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MESURE 10 - Améliorer la lisibilité de la politique nationale de surveillance
de l'antibiorésistance et des consommations antibiotiques, et de ses

résultats.

Action n°27 : Communiquer annuellement sur les données de consommation et de résistance

aupres du public et des professionnels selon une approche « un monde, une
seule santé » ("One Health"), en privilégiant les indicateurs communs.

Actionr MESURE 11 - Développer de nouveaux indicateurs et outils de surveillance
E.. s | par une meilleure exploitation des bases de données

REFUBLIQUE FRANCAISE

Action n°29 :

—— Action n°30:
@

Normaliser et ouvrir les données de laboratoires sur 'antibiorésistance.

Développer au niveau national et européen de nouveaux indicateurs (globaux et
spécifiques) visant a mesurer |'antibiorésistance et |'exposition aux antibiotiques

conjointement chez I'hnomme, I'animal et dans I'environnement.

1** REUNION DU COMITE INTERMINISTERIEL POUR LA SANTE
MAITRISER LA RESISTANCE BACTERIENNE AUX ANTIBIOTIQUES

13 GRANDES MESURES INTERMINISTERIELLES
40 ACTIONS

17 novembre 2016
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Contexte

Mais... des programmes de surveillance nombreux et variés
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Objectif et déroulement du projet Survlhealth

Objectif général du projet : Evaluer la « One Healthness » du systeme de surveillance de
I’antibiorésistance en France

e Phase1:

2021

- ldentifier et caractériser les dispositifs de surveillance dans les 3 secteurs

- Réaliser une cartographie

- ldentifier les « trous dans la raquette » et redondances

* Phase2:

- Evaluer les collaborations entre dispositifs et déterminer les freins et motivations a
la mise en place de ces collaborations

- Etablir des recommandations pour renforcer les collaborations

 Phase 3 : Evaluer I'impact des collaborations entre dispositifs de surveillance

2023
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Méthode (1)

Définition d’un dispositif de surveillance

« Ensemble organisé d'acteurs et/ou d'institutions assurant la collecte, la compilation,
I'analyse et la diffusion de données quantitatives relatives a |'antibiorésistance (résistance
bactérienne aux antibiotiques, usage et consommation d'antibiotiques, détection de
résidus d'antibiotiques) de maniere réguliere et prolongée, dans une perspective de
prévention et de lutte contre I'antibiorésistance »?

Criteres d’exclusion
Projets de recherche ponctuels, dispositifs non pérennes, dispositifs inactifs, réseaux de
recherche clinique, réseaux de conseils en antibiothérapie

IHoinville LJ, Alban L, Drewe JA, Gibbens JC, Gustafson L, Hasler B, et al. Proposed terms and concepts for describing and evaluating animal-health surveillance systems. Prev Vet Med.
2013;112(1-2):1-12.



Méthode (2) JNL_

Identification des dispositifs
- Littérature scientifique + littérature grise

- Effet « boule de neige »
- Validation par le comité de suivi du projet SurvlHealth : experts issus des 3 secteurs

Caractérisation des dispositifs
- Outil ECoSur? : outil semi-quantitatif pour évaluer les collaborations au sein d’un systéme de

surveillance a plusieurs composants écirad

- Grille adaptée, 27 variables décrivant :
o aspects organisationnels et opérationnels
- appartenance a un sous-systeme (groupe d’au moins 3 dispositifs)
o contribution a un programme supra-national

- Recueil de données : 37 entretiens semi-directifs d’'une durée moyenne d’une heure

2Bordier M, Delavenne C, Nguyen DTT, Goutard FL, Hendrikx P. One Health Surveillance: A Matrix to Evaluate Multisectoral Collaboration. Front Vet Sci. 2019;6:109.
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Résultats (1)

Potentially relevant

Excluded monitoring initiative
(h=28) Do not match (n=79)
definition

!

Matching definition of

Excluded «—— monitoring programme
Inactive (n=51)

(n=3) l

Fully operational
(n=46) or pilot
phase (n=2)

48 included programmes

T

Human sector Animal/Food sector Environnement
n=33 n=14 n=1
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AMR COL- REUSSIR- IdF regional NPdC regional AZAY-
BVH? France3* network33 network32 Résistance?

