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Sondage

* Bonne éleve ? * Mauvaise éleve ?
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Quelques exemples

* Bonne éleve ? * Mauvaise éleve ?
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Quelques exemples

* Bonne éleve

Patients on
antimicrobials (%)
= <30
Em 30 to <35 Prévalence de patients traités par antibiotiques
: :g;g ::g (% de patients avec au moins 1 antibiotique), établissements
- >=45 de santé avec une activité de court sé€jour,
&= Did not participate ECDC PPS 2022-2023
[ Not invited
Moyenne UE : 36,7%
C@ France : 22,7%
eC(;C

Non-visible countries
3 Liechtenstein
£ Luxembourg
. Malta
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Quelques exemples

* Bonne éleve ? * Mauvaise éleve ?

A - L

Consumption of ATC group JO1 in the total care (community and hospital) sector, ‘

EU/EEA countries, 2024 (expressed as DDD per 1000 inhabitants per day)
o

EUROPEAN CENTRE FOR
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Quelques exemples

* Mauvaise éleve

A -

Consumption of ATC group JO1 in the total care (community and hospital) sector,

EU/EEA countries, 2024 (expressed as DDD per 1000 inhabitants per day)
7

Consommation d’antibiotiques en p.
nombre de DDJ pour 1000 S

habitants/jour en Europe en 2024 ¢
+* UE : 20,5 DDJ/1000 habitants /jour (DID)
** France : 26,5 DID : | -3
- +30% Vo
2°Me pays aprés Gréce @B S, 5
e C ' 3 N —
e cull
https://www.ecdc.europa.eu | { :\4 B - '3
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Quelques exemples

* Bonne éleve ? * Mauvaise éleve ?

Figure 62. Percentage of antimicrobials for which the reason for use was documented in the patient’s
records ("reason in notes’), ECDC PPS 2022-2023

Reason in notes
(% of antimicrobials)

—

= 60 to <70
B 70 to <80
W 50 to <90
R 90 to 100
= No data
1 ot invited

Mor-vishle countries
3 Lechtensten
=l | yxembourg
B Malta
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Une question de point de vue

* Bonne éleve ? < Mauvaise éleve ?

Quantité d’antibiotiques : quelle période ? quelle unité ? quelle population ?

Type d’antibiotiques utilisés ? Pertinence des prescriptions ?

Respect des recommandations ?

Stratégie en place ? Ressources disponibles ?

Approche “une seule santé” ?

Eco-soins
Impact sur I'environnement...

Mission nationale de surveillance et prévention de 'antibiorésistance, incluant le bon usage des antibiotiques, en établissement de santé



Consommation d’antibiotiques

Prologue : de quol parle-t-on ?
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Consommation des antibiotiques : quelles données ?

Réseau piloté par

. L ]
~ *. ® Santé
e -0. e publique

SPARES ° ? France

'M\I‘ *. ® Santé
i, IMAZ At Ry i

Mission SPARES : Surveillance et

prévention de I'antibiorésistance en
établissements de santé
« Antibiotiques dispensés parla PUI

Santé Publique France
Suivi des consommations d’antibiotiques a
partir des données de remboursement (SNDS)

Agence Nationale de Sécurité du Médicament et des produits de santé BHSJm
Données de vente des entreprises au secteur hospitalier et au secteur de ville

Agence nationale de sécurité du médicament
et des produits de santé

Sources de données

4 Expressiondes quantités

Unite de
mesure

»,

« Population hospitalisée -> 1000 journées d’hospitalisation (JH)

<« Nombre de doses définies journalieres (DDJ)
<+ Nombre de patients traités ou de prescriptions

¢ Quantités rapportées ala population exposée et a la période d’exposition
< Population nationale -> 1000 habitants/jour ou par an
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Consommation des antibiotiques : quelles données ?

Vous avez dit DDJ ?

* Mesure quantitative de la consommation de médicaments ayant des
posologies différentes

* Définition OMS

— Posologie quotidienne, adulte de 70 kg, indication principale
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Consommation des antibiotiques : quelles données ?

Profil d’utilisation des antibiotiques : approcher la « qualité »
et lien avec 'antibiorésistance

The WHO V’@ Oraanisati
(i@ Organisation 2017
A Re W eC(SC

Liste des antibiotiques critiques pour I'exercice

o ; ) |
3/ mondiale de la Santé =L o . . .
(Bocess, Wach, Reserve) = 2017 L s A . libéral ET en établissements de santé, 2022
o Ville Etablissements de
* Access : antibiotiques utilisés en premiére ou _ ] sante
seconde intention pour le traitement de 30 Indicateurs « secondaires » ; T———— E——— E———
pathologies les plus courantes ou les plus - ville : part d’antibiotiques large grotipe * - molecuies a amoxiciiine.... amoxictiiine
graves specire/ spectre étroit uslage cou ran]:[ eta | amoxiclav, C1-2G,
utilisation préférentielle aztréonam,
- Dont. a.mc?xicilline et-e-lmoxiclav - hépital : part d’antibioftiq.LJeS alarge g vanco/teico
* Watch : antibiotiques a utiliser pour des spectre (C3-4G, association ) . _
pathologies spécifiques, de fagon controlée (a pipéracilline-tazobactam, aztréonam, groupe Il : molecules a amoxiclav, C3-4G, FQ,
surveiller) carbapénémes, fluoroquinolones, usage restreint (impact +  cephalospori-nes, ~ daptomycine,
—  C3-4G, fluoroquinolones, carbapenémes glycopeptides, linézolide, tédizolide, "I‘Porta”t sur la fluprqu|-n9Iones, linezolide
- Reserve : antibiotiques de demier recours daptomycine et colistine) parmi les TEEIEEES) azithromycine
- Linézo"ne’ daptomycine’ aztréonam’ antl_bIOthues de la CIaS.SG ATC JO1 groupe Il : molécu-les a = C3-4G + inhibiteurs
usage réserveé pour carbapénemes

