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Déclaration de liens d’intérêt avec les industriels de santé 
en rapport avec le thème de la présentation (loi du 04/03/2002) :

• Intervenant : Dumartin Catherine

• Titre : Consommation d’antibiotiques : la France est-elle vraiment une mauvaise élève ?

• Consultant ou membre d’un conseil scientifique

• Conférencier ou auteur/rédacteur rémunéré d’articles ou documents 

• Prise en charge de frais de voyage, d’hébergement 
ou d’inscription à des congrès ou autres manifestations

• Investigateur principal d’une recherche ou d’une étude clinique
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la liste des 
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firmes 

pharmaceutiques 

concernés dans le 
champ associé.
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Sondage

• Bonne élève ?
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• Mauvaise élève ?
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Quelques exemples

• Bonne élève ?
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• Mauvaise élève ?
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Quelques exemples

• Bonne élève 

5

Prévalence de patients traités par antibiotiques 

(% de patients avec au moins 1 antibiotique), établissements 

de santé avec une activité de court séjour, 

ECDC PPS 2022–2023 

Moyenne UE : 36,7%

France : 22,7%
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Quelques exemples

• Bonne élève ?
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• Mauvaise élève ?

https://www.ecdc.europa.eu
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Quelques exemples
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• Mauvaise élève 

Consommation d’antibiotiques en 

nombre de DDJ pour 1000 

habitants/jour en Europe en 2024

https://www.ecdc.europa.eu

❖ UE : 20,5 DDJ/1000 habitants /jour (DID)

❖ France : 26,5 DID

→ +30%

2ème pays après Grèce
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Quelques exemples

• Bonne élève ?
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• Mauvaise élève ?
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Une question de point de vue

• Bonne élève ?

9

• Mauvaise élève ?

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

Type d’antibiotiques utilisés ? Pertinence des prescriptions ?

Stratégie en place ? Ressources disponibles ?

Respect des recommandations ?

Approche “une seule santé” ?

Eco-soins

Impact sur l’environnement…
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Consommation d’antibiotiques

Prologue : de quoi parle-t-on ?
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Santé Publique France 
➔ Suivi des consommations d’antibiotiques à 

partir des données de remboursement (SNDS)

Consommation des antibiotiques : quelles données ?

Mission SPARES : Surveillance et 

prévention de l’antibiorésistance en 

établissements de santé
• Antibiotiques dispensés par la PUI

Agence Nationale de Sécurité du Médicament et des produits de santé 
➔ Données de vente des entreprises au secteur hospitalier et au secteur de ville
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◆ Expression des quantités

❖ Nombre de doses définies journalières (DDJ) 

❖ Nombre de patients traités ou de prescriptions 

◆ Quantités rapportées à la population exposée et à la période d’exposition

❖ Population nationale -> 1000 habitants/jour ou par an

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

12

• Amoxicilline

1,5 gramme per os

3 grammes IV

 1 à 2 DDJ/ jour/ patient

• Amoxicilline – ac. clavulanique 

1,5 g per os

3 g IV

 1 à 2 DDJ/ jour/ patient (per os)

• Daptomycine

0,28 g soit 4 mg/kg/jour 

France : 10 mg/kg/jour 

 2,5 DDJ/ jour/ patient 

Consommation des antibiotiques : quelles données ?
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Profil d’utilisation des antibiotiques : approcher la « qualité »
et lien avec l’antibiorésistance

• Access : antibiotiques utilisés en première ou 

seconde intention pour le traitement de 30 

pathologies les plus courantes ou les plus 

graves

– Dont amoxicilline et amoxiclav

• Watch : antibiotiques à utiliser pour des 

pathologies spécifiques, de façon contrôlée (à 

surveiller)

– C3-4G, fluoroquinolones, carbapenèmes

• Reserve : antibiotiques de dernier recours

– Linézoline, daptomycine, aztréonam, 

C3-4G + inhibiteurs…
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Consommation des antibiotiques : quelles données ?

Ville Etablissements de 

santé

groupe I : molécules à 

usage courant et à 

utilisation préférentielle

amoxicilline… amoxicilline et 

amoxiclav, C1-2G, 

aztréonam, 

vanco/teico

groupe II : molécules à 

usage restreint (impact + 

important sur la 

résistance) 

amoxiclav, 

céphalospori-nes, 

fluoroqui-nolones, 

azithromycine

C3-4G, FQ, 

daptomycine, 

linézolide

groupe III : molécu-les à 

usage réservé pour 

préserver leur efficacité

- C3-4G + inhibiteurs

carbapénèmes

https://www.infectiologie.com/UserFiles/File/spilf/recos/saisine-dgs-atb-critique-9-fev-22-v3.pdf