48 programmes de

REA-REZO? Regional Obs.ervatories of AZAY-Mycobactériest Résapath30 surveillance
Pneumococci (ORP)%8

NRC for Pneumococci'3 NRC-MyRMA35
Other National
Reference Centres
(NRCs)347.9. 10, NRC NRC E.coli, Shigella, s USRPN -
121016, 24 Campylobacters salmonella® NRC for AMR NRC for Listeria VIGIMYC:! NRL for Bag//us
anthracis?
45 46 _ 36
PRIMO SPIADI HAI-EWRS [ HEdAF; TOHNS|19 ] NRL for AMR26
Point prevalence Point prevalence
AMU SPARES** surveys in long-term surveys in acute care
facilities20 hospitals2! IFTA%2

Veal production
Community AMU Observatory27

monitoring/SpF37 Monitorir\g of salt-fg
OSCAR*8 panel INAPORCA0 for veterinary use

Monitoring of

Monitoring of sales of Monitoring of RefA?vi4l antimicrobial
antimicrobials for reimbursements of deliveries38
human use/ANSM18 antimicrobials/CNAM3? GVET2
Antimicrobial
residues Monitoring of Surface and
veterinary medicinal underground water
product residues?® monitoring?*’

Human Animal/Food Environment
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AMU SPARES** surveys in long-term surveys in acute care
facilities20 hospitals2! IFTA%2 ESVAC OIE
HALT monitoring

Veal production
Community AMU observatory?’

monitoring/SpF37 Monitorir\g of salt-fg
OSCAR*8 panel INAPORCA0 for veterinary use

Monitoring of

Monitoring of sales of Monitoring of ECDC PPS RefA?vi4l antimicrobial
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Résultats (2)

Human
n=33

Animal / Food
n=14

Environment
n=1

Target population

Healtcare n=30
Community n=22
Long-term care n=20

Diseased livestock n=10
Diseased pets n=3
Healthy livestock n=2
Animal-derived food
n=3

Surface and
underground water n=1

Residues

Data collected

Phenotypic data only

Phenotypic data + bacterial
isolates

Administration
Deliveries
Reimbursements

Sales

Prescriptions

Residues concentrations

Number of
programmes

(n=)
12

23
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Discussion (1)

e Un systeme complet, qui permet de monitorer les plans nationaux

» 48 dispositifs 2 en comparaison :
- UK3: 11 dispositifs

- Canada®: 6 dispositifs nationaux, 22 provinciaux, 1 local

* Pourquoi de multiples dispositifs ?
- Surveillance épidémiologique/moléculaire en deux réseaux séparés
- CNR/LNR spécifiques par pathogenes
- Surveillance consommations ATB en santé animale spécifique par espece

3Bennani, H. et al. Characterisation and mapping of the surveillance system for antimicrobial resistance and antimicrobial use in the United Kingdom. Vet Rec. 2021;e10.

4Simon J. G. Otto . Progress on Integrated Antimicrobial Resistance and Antimicrobial Use Surveillance in Canada (2014-2019) 14
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Discussion (2)

* Trous dans la raquette :
- Secteur environnemental : structuration en cours
- Secteur animal : surveillance des usages d’antibiotiques chez animaux de compagnie,
résistance dans la faune sauvage
- Secteur humain : peu de surveillance du portage
* Recouvrement entre les périmetres de certaines surveillances de I'Onerba et du Répias :
nécessité de communiquer sur les roles et spécificités de chacun
* Majorité des surveillances cible un seul secteur ou un seul objet...

e ... mais sous-systemes permettent des collaborations facilitées (rRépias : mission PRIMO, SPARES,

AS| o anses amsm 3z

SPF ; synthese OH® publiée chaque année) o

> https://www.santepubliquefrance.fr/les-actualites/2021/consommation-d-antibiotiques-et-antibioresistance-en-france-en-2020



Un paysage en évolution
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Paris Nancy Santé humaine \
- EMEA (Institut Pasteur) - SPARES (CHRU Nancy) * |
- OUTCOME-REA (Assistance Publique -Hopitaux de Paris) - AntibioEst network (CHRU Nancy) | Santé animal

- RENARCI (Saint Louis Paris)

- CA-SFM (Société Frangaise de microbiologie)

- ANEPF (Association Nationale des étudiants en Pharmacie)
- OZCAR network (IPGP)

- PNDB network (MNHN/UMS2006) N
- Agence de I'eau (Seine Normandie)

- Institut Pasteur

Douais

__igrmandie

Caen
- AntibioDEAL community
(Université de Caen) &

Région Loire Bretagne
- Agence de I'eau Loire
Bretagne

Nantes
- CPIAS Pays de LOIRE/PRIMO (CHU }
Nantes)

Tours

- CRICS-TRIGGERSEP (CHRU Tours) ’

- ISP (Université de Tours/ Inras)

Limoges

- RESINFIT & CIC1435 (Inserm/CHU)

- ORP (CHU Limoges)

- SPARES (CHU Limoges) *

- AMR-Env [Université de Limoges) *# s

- Université Limoges (Omega -health .
institute / ENSIL-ENSCI)