C3-4G + inhibiteurs... K

/ préserver leur efficacité

https://www.infectiologie.com/UserFiles/File/spilflrecos/saisine-dgs-atb-critique-9-fev-22-v3. pdf
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Consommation d’antibiotiques

Episode 1 : La France mauvaise €leve dans la
classe « Union Europeenne » ?

a%o

9?43,
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Consommation d’antibiotiques : des objectifs
europeens et nationaux

22.6.2023 [ R ] Journal officiel de 'Union européenne C 2201
RECOMMANDATION DU CONSEIL

relative au renforcement des actions de I'Union visant a lutter contre la résistance aux antimicrobiens
dans le cadre d’'une approche «Une seule santé»

(2023/C 220/01)

E. Objectifs recommandés en matiére de consommation d’antimicrobiens et de résistance aux antimicrobiens

INVITE LES ETATS MEMBRES A:

15. Prendre des mesures nationales appropriées visant a ce que, dici a 2030, la consommation humaine totale
d'antibiotiques [en doses journaliéres définies (DJD) pour 1000 habitants et par jour], dans les milieux
extrahospitalier et hospitalier combinés, y compris dans les établissements de soins de longue durée et les

environnements de soins a domicile_soit réduite de 20 % dans 'Union par rapport a 'année de référence 2019. ——] O bJ ectif France : -27%

16. (Prendre des mesures nationales appropriées visant a ce que, d'ici @ 2030, au moins 65 % de la consommation humaine
totale d’antibiotiques corresponde a des antibiotiques du groupe Access défini dans la classification AWaRe de
I'OMS (*).
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Consommation d’antibiotiques : objectif quantitatif

‘ Progress towards 2030 targets' o

EUROPEAN ‘mi : : ﬁj

e § to combat antlmlcrobla_l_ resistance Ll
-2025 update'-

[ - (2024 data)

France

Progress

Mission nationale de surveillance et prévention de I'antibiorésistance, incluant le bon usage des antibiotiques, en établissement de santé 16




Consommations d’antibiotiques
place de la France en Europe

FIGURE 4. Consommation d’antibiotiques : place de la France en Europe.
Santé humaine, années 2019 et 2024

OBJECTIF
40,0 Stratégie nationale
35,0 <20 DDJ /1000 hab. / jour d'ici 2025
30,0 —
S 2 st 25,0
B o Face 20,0 —
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Consommation totale d'antibiotiques a usage systémique (groupe ATC J01), pays de I'UE/EEE (DDJ pour 1000 habitants par jour) 2019

JHAS e M anem

Consommation totale d'antibiotiques a usage systémique (groupe ATC J01), pays de I'UE/EEE (DDJ pour 1000 habitants par jour) 2024

Source : ESAC-Net via ANSM/EPI-PHARE / Santé publique France
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Consommations d’antibiotiques
place de la France en Europe

FIGURE 4. Consommation d’antibiotiques : place de la France en Europe.
Santé humaine, années 2019 et 2024

3 ?’BgECTt!F l NB : amoxicilline+
40,0 rategie nationale . —
35.0 <20 DDJ /1 000 hab. / jour d'ici 2025 amOXICIaV - 15’4

30,0 DDJ/ 26,5 soit 58% *
25,0 Si DDJ = 3¢ : impact

f‘fgl

de la résistance

M’

20,0
15,0 sur valeur en nb de
L “ i ==
5 e 5.0 II
Prévention : 0.0
3 E} @ o

aux antibiotiques : @ X: @ @ 2 O @ & @ @ @ 0 & 2
ne dém: & ’s\ ‘ RN NS \? Q &, ¥ o
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\/
Consommation totale d'antibiotiques a usage systémique (groupe ATC J01), pays de I'UE/EEE (DDJ pour 1000 habitants par jour) 2019

Consommation totale d'antibiotiques a usage systémique (groupe ATC J01), pays de I'UE/EEE (DDJ pour 1000 habitants par jour) 2024

* Données ANSM (KHM)

Source : ESAC-Net via ANSM/EPI-PHARE / Santé publique France
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Consommations d’antibiotiques
place de la France en Europe
|II

Focus sur le secteur hospitalier

& -:f N '“ .'S

35

= Penidillins {J01C)
® Cephalosporing and other beta-lactams (J010)
u Other antibacterials (101X)

Quinalones (J01M)
= Macrolides, lincosamides and streptogramins (J01F) - 1 ,75
» Sulfonamides and tnmethopnim (JO1E) 1 6 1

= Other groups (J01E, 101G, and J01R) ‘

30

25

20

DDD per 1000 inhabitants per day

u Tetracydlines (1014)
Unreported subgroups

15

£ 23

Nombre de DDJ/1000 habitants/jour en m|I|eu hospitalier en 2022 (Esac -Net, ECDC)
Source: European Surveillance of Antimicrobial Consumption (ESAC-Net, ECDC), 2022. (htto://www.ecdc.europa.ew).
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Consommations d’antibiotiques :
place de la France en Europe

* Focus sur le secteur hospitalier

35

= Penigillins (J01C)

® Cephalosporing and other beta-lactams (J010)
® Other antibacterials {101%) l ‘ =
. 3::;::: Tif::::midesand streptogramins (J01F) - B
= Sulfonamides and trimethoprim (JO1E) 161 N : . —
= Other groups (1018, J01G, and J0IR) s Attention : rapporté a
.Lf:,r::j;::i ‘ 2;2‘ la population et non
H I'activite
....lll_lll 2 Et ... périmétre du
=EE mE 3 secteur hospitalier
- I I I I I I I I I I I variable selon les
&B 2 pays
T I|||
L jEiii a3 igiiigl