Liste des antibiotiques critiques pour l’exercice

libéral ET en établissements de santé, 20222017

2017

Indicateurs « secondaires »

- ville : part d’antibiotiques large 

spectre/ spectre étroit

- hôpital : part d’antibiotiques à large 

spectre (C3-4G, association 

pipéracilline-tazobactam, aztréonam, 

carbapénèmes, fluoroquinolones, 

glycopeptides, linézolide, tédizolide, 

daptomycine et colistine) parmi les 

antibiotiques de la classe ATC J01  
https://www.ecdc.europa.eu/sites/default/files/docum
ents/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
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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
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Consommation d’antibiotiques

Episode 1 : La France mauvaise élève dans la 

classe « Union Européenne » ?
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Consommation d’antibiotiques : des objectifs 

européens et nationaux

15

Objectif France : -27%
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Consommation d’antibiotiques : objectif quantitatif
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Consommations d’antibiotiques :

place de la France en Europe

2
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Consommations d’antibiotiques :

place de la France en Europe

2
NB : amoxicilline+ 

amoxiclav = 15,4 

DDJ/ 26,5 soit 58% * 

Si DDJ = 3g : impact 

sur valeur en nb de 

DDJ

* Données ANSM (KHM)
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Source: European Surveillance of Antimicrobial Consumption (ESAC-Net, ECDC), 2022. (http://www.ecdc.europa.eu/).

1,61

1,75

Nombre de DDJ/1000 habitants/jour en milieu hospitalier en 2022 (Esac-Net, ECDC)                   

• Focus sur le secteur hospitalier

Consommations d’antibiotiques :

place de la France en Europe
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Source: European Surveillance of Antimicrobial Consumption (ESAC-Net, ECDC), 2022. (http://www.ecdc.europa.eu/).

1,61

1,75

Nombre de DDJ/1000 habitants/jour en milieu hospitalier en 2022 (Esac-Net, ECDC)                   

• Focus sur le secteur hospitalier

Attention : rapporté à 

la population et non 

l’activité

Et … périmètre du 

secteur hospitalier 

variable selon les 

pays

Consommations d’antibiotiques :

place de la France en Europe
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Consommation d’antibiotiques : objectif « qualitatif »
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• Indicateur secondaire ECDC

– FR : 32,4% vs UE : 39,6%

• Groupe Reserve OMS

– FR : 5,5% vs UE : 5,4%

22

Consommation d’antibiotiques : objectif « qualitatif »
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Consommation d’antibiotiques

Episode 2 : La France face à son destin ?

23

• En ville : 90-93% de la 

consommation nationale

• A l’hôpital : 7 à 10% de la 

consommation nationale 
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Consommation d’antibiotiques, 

les tendances en ville

• Evolution des consommations et prescriptions
– Progression depuis 2020

• Entre 2023 et 2024 : surtout chez les plus de 80 ans

Impact des mesures de 

prévention des 

infections respiratoires

90-93% de la 

consommation nationale

et… vieillissement de la 

population, pathologies 

chroniques

Mais… pics lors 

infections respiratoires 

hivernales

2024 : coqueluche, 

Mycoplasma
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Consommation d’antibiotiques en ville

approche « qualitative »

• Evolution des consommations et prescriptions
– Progression aussi des antibiotiques à usage restreint » (groupe 2) de la Spilf
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• Suivi des consommations et prescriptions
– Progression aussi des antibiotiques à 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 

référentiel considéré

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

Voir aussi poster 164 / BU09 ANSM/EpiPhare

Consommation d’antibiotiques en ville

approche « qualitative »

https://www.epi-phare.fr/rapports-detudes-et-publications/mesusage-fluoroquinolones/
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Consommation globale Indicateur ECDC
+0,8% -0,7% +1,8% -3,6%

-2,8%
-2,3% -1,3% +0,4% -1,2% +4,9%

+3,2%
+5,3%

https://cpias-grand-

est.fr/spares/

Evolution des consommations d’antibiotiques en établissement de santé en nombre de doses définies 

journalières rapportée à l’activité pour 1000 journées d’hospitalisation (JH), Données SPARES 2012-2024

33,5%

2022-2024

Progression

2020-2021

Pandémie 

de Covid-19

2012-2019

Tendance à la régression

35,4%35,8%

Consommations d’antibiotiques,
les tendances en établissement de santé

Indicateur ECDC : part d’antibiotiques à large spectre (C3-4G, association pipéracilline-tazobactam, aztréonam, carbapénèmes, 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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Evolution des consommations d’antibiotiques en établissement de santé en nombre de doses définies 
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33,5%