Bordeaux 5’?
- SPARES (CHU Bordeaux) * ’ f“'
- MATIS network (CHU Bordeaux) * 4 Guadeloupe
Guadeloupe = P
- MATIS network (CHU Guadeloupe/ o

Université des Antilles) * ®

i
La Réunion | — ‘m
- Réseau Océanie (CIRAD/ CHU La Réunion)

- Agencedel'eau
(Artois Picardie)
" Hzuts-de-France

‘entre—\lal de Loire

Environnement
One health
Formation

Résesaux @ multples localisztons

Réseaux en création

o
N
Grand Es. S . [ ]
N . Strasbourg
Y N . - CRICS-TRIGGERSEP (CHRU
\\‘ P . Strasbourg)
| Metz
- Agence de |'eau (Rhin Meuse)
Bnurgogne-Franche-C&T(é\_\ Besangon

l

- AMR-Env (Université de
Bourgogne Franche -Comté) *#

- CNR Resistance (CHU
Besangon/ SpF)

Lyon

- REA-REZO (CHU Lyon)

- RESAPATH (Anses)

- Survlhealth (Anses)

- Agence de I'eau (Rhéne
Méditerranée et Corse)

Villeurbanne

N - GRAIE network (Groupe de
Recherche, d'Animation
technique et Information sur
I'Eau)

- Inria (Inria)

‘ Montpellier

Montferrier-sur-lez

- R2A2 network [ Inrae)
Toulouse
- ENV [Ecole nationale vétérinaire de Toulouse)
- Agence de I'Eau (Adour -Garonne)

tao
PROMISE

community

42 partenaires
30 réseaux
1,4 M€

Paris Jouy-en-josas

- EERA (Institut Pasteur) - PFIFB MIGALE ( Inrae) Lille
- IFB-core (CNRS) - MetzGenoPolis (Inrae)
- IAME (Inserm/Université Sorbonne Le Kremlin -Bic:
Paris Nord) - CNR-RA [CHU Paris Saclay/ SpF)

- BIGSdb-Pasteur (InsTtut Pasteur) Gif-sur-Yvette P
- Bioinfo Hub (Institut Pasteur) - MTS (CEA) k

- D3I Pasteur [Insttut Pasteur) Ty
- EMEA (Institut Pasteur)

- PF IFB MICROSCOPE (CEA)

\*
\ Hauts-de-France

Roscoff
- PF IFB ABIMS (Université
Paris-Sorbonne)

Brest

- GGB (Inserm/CHRU
Brest/CBAM/Université
Brest)

Rennes

- CNR-RA (CHU de
Rennes/Hopital Pontchaillou/
SpF)

Nantes

- PFIF2 BIRD (Université ce Nantes)
- PFIFB CRTI (Inserm) E
- PFIF2 EA3328 (Université de Nantes) g q
- PFIFB L2N (CNRS)

Tours ’
- PGBA (Inrae)

Limoges
- RESINFIT — (Université
Limoges/Inserm/CHU Limoges)

Nancy
- DYNAMIC (Université Lorraine/ Inrae)

", Provence-Alpes-Cita

- PFIFE bilille (Universizé ce Lille)

ourg
FB BIGEST (CNRS)

- CNR-RA (CHU de
Besangon/SpF)

Lyon

- ANSES (Anses)

- CNR Staph (Hospices Civils de Lyon/
Université Lyon 1/ SpF)

- CIRI (Inserm/Hospices Civils de Lyon)

Villeurbanne

- ANABIO-MS (Université Claude
Bernard Lyon 1)

- PF IFB LBBE (CNRS)

Archamps - Genoble
o ’ - PF BioPark - IAB

(CNRS/UGA/Inserm)
es

- Tour du Valat - IRD (Tour du Valat)

Marseille

~ |- PFIFB TAGC (CNRS)

Avec Bog

_——dAzr
Bordeaux / L4
- CNRCH (CHU Bordeaux/ } ) v
Université de Bordeaux/ : £ \ Montpellier \
SpF/Inserm) / || - HSM - IRD (Université de Montpellier]
Clermont-Ferrand : \| - ISEM (IRD)
- CNR-RA (CHU de Toulouse / - MARBEC - IRD (CNRS)
Clermont- - PFIFB GenoToul (Inrae) - MIVEGEC (IRD)
Ferrand/ SpF) Casta

olosan - MSO/RICE (IRD)
- GenPhySE (Inrae)

© Goalames, Microzoft, TomTom

- Valat /MIVEGEC/ TransVIHMI (IRD)

45 partenaires
10 institutions
2 M€

Cs ABRomics

ANTIBIORESISTANCE

https://ppr-antibioresistance.inserm.fr/fr/projets-actions-soutenus/action-2-resultats-des-aap-structurants-du-ppr-antibioresistance-3-projets-fetenus/
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