Nombre de DDJ/1000 habitants/jour en milieu hospitalier en 2022 (Esac-Net, ECDC)
Source: European Surveillance of Antimicrobial Consumption (ESAC-Net, ECDC), 2022. (htto://www.ecdc.europa.ew).
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Consommation d’antibiotiques : objectif « qualitatif »

‘ Progress towards 2030 targets'’
EUROPEAN . - :
ot to combat antlmlcrnblall_ resistance
AWARENESS DAY -2025 update"-

A EURDPEAN

HEALTH INITIATIVE (2024 data)

France

EAENa
Reduce by 27% the total baseline

: consumption of antibiotics
« T == -

Defined daily doses (DDDs) per 1 000 inhabitants per day

Target achieved R‘.Egre-ss
0

At least 65% of the total consumption of : 0%
antibiotics in humans belongs to the
— ‘Access’ group of antibiotics m
As defined in the AWaRe classification of the WHO
2030 659
*Percentage point difference from 2019, TARGET “
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Consommation d’antibiotiques : objectif « qualitatif »

E - E * Indicateur secondaire ECDC
—FR:32,4% vs UE : 39,6%

@3&5 * Groupe Reserve OMS
m=  _FR:55%vs UE: 54%
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Consommation d’antibiotiques

Episode 2 : La France face a son destin ?

* Enville : 90-93% de la * Al’hépital : 7 a10% de la
consommation nationale consommation nationale

I
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Consommation d’antibiotiques,
les tendances en ville

N

90-93% de la

* Evolution des consommations et prescriptions Fonsommation nafonal

— Progression depuis 2020
* Entre 2023 et 2024 : surtout chez les plus de 80 ans

Figure 1. Evolution des consommations et des prescriptions d’antibiotiques. France, 2014-2024

25 1200

1000

%]
o

c
<
L
= £
=
£ 800 §
= =
s” 2 2024 : coqueluche
~ o )
= 663,5 =
8 2 Mycoplasma
@ v
@ &
8 400 %
E Impact des mesures de v
= prévention des 2
infections respiratoires 200 2
0 o
2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024
=———DDJ =——Prescriptions

bage des antibiotiques, en établissement de santé



Consommation d’antibiotiques en ville
approche « qualitative »

* Evolution des consommations et prescriptions

— Progression aussi des antibiotiques a usage restreint » (groupe 2) de la Spilf

FIGURE 13. Prescription des antibiotiques « a usage préférentiel » [groupe 1) et des antibiotiques
« a usage restreint » (groupe 2] pour 'exercice libéral [classification SPILF 2022) en France.
Santé humaine, données 2014-2024

600 100%
90%
500
80%
70%

400

)

60%
300 50%

44% 40%
43% .o

200 38% g9 36%  36% 37% 36%
35% 35% 30%

criptions d'antibiotiques (/1000 habitants /an

20%
100

Pres

10%

Proportion de precriptions d'antibiotiques du groupe 2

0 0%
2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024

%Gp2 e—Groupel —esGroupe2

ource : Santé publique France, données SNDS
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Consommation d’antibiotiques en ville
approche « qualitative »

* Suivi des consommations et prescriptions

— Progression aussi des antibiotiques a usage restreint » (groupe 2) de la Spilf

— Et un mésusage encore persistant des fluoroquinolones (Epi Phare, 2025)
 infections urinaires et prostatiques : 20% de conformité en 2023 (post évolution recommandations)
 infections respiratoires ou ORL : taux de conformité globalement faibles, entre 20 et 40%, indépendamment du

s . . s 7
référentiel considéré
Therapie xx (000X) XXX-XXX
- =
Disponible en ligne sur Elsevier Masson France Thera s
ScienceDirect EM|consulte
www.sciencedirect.com www.em-consulte.com

‘THERAP-1036; No. of Pages 9
020 EPI-PHARE
OEO )

1S ANSM - CNAM

Etude du mésusage lié a 'indication des
fluoroquinolones par voie orale chez les

ELSEVIER

. . . ddictol
patients de 20 ans et plus par les médecins Aicewlogy
. . ® Indication-related misuse of oral fluoroquinolones in adults by general practitioners in
généralistes au sein de la base THIN® en Boance

2014, 2019 et 2023

Lisa Dilange®, Karima Hider-Mlynarz®*, Daniele Saade*", Marie-Joélle Jabagi®, Marion Bertrand® ,
Mahmoud Zureik*
Rapport publié le 19 décembre 2025 *EPLPHARE Scientific Interest Group in Epidemiology of Health Products, French National Agency for Medicines and Health Products Safety (ANSM) and French National Health Insurance

(CNAM), 93285 Saint-Denis, France
® paris-Saclay University, INSERM U1018, CESP Anti-Infective Evasion and Pharmacoepidemiology Team, 75000 Paris, France

https://www.epi-phare.fr/rapports-detudes-et-publications/mesusage-fluoroquinolones/

"INIEES) Voir aussi poster 164 / BU0Y ANSM/EpiPhare

Mission nationale de surveillance et prévention de I'antibiorésistance, incluant le bon usage des antibiotiques, en établissement de santé


https://www.epi-phare.fr/rapports-detudes-et-publications/mesusage-fluoroquinolones/