2022-2024

Progression

2020-2021

Pandémie 

de Covid-19

2012-2019

Tendance à la régression

35,4%35,8%

Consommations d’antibiotiques,
les tendances en établissement de santé

Indicateur ECDC : part d’antibiotiques à large spectre (C3-4G, association pipéracilline-tazobactam, aztréonam, carbapénèmes, 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

Focus sur hospitalisation 

complète 

Or développement 

ambulatoire, 

hospitalisation patients + 

âgés et DMS courte (5,6 

jours en 2024, sources 

SAE, ATIH)

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
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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
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Consommation d’antibiotiques

Episode 3 : des données pour l’action

Connaître et comprendre les chiffres 

pour identifier les actions à conduire

29
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• Quelle aide des missions nationales et de SPF pour 

connaître la situation locale pour orienter les actions ?

30

Surveillance : des données pour l’action

PRIMO

• Datavisualisation (données 
SNDS/ remboursement)

• Travaux sur indicateurs 

SPARES

• ConsoRes : Recueil, 
analyse, rapports et 
analyses en ligne

• Méthodologie, indicateurs, 
aide à l’utilisation des 
données

SPF

• Odissé

• Exploitation SNDS 
(remboursement) : rapport

• Baromètres

• Données sur les infections

Et aussi : rôle de l’Assurance Maladie auprès des professionnels et des établissements
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• Des données accessibles au niveau local et régional

Surveillance : des données pour l’action
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• Des données accessibles au niveau local et régional

Surveillance : des données pour l’action
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DV-PRIMO

Surveillance : des données pour l’action

https://missionprimo.shinyapps.io/DV-PRIMO/
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DV-PRIMO

Surveillance : des données pour l’action

https://missionprimo.shinyapps.io/DV-PRIMO/
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◆ Indicateur 10 : durée estimée de prescriptions antibiotiques >7 jours

https://missionprimo.shinyapps.io/DV-PRIMO/

DV-PRIMO

Surveillance : des données pour l’action
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• Quelle aide des missions nationales et de SPF pour 

connaître la situation locale pour orienter les actions ?

36

Surveillance : des données pour l’action

PRIMO

• Datavisualisation (données 
SNDS/ remboursement)

• Travaux sur indicateurs 

SPARES

• ConsoRes : Recueil, 
analyse, rapports et 
analyses en ligne

• Méthodologie, indicateurs, 
aide à l’utilisation des 
données

SPF

• Odissé

• Exploitation SNDS 
(remboursement) : rapport

• Baromètres

• Données sur les infections

Et aussi : rôle de l’Assurance Maladie auprès des professionnels et des établissements
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Surveillance : des données pour l’action
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Surveillance : des données pour l’action

• Plateforme ConsoRes
– Rapports

– Tableaux de bord avec indicateurs Spilf, Ecdc

– Analyse en ligne
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Utilisation des données 

pour l’amélioration des 

pratiques au niveau local

39
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Autres données pour comprendre et orienter les actions

• Caractéristiques des patients (sociodémographique, médicales)

• Épidémiologie : épidémies, fréquence des IAS 

– SPICMI, SPIADI, SPF et ENP

– Lien avec la prévention de la transmission, la vaccination

• Évolution de l’activité

• Difficultés d’approvisionnement

• Nouvelles recommandations et application / implémentation

• Pertinence 

40

Surveillance : des données pour l’action
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• 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 à des virus

– Données du baromètre SPF

– Comprendre pour agir

• Intérêt de la surveillance et de données locales pour orienter les actions

– en tenant compte des modifications de l’activité hospitalière, des reports de prescription

– Organisation et stratégie française favorables 

• EMA, EMH, EPRI, SRA, MN-PIA….

• Cf communication B. Rosolen
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En synthèse
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Consommation d’antibiotiques : la France est-

elle vraiment une mauvaise élève ?

• Notation à améliorer Sécurité patient

Antibiorésistance
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Merci à tous les professionnels qui s’investissent au 

quotidien dans la prévention du risque infectieux et de 

l’antibiorésistance

Et à tous les partenaires des missions nationales, sociétés savantes, CNR…
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Les connaissances des citoyens en 2024 

• Baromètre SPF : Résistance aux antibiotiques : représentations et 

connaissances générales
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Franchir une nouvelle étape dans la mobilisation !

• Prendre conscience du danger

– Pour la santé humaine mais pas que ! 

https://www.antibioresistance-une-seule-sante.fr/
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• Compléter les données de la surveillance pour mieux orienter les actions
– Âge, 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 à la mise en œuvre

– Facteurs humains et dynamique des organisations (KAP – motivation au changement)
• « Rassurer » : montrer la science, la démarche scientifique

Alors, on fait quoi ?
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