé sur la présence de Staphylococ-

cus argenteus dans les denrées alimentaires, sur sa 

pathogénicité et sur l’identification des différences si-

gnificatives entre S. argenteus et Staphylococ-

cus aureus, dans le but de disposer d’une méthode 

de détection courante fiable de S. argenteus.  

Résultats 

L’étude a montré que S. argenteus pouvait être dé-

tecté dans différents aliments. Plusieurs études me-

nées en Chine [2] mentionnent notamment la 

viande crue, les poissons, les crevettes, les pro-

duits congelés, les plats prêts à consommer, les 

champignons comestibles et les légumes. Par ail-

leurs, plusieurs cas identifiés au Japon ont pu être 

attribués à des contaminations provenant de l’envi-

ronnement de production de plats prêts à consom-

mer ou de streetfood [15].  

En Europe, des infections dues à Staphylococ-

cus argenteus ont été documentées chez des pa-

tients sans que l’origine de l’infection ait pu être 

identifiée avec précision [12, 13, 14]. En Suisse, au-

cune contamination de denrées alimentaires par 

S. argenteus n’a été mise en évidence à ce jour. On 

ne peut toujours pas dire avec certitude si cela s’ex-

plique par l’absence de méthodes de détection adé-

quates ou par le fait que cet agent pathogène est 

effectivement absent de la chaîne agroalimentaire.  

La propagation de S. argenteus dans d’autres pays 

européens, tels que la France, la Suède et l’Alle-

magne, semble plutôt indiquer que S. argenteus est 

également présent en Suisse, mais qu’il n’a pour 

l’heure pas été détecté en raison des défis existants 

en matière de diagnostic.  

Conclusions 

Staphylococcus argenteus est une espèce émer-

gente qui présente une pertinence clinique et ali-

mentaire. En raison de sa similitude génétique avec 

Staphylococcus aureus, son identification repré-

sente un défi du point de vue diagnostique, lequel 

peut être relevé au moyen de méthodes de détec-

tion spécifiques comme la réaction en chaîne par 

polymérase (PCR) et le séquençage du génome 

complet (WGS). Vu la capacité de S. argenteus à 

produire des entérotoxines, cet agent pathogène 

est susceptible de causer des intoxications alimen-

taires, en particulier lorsque les conditions d’hy-

giène sont insuffisantes ou que les aliments ne sont 

pas stockés correctement.  
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