Consommations d’antibiotiques,
les tendances en etablissement de sante

Evolution des consommations d’antibiotiques en établissement de santé en nombre de doses définies
journaliéres rapportée a I'activité pour 1000 journées d’hospitalisation (JH), Données SPARES 2012-2024

mmm Consommation globale

—&— |ndicateur ECDC

— 350 - +0,8% o s +3.2% 100%
Réseau piloté par ' -0,7% _ +1,8% -3,6% +5,3%
. .3 . 309 3117 7309 BIOTUR0328% a0, 43% 04% 2% 49%ns? 812
o publique 80%
e France T
SPARES * e 2 250 - s
g .
- 0, —
----- > 5 200 1 %
(=)

a $
¢ 150 - 5
b 40% =
= S
§ 100 - 33,5% 35,8% 35,4% =

20%

50 -
) 0 - T T T T 0%
Revin = 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023* 2024
N=1411 N=1488 N=1484 N=1447 N=1470 N=1622 N=1630 N=1734 N=1752 N=1717 N=1573 N=746 N=1392

https://cpias-grand-
est.fr/spares/

56,5% CS 56,8% CS 57,7%CS 57,4%CS 57,4%CS 57,3%CS 549%CS 550%CS 546%CS 545%0CS 553%CS

2012-2019

Tendance a la régression

Pandémie
de Covid-19

55,4% CS

Progression

Indicateur ECDC : part d’antibiotiques a large spectre (C3-4G, association pipéracilline-tazobactam, aztréonam, carbapénémes, fluoroquinolones,

glycopeptides, linézolide, tédizolide, daptomycine et colistine) parmi les antibiotiques de la classe ATC J01 (2017)
https://www.ecdc.europa.eu/sites/default/files/documents/AMR-indicators-joint-report-Oct-2017 . pdf
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https://www.ecdc.europa.eu/sites/default/files/documents/AMR-indicators-joint-report-Oct-2017.pdf
https://www.ecdc.europa.eu/sites/default/files/documents/AMR-indicators-joint-report-Oct-2017.pdf
https://www.ecdc.europa.eu/sites/default/files/documents/AMR-indicators-joint-report-Oct-2017.pdf
https://www.ecdc.europa.eu/sites/default/files/documents/AMR-indicators-joint-report-Oct-2017.pdf
https://www.ecdc.europa.eu/sites/default/files/documents/AMR-indicators-joint-report-Oct-2017.pdf
https://www.ecdc.europa.eu/sites/default/files/documents/AMR-indicators-joint-report-Oct-2017.pdf

Consommations d’antibiotiques,
les tendances en etablissement de sante

Evolution des consommations d’antibiotiques en établissement de santé en nombre de doses définies
journaliéres rapportée a I'activité pour 1000 journées d’hospitalisation (JH), Données SPARES 2012-2024

Réseau piloté par

. .
~ *e ® Santé
e -® o publique

SPARES O.? France

REPIA =

https://cpias-grand-
est.fr/spares/

350 1

300 A

N
)]
o

N
o
o

Nombre de DDJ / 1000 JH

50 -

150 -

100 A

mmm Consommation globale ~ —#—Indicateur ECDC

2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022
N=1411 N=1488 N=1484 N=1447 N=1470 N=1622 N=1630 N=1734 N=1752 N=1717 N=1573 N=1392
56,5% CS 56,8% CS 57,7%CS 57,4%CS 57,4%CS 57,3%CS 549%CS 550%CS 546%CS 545%0CS 553%CS 55,4% CS

2012-2019

Pandémie
de Covid-19

2023*
N=746

2024

Tendance a la régression Progression

+0,8% 07% +1.8% 369% +3,2%
’ ' 2,070 - 0, 0 5,30/0
309 311 309 3167755528 fo5-23% 3% +04%  12% *49% L0312
288 285 286 282
33,5% 35,8% 35,4%

- 100%

- 80%

- 60%

- 40%

20%

0%

% de I'ensemble J01

Focus sur hospitalisation
compléte

Or développement
ambulatoire,
hospitalisation patients +
agés et DMS courte (5,6
jours en 2024, sources
SAE, ATIH)

Indicateur ECDC : part d’antibiotiques a large spectre (C3-4G, association pipéracilline-tazobactam, aztréonam, carbapénémes, fluoroquinolones,
glycopeptides, linézolide, tédizolide, daptomycine et colistine) parmi les antibiotiques de la classe ATC J01 (2017)
https://www.ecdc.europa.eu/sites/default/files/documents/AMR-indicators-joint-report-Oct-2017 .pdf
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https://www.ecdc.europa.eu/sites/default/files/documents/AMR-indicators-joint-report-Oct-2017.pdf
https://www.ecdc.europa.eu/sites/default/files/documents/AMR-indicators-joint-report-Oct-2017.pdf
https://www.ecdc.europa.eu/sites/default/files/documents/AMR-indicators-joint-report-Oct-2017.pdf
https://www.ecdc.europa.eu/sites/default/files/documents/AMR-indicators-joint-report-Oct-2017.pdf
https://www.ecdc.europa.eu/sites/default/files/documents/AMR-indicators-joint-report-Oct-2017.pdf
https://www.ecdc.europa.eu/sites/default/files/documents/AMR-indicators-joint-report-Oct-2017.pdf
https://www.ecdc.europa.eu/sites/default/files/documents/AMR-indicators-joint-report-Oct-2017.pdf
https://www.ecdc.europa.eu/sites/default/files/documents/AMR-indicators-joint-report-Oct-2017.pdf
https://www.ecdc.europa.eu/sites/default/files/documents/AMR-indicators-joint-report-Oct-2017.pdf
https://www.ecdc.europa.eu/sites/default/files/documents/AMR-indicators-joint-report-Oct-2017.pdf
https://www.ecdc.europa.eu/sites/default/files/documents/AMR-indicators-joint-report-Oct-2017.pdf

Consommation d’antibiotiques

Episode 3 : des données pour l'action

Connaitre et comprendre les chiffres
pour identifier les actions a conduire
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Survelllance : des données pour lI'action

* Quelle aide des missions nationales et de SPF pour
connaitre la situation locale pour orienter les actions ?

h ° Sante

&I = . ReriA 3 i, . s France "
PRIMO o e France SPARES o e France !

