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Politique de bon usage  jusqu’en 2006

Commission Anti Infectieux

Antibioguide (référentiel)

Ordonnance nominative 
dans quelques services

Infectiologue d’astreinte  
24h/24h
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2006  Renforcement de la Politique

Généralisation de l’ Ordonnance Nominative à tous 
les services
Diffusion à tous les médecins du CHU de 
l’Antibioguide
Limitation de l’usage de certaines molécules  : GP, 
FQ et large spectre.
« Restriction » de certaines molécules à une 
indication  clinique particulière
Mise en place d’une équipe opérationnelle
Infectiologue/Pharmacien sur le site de Brabois 
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Equipe Opérationnelle 
Infectiologue/Pharmacien
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Interventions Equipe Opérationnelle
Brabois Adultes
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Validation des prescriptions (%) 
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Evolution des consommations 
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Consommation ATB totale (J01) au CHU

2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010

ATB total 
DDJ/1000JH

663,78 701,40 653,4 739,3 634,8 658,3 615,2

ATB total
DDJ

323646 341989 330393 371323 321644 327389 298972

Nbre JH 487582 487595 505652 502258 506686 497325 485976
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Consommation ATB totale (J01)
en DDJ/1000 JH au CHU

2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010

Pénicillines
J01C 

261,1 284,6 252,3 328,7 262,6 280,3 249

J01D 
(Cép+CB) 

114,0 112,47 107,8 104,7 101,3 111 112

J01F
MLS

30,9 32,1 28,5 29,4 26,8 26,3 25

J01G
Aminosides

30,9 32,1 32,5 36,9 34,7 33,6 36

J01M
FQs

112,5 114,9 114,8 129,2 101,4 100,2 91

J01XA
GP

55,6 54,9 52,2 45 40 35 34
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DDJ / 1000 JH
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Classe J01
– 2005 = 3 867 952 €
– 2006 = 3 794 230 €
– 2007 = 3 347 014 €
– 2008 = 2 559 050 €
– 2009 = 2 225 823 €
– 2010 = 1 989 967 €

Diminution d'environ 40% entre 2006 et 2010
(pour environ moitié effet prix)

Consommations en valeur (€) CHU
(1389 lits)

soit
- 1 877 985 €
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Consommations en valeur (€) 
Brabois (945 lits) 

Classe J01

– 2005 = 2 516 604 €
– 2006 = 2 262 751 €
– 2007 = 1 925 284 €
– 2008 = 1 403 882 €
– 2009 = 1 362 460 €
– 2010 = 1 161 737 €
Diminution d'environ 40% entre 2006 et 2010

(pour environ moitié effet prix)

soit
– 1 354 867 €
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Et maintenant… ?

Continuer à consolider les résultats obtenus
Cibler les interventions de l’équipe opérationnelle
– Molécules choisies
EX:          usage des FQ et  relais PO rapide 

• Spectre large
• Coût important

Multiplier les staffs de formations dans les services
– Recommandations et bonnes pratiques 
– Retour sur les consommations et les problèmes de 

prescriptions spécifiques au service
Evaluer l’impact sur l’écologie bactérienne…
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