 Datavisualisation (données » ConsoRes : Recuell, * Odissé

SNDS/ remboursement) analyse, rapports et « Exploitation SNDS
analyses en ligne (remboursement) : rapport

» Travaux sur indicateurs * Méthodologie, indicateurs, - Barométres
aide a l'utilisation des « Données sur les infections
données

< RePIﬂ . n hl =

MATIS

Et aussi : rble de 'Assurance Maladie aupres des professionnels et des établissements
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Survelllance : des données pour lI'action

* Des données accessibles au niveau local et regional

Réseau piloté par Espace documentaire & Forurrl

Réaey ond oo Pln ' . Sante
' Santé . = N
Replﬂ . 'puhllque e pUbllque A propos du RéPIA ~ | Grand public ~ | Professionnels de santé ~ | m—
ol o

MATIS Rés wion s i e France
dlAtb

BAM MATIS

p reve “t i o n i nfecti o n .fr MATIS : des outils d’étude d’impact

Le Réseau de Prévention des infections associées aux soins (IAS) et de I'antibiorésistance est constitue de 5 i
publique France. Notre périmétre concerne l'intégralité du parcours de santé du patient lors des soins : en ville,
établissements de santé.

Epidémiologie, indicateurs et données

Formation — SSES

Les métiers de la prévention du risque infectieux »

Les métiers du Bon Usage des Antibiotiques

GRAND PROFESSIONNE

PUBLIC @ DE SAN TE Votre CRAtb et CPias

= EXPLORER = EXPLORER

ESPACE DOCUMENTAIRE AGENDA DES
D & FORUM MISSIONS NATIONALES
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Survelllance : des données pour lI'action

* Des données accessibles au niveau local et regional

Mission

Réseau piloté par Espace documentaire & Forum

= 1 * ® Santé
REPIA < e
st e s @ France

A propos du REPIA ~ | Grand public = | Professionnels de santé = |

BAM MATIS

MATIS : des outils d'étude d'impact

Epidémiologie, indicateurs et données

EPIDEMIOLOGIE, INDICATEURS ET DONNEE g

Les métiers de la prévention du risque infectieux »

Les métiers du Bon Usage des Antibiotiques

. ; i ) . . S . . Votre CRAtb et CPi n
Retrouvez ici les chiffres et données accessibles du RéPIA ainsi que la sélection MATIS des bases de données nationales pu ere ertrias -_"

domaine de I'antibiorésistance et la prévention des infections.

Outils de datavisualisation — Bases de données publiques

Ces outils et bases de données permettent & tout utilisateur d'accéder & des données régionales, nationales ou européennes et de générer des tableaux , des
graphiques et des cartes en autonomie.

DV Primo Medqual ville

L'application centralise les principaux indicateurs relatits au bon usage des L'e-outil permet le suivi des résistances bactériennes en ville et en Ehpad
antibiotiques (ville et Ehpad) sur une interface unique et permet des indépendants d’'un Efablissement de Santé pour Escherichia coli, Klebsiella
comparaisons régionales. Accédez a l'outil puis cliquez sur « BUA » pneumoniae, Enterobacter cloacae complex, Staphylococcus aureus.

@ Accéder a DV Primo @ Acceéder a Medqual ville




Survelllance : des données pour lI'action

1 - Choisir une année : le-ae-rrdarce &
Réseau piloté par 2024 - Annee 2024 = Theme B UA = Synthese
o .
— *e ® Santé
e -0. e publique
PRIMO « e France 5 _ghoisir France Ville
entiére ou une région : - ~
lle-de-France - ] Consommation globale Evolution de la consommation globale d'antibiotiques
d'antibiotiques b=
DV-PRIMO 2 1200
871.48 5
- - e
3 - Choisir par secteur Prescriptions/1000 g 1000 —
ou par théme : habitants S 800 Vhd
w
. 4 Secteur Theme France entiére : 849.50 é 600
I s s e Prescriptions/1000 habitants % 400
Open Data des Indicateurs en Santé Objectif de la Stratégie Nationale § <07, <075 <015 <075 <075 <070 <03, <02, <021, 03, 02,
p 2022-2025 : < 650 . o
o . —@— lle-de-France — — France entiére Objectif
Prescriptions/1000 habitants L )
{ N\ /7 )

%]
Consommation par famille d'antibiotiqueq |Egolution des consommations par famille d'antibiotiques

g
Pénicillines < 400
o
large spectre| o 300
Associations de| e
snicilli = 200
C3G + C4G S 0
2
Quinolones & 201, 207 <010 <075 <075 <074 <02, %02, 202, 02, <02,
0 100 200 300 400 g —8— Associations de pénicillines
o
Prescriptions/1000 habitants —8— C3G + C4G
Il France entigre Pénicillines large spectre
B lle-de-France Quinolones
\. J J

https://missionprimo.shinyapps.io/DV-PRIMO/
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Réseau piloté par

Surveillance : des données pour lI'action

‘e ¢ Santé
+@® e publique

M Accueil al Synthése ©E BUA~- @ PCl~
«* @ France e

Réseau piloté par

o .
— *e ® Santé
e -0. e publique

PRIMO o e France

Filtres :

Consommation globale d'antibiotiques
DV'P RI MO 1 - Choisir un secteur : Votre sélection : secteur ville, France entiére, échelle CPTS, unité Prescriptions

Ville EHPAD
Evolution Table de données Carte Comparaison Info

® r
0 d I s s e 2 - Choisir France Année

Open Data des Indicateurs en Santé entiére ou une region : 2024 v

France entiére -

Consommation totale en ville sur toute la population « Prescriptions/1000 habitants

.. . 514.23 - 737.95
3 - Choisir une échelle : 737.95 - 792.64

792.64 — 846.26

846.26 — 910.75
910.756-1,187.84
Données non disponibles

Région

Département

EPCI

GHT/EMA
@® CPTS

@ Les données par GHT/EMA/
CPTS sont disponibles
uniquement pour certaines
régions.

4 - Choisir la région : !&*#v

https://missionprimo.shinyapps.io/DV-PRIMO/
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Survelllance : des données pour lI'action

Réseau piloté par

Replﬂ .. ® Santé ¢ Indicateur 10 : durée estimée de prescriptions antibiotiques >7 jours

-0 ] publlque

PRIMO «" ¢ France Filtres Indicateurs de pertinence
Votre sélection : secteur ville, région Nouvelle-Aquitaine, echelle régionale, indicateur 10 - durée
1 - Secteur : estimée de prescriptions antibiotiques =7 jours
DV-PRIMO [~
= Evolution Table de données Carte Comparaison
2 - Choisir France Année

entiére ou une région :
2023 -

Nouvelle-Aquitaine -

L] Ld
0 I s S e Comparaison régionale de l'indicateur 10 en 2023

Open Data des Indicateurs en Santi 3 - Choisir une échelle :

@ Région Mayotte

. Guadel
Département uadeloups
Martinique
Corse
4 - Choisir un indicateur Guyans
. La Réunion

Nouvelle-Aquitaine|

Indicateur 10 : Durée es « Hauts-dle-France
Centre-Val de Loire

Normandie

. lle-de-France

1 Grand Est

France entiére|

Pays de la Loire,
Provence-Alpes-Cdte dAzur
Bourgogne-Franche-Comté
Occitanie

Bretagne

e — —
Auvergne-Rhine-Alpes
0 5 10 15 20 25 30

Niveau de rindicateur (%)

https://missionprimo.shinyapps.io/DV-PRIMO/
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Survelllance : des données pour lI'action

* Quelle aide des missions nationales et de SPF pour
connaitre la situation locale pour orienter les actions ?

h ° Sante

&I = . ReriA 3 i, . s France "
PRIMO o e France SPARES o e France !

 Datavisualisation (données » ConsoRes : Recuell, * Odissé

SNDS/ remboursement) analyse, rapports et « Exploitation SNDS
analyses en ligne (remboursement) : rapport

» Travaux sur indicateurs * Méthodologie, indicateurs, - Barométres
aide a l'utilisation des « Données sur les infections
données

< RePIﬂ . n hl =

MATIS

Et aussi : rble de 'Assurance Maladie aupres des professionnels et des établissements

Mission nationale de surveillance et prévention de I'antibiorésistance, incluant le bon usage des antibiotiques, en établissement de santé 36




Survelllance : des données pour lI'action

Réseau piloté par

. .
— °. ® Santé
e ‘oo publique

SPARES oo France

SURVEILLANCE ET PREVENTION DE L’ANTIBIORESISTANCE

EN ) &
: . E E Santé - .

* % Santé EN ETABLISSEMENT DE SANTE (SPARES) RérusLiQuE &5 publique .. ® Santé
s Eﬂbl'q”e Points clés 2024 en Nouvelle-Aquitaine e «" @ France Antiblorésistance D -® e publique
o @ france - +* @ France

CONSOMMATION DES ANTIBIOTIQUES EN 2024 DANS 143 ETABLISSEMENTS -

CONSOMMATION D'ANTIBIOTIQUES EN NOMBRE DE DOSES DEFINIES JOURNALIERES (DDJ)
POUR 1 000 JOURNEES D’HOSPITALISATION (IH)

Consommation globale » 324,1 261
NOVEMBRE 2025
ANTIBIORESISTANCE

DONNEES DE SURVEILLANCE

SURVEILLANCE DE LA CONSOMMATION
DES ANTIBIOTIQUES ET DES RESISTANCES
BACTERIENNES EN ETABLISSEMENT

DE SANTE

k une démarche
« Une seule santé »

Mars 2026
DONNEES DE SURVEILLANCE

*Hospitalisations de trés courte durée

= L]
TOP 5 DES ANTIBIOTIQUES CONSOMMES

Surveillance de la consommation
des antibiotiques, des antifongiques

Mission SPARES. Principaux résultats 2024

meiciline-acide Pipdraciline
Amosiciline

P tazmbactam et desrésistances bactériennes
— — — en établissement de santé

en nombre de DDJ / 1000 JH

Mission nationale SPARES. Résultats 2024
INDICATEURS
Indicateur ECDC* Indicateur SPILF*
Antibiotiques b
indications
[o——

REPIA +: gt

SPARES

Antibiotiques

SdRiE
environnenientale

Suniisation
préférentielle

HAS G- _S°  ansm_ gome @ REPIA <5

e e st =¥ .. anses SPARES
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Survelllance : des données pour lI'action

Réseau piloté par

L4 .
— *, ® Santé
e -® e publique

SPARES «" ¢ France
 Plateforme ConsoRes
—_— R a p po r't S ConsoRes est une application permettant le recueil et lanalyse des données

de résistance bactérienne aux antibiotiques et de consommation en
antibiotiques et antifongiques. Elle s'adresse aux établissements de santé et

— Tableaux de bord avec indicateurs Spilf, Ecdc | mmm s s
— Analyse en ligne

1-Indicateurs de la stratégie nationale

-] . . . .
© ConsoRes Documentation Analyses en accés libre © Catherine Dumartin

ConsoRes

Général Tableau de bord  Structure Lits Imports / Exports  Correspondances Clture Rapports  Analyses ~

- -
Rapport etablissement - R -
A Indicateur de 1a stratégie nationale Cble  Année  Année Analyses consommation
Sanmtaire 2
Bon des antiblot C de la co avec les état nts de type CHU:
i ibioti 1000 JH A\ Ces données sont réguliérement alimentées. Elles peuvent différer des données figees présentées dans les rapports et analyses en accés libre.
Te: Consommaton danbitioues e 80mE 51 s e o - !
Rapport établissement — Rapport d&finitif u";"” IS TR 05 i
Periode: " . Ty . Détail Indicateurs Partype d’anti-infectieux Parfamille Parmolécule Comparaison @
Année campléts 2024 ::‘“:‘ m“‘"‘?;m%:":m‘:}h Réduction = 10% entre 2019 et - Médiane : 4717
[ — [‘3‘? 05 ' 12 2 T Année: 2024 T Périmétre: Sanitaire (hospit. compléte) T Secteur dactivité: Médecine X T Pdle ~ T Service v T UF Vv | T Molécule: 4 sélectionnés O
Sanitaire SPARES (hospitalisation compléte, de semaine et blocl Risistances des bactéries auxantibiotiques - T Voie d'administration
Teléchargement: Proartion de SARM chez ¥
oSz Staphytococeus oureus isolé <% = Consommation par sectour daciivté
drhémacultures (%) E Céfépime © Céfotaxime © Ceftazidime @ Cefriaxane
P Réduction » 10% entre 2019 et I
&0
Densité dincidence SARM | 1000 JH o g ]
Proportion de souches résistantes i la E
vancomycine chez Enterococcus faecium <% & &
isalé d'hémocultures (3] 2 o
Densité d'incidence Klebsiella Réduction d'au maoins 10% g =
preumonige produisant une BLSE™ | entre 2019 et 2025, au national w é
1000 JH et dans toutes les régions £ 4 ]
Propartion de souches produisant une E E “
carbapénémase chez K. paeumoniae Maintien valeur 2019 = 5 H
isolée d'hémocultures (%) E
e — g
et i ta
PR - 0
Densité dincidence Enterobacterales Reduction » 10% entre 2019 et 0 883 1764 2646 3528 441 5201 617.3 7055 7936 B
produisant une BLSE [ 1000 JH 035
tmoe ot o o, o il g s . -

Chirurgie Gynécologie-obstétiique Médecine Pédiatrie Réanimstion sLo SMR Urgence

carbapnémes, Aucrequinolanes, giycapentides, lingralide, tédizolide, daptamycine ct colistine.
** 5ARM: 5. ourews résistant 3 la méicilline.
*** BLsE: Eta-iactamase 3 spectre tendy,

Secteur dactiits

ConsoRes
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Utilisation des donnees
pour 'amélioration des
pratiques au niveau local

Cohérence des données saisies : données administratives,
quantités d’antibiotiques

Aide a l'utilisation des données de consommation d’antibiotiques

/ Type d’activité Organisation et habitudes de prescription
iy 4 Réanimation, onco-hématologie, Recommandations locales, politiques locales de
Ana,yse des maladies infectieuses ... restriction, outils informatiques d'aide a la décision ...

données de
consommation
d’antibiotiques

Suivi dans le temps des consommations

Comparaison aux données de I'année précédente en tenant ( Interprétation : facteurs influengant la consommation d’antibiotiques )
compte des évolutions d'activité et des stratégies thérapeutiques

Type de patients accueillis Ecologie bactérienne
Insuffisants rénaux, patients atteints Fréquence de la résistance aux antibiotiques,
de mucoviscidose, enfants .. survenue d'épidémie ...

Comparaisons des valeurs

Par rapport aux établissements de
d’activite clinique

Objectif Actualiser -
j— les protocoles Prévenir

£ : et former les - |e§
Amélioration professionnels infections

Développer
le conseil et
les outils d’aide
a la prescription
etau
diagnostic

Evaluer
les
pratiques

Réseau piloté par

L4 3
— *, ® Santé
e +@® o publique

SPARES l., France
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Survelllance : des données pour lI'action

Autres données pour comprendre et orienter les actions

* Caractéristiques des patients (sociodémographique, médicales)
« Epidémiologie : épidémies, fréquence des IAS

— SPICMI, SPIADI, SPF et ENP

— Lien avec la prévention de la transmission, la vaccination

 Evolution de l'activité

* Difficultés d’approvisionnement

*  Nouvelles recommandations et application / implémentation
* Pertinence
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En synthese

* Importance des unités de mesure
— Quantité + qualité / adaptation besoins

* Situation de la France
— marge de progression !!!
» Cf effet des épidémies d’infections respiratoires dont beaucoup sont dues a des virus
— Données du baromeétre SPF

— Comprendre pour agir
 Intérét de la surveillance et de données locales pour orienter les actions
— en tenant compte des modifications de l'activité hospitaliere, des reports de prescription

— Organisation et stratégie francaise favorables
D - EMA, EMH, EPRI, SRA, MN-PIA....
» Cfcommunication B. Rosolen
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Consommation d’antibiotiques : la France est-
elle vraiment une mauvaise éleve ?

M

Sécurité patient

Antibiorésistance

Bon Usage des Anti-infectieux

2026 Moderateurs : Delphine POITRENAUD (Ajaccia) et Nathan PEIFFER-SMADJA (Paris)
277 12h00 - 12h15  Consommation dantibiotiques en Europe (2019-2024) - étre AWaRe ne signifie
|pas prescrire moins
P Lerow, D Lepelietier, D. Merilon, M. Fuentes-Braesch, Benjarmin DAVIDO (Carches)
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ILS SONT
PRECIEUX,
UTILISONS-LES
MIEUX.

Merci a tous les professionnels qui s’investissent au
quotidien dans la prévention du risque infectieux et de
I'antibiorésistance

Et a tous les partenaires des missions nationales, sociétés savantes, CNR...

n - ¢ © ®s
Réseau piloté par LN De
k .o

° ° , IS 3
) ‘e ® Sante R CRAtb‘ @
e ...‘ EUbllque Resea des Centres Rego aux ' ese_au
e e @ FTANCE nAnttothérapi des CPias

Mission nationale de surveillance et prévention de 'antibiorésistance, incluant le bon usage des antibiotiques, en établissement de santé



W/ Food and Agriculture U N () i
ﬁ Organization of the AU T g‘
United Nations programme X

p\v World Health World Organisation
y y‘:v - - H
“¥ Organization jor Anmal Health

Global Database for Tracking Antimicrobial

. Countr
Resistance (AMR) Gmb;:; :
Country Self- Assessment Survey (TrACSS)
Comparison of global average versus country’s responses
Raising awareness and Training and professional
understanding of AMR  — . | education on AMR inthe — @
risks and response. human health sector

Country progress with

development of a national — _®

action plan on AMR

National system for
national antimicrobial use — C ]

in humans

Monitoring system for
Evidence-based behaviour facility-level / hospital

change strategies in | PY antimicrobial use in o
national action plan on human health
AMR.
Optimizing antimicrobial
- — 9

use in hospitals
Country capacity to

support evidence-based

behaviour change Optimizing antimicrobial

strategies. — — @

use in primary care
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ESAC-Net survey on national AMC-related targets, &
2025 ecdc

» 16/25 countries reported a total of 67 nationally é
endorsed AMC-related targets valid for 2025 or e
beyond.

0et(s) for 2025 or

monitoring of expired
naional targets

* Most countries that published target frameworks Q‘ -

= No reply or declined
participation

after 2023 had incorporated the national targgts
recommended in the Council Recommendg#
Several others reported plans to inclu In

future revisions. (\

« There was considerable variatidggh the scope,
structure, and level of detail of the AMC-related Counres ot visle
targets across countries, likely reflecting national e
priorities, data availability and public health system —
organisation. s e e SR i

Presence of natior{;lly endorsed AMé-reIated
targets, EU/EEA countries, 2025

Diaz Hogberg L, Viahovic-Palcevski V, Leung VH, ESAC-Net study group. Nationally adopted targets for antimicrobial consumption and stewardship indicators in the human health
domain, 25 EU/EEA countries, 2025. Eurosurveillance, forthcoming 2026. e
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Les connaissances des citoyens en 2024

* Baromeétre SPF : Résistance aux antibiotiques : représentations et
connaissances génerales

POINTS CLES

e En 2024, 41 % des adultes agés de 18 a 79 ans déclarent n’avoir jamais entendu parler de la résistance aux
antibiotiques.

» Deux adultes sur cinq ignorent que les antibiotiques sont inefficaces contre la grippe, méconnaissance plus

répandue chez les adultes issus de milieux socio-économiques moins favorisés et avec un niveau de diplome
moins élevé.

* Plus de 25 % pensent a tort que dans la résistance aux antibiotiques, c’est notre organisme qui devient résistant,
alors que c'est en réalité la bactérie.

FIGURE 1 | Proportion d’adultes de 18-79 ans déclarant que les antibiotiques sont efficaces contre
la grippe, ou ne sachant pas répondre, selon l'age et le sexe
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Note de lecture : 58,0 % des hommes agés de 18 a 29 ans déclarent que les antibiotiques sont efficaces contre la grippe, ou ne savent pas répondre

Champ géographique : France hexagonale, Guadeloupe, Martinique, Guyane et La Réunion




Franchir une nouvelle etape dans la mobilisation !

* Prendre conscience du danger
— Pour la santé humaine mais pas que !

BonaN REPIA 1.

e ANTIBIS : CA RESISTE..
LQS. Vlsa,g.es Tous concernés, tous actifs !
de PAntibiorésistance

UN PODCAST VIDEO POUR COMPRENDRE
POURQUOI 'ANTIBIORESISTANCE NOUS CONCERNE TOUS

@y Alice @y Sofia

Santé humaine Santé animale

ECOUTEZ LEURS TEMOIGNAGES,
COMPRENEZ LES ENJEUX

DDQ M|Q|: Une seule LES RISQUES LES SOLUTIONS LES STRATEGIES NATIONALES

ﬁps //www antlbloreS|stance -une-seule-sante.fr/
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Alors, on fait quoi ?

*  Compléter les données de la surveillance pour mieux orienter les actions
— Age, données socio-économiques, comorbidités, traitements immunosuppresseurs...et autres
— Offre de soins, virage ambulatoire, activités spécialisées
— Application des recommandations de prévention : ICSHA...

*  Prévenir les infections
— Moins d’infections = moins d’antibiotiques
» cf épidémies en 2024 : coqueluche... mais aussi infections virales...

 Infections nosocomiales (IN) plus fréquentes qu’avant Covid (prévalence en NA en 2024 : 3,8% vs 3,1% en
2019) + progression EBLSE et EPC

* Bon usage des antibiotiques

* Quelles conditions pour bien appliquer les bonnes pratiques ?
* diagnostic local + adaptation des actions + support a la mise en ceuvre
— Facteurs humains et dynamique des organisations (KAP — motivation au changement)
D » « Rassurer » : montrer la science, la démarche scientifique

Mission nationale de surveillance et prévention de 'antibiorésistance, incluant le bon usage des antibiotiques, en établissement de santé
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