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Conflits dConflits d’’intintéérêts : 0rêts : 0



Objectifs Objectifs 

�� DDéécrire les situations ayant conduit crire les situations ayant conduit àà la la 
prescription de fluoroquinolones dans les prescription de fluoroquinolones dans les 
éétablissements participantstablissements participants

�� Mesurer lMesurer l’é’écart entre ces prescriptions et les cart entre ces prescriptions et les 
recommandations du rrecommandations du rééfféérentiel Antibioguiderentiel Antibioguide

�� Harmonisation des pratiques rHarmonisation des pratiques réégionalesgionales

�� Influence des mesures correctrices Influence des mesures correctrices 
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REVUE DE REVUE DE 
PERTINENCE PERTINENCE 

DES DES 
PRESCRIPTIONS PRESCRIPTIONS 

DE FLUORODE FLUORO-- 
QUINOLONES : QUINOLONES : 
fiche de recueilfiche de recueil

FICHE ENQUETE FLUOROQUINOLONES 
 
Code établissement : /.../.../    (ne pas compléter les parties grisées) N° fiche ...................... 
Service :   Médecine : � Spécialité : ………………………………..  Psychiatrie       
  Chirurgie : � Spécialité : ………………………………..  Gynéco/Obstétrique 
  Réanimation : � Médicale � Chirurgicale  SSR, moyen-long séjour
 
PATIENT  N° patient : /.../.../  ou  Initiales Nom /.../   Prénom /.../ (facultatif) 
 Age (années) : /….../  Sexe :  M    F  
 Date hospitalisation  .../.../….    (année si long séjour) 
____________________________________________________________________________________ 
 

Indication(s) la plus précise possible (cf listing en annexe) Code PMSI 
Diagnostic    
Diagnostic    
Terrain    

 
Infection documentée au moment de la prescription des quinolones :    oui   non  en cours  
Si documentation : nature du germe ........................................................................................................... 
(antibiogramme à joindre) 
 
Infection :   communautaire  nosocomiale       SSR, moyen-long séjour  
 
Antibiothérapie dans les 3 mois précédents :         oui    non       NSP  
Si oui, nom des molécules ............................................................................................................................. 
 
Prescription antibiotique pour l’infection en cours : 
 

Antibiotique(s) utilisé(s) Voie 
administration 

Posologie 
(en mg et nbre de prises) 

Date début Date fin 

     

     

     

     

     

     
 
Si patient sorti, transféré ou décédé, durée prévue du traitement par quinolones :   
 - IV : ............. jours 
 - Per os : ....... jours 
 
Justification de la voie IV :   choc septique  vomissements         tr. de déglutition         

 post-op. immédiat  refus du patient   autres : ............................................................... 
....................................................................................................................... .................................................. 
 
Commentaire  libre : .....................................................................................................................................
.......................................................................................................................................................................... 
.......................................................................................................................................................................... 
 
Difficultés rencontrées lors du remplissage de la fiche : ...........................................................................
.......................................................................................................................................................................... 

Date …./…./.... 



INDEX D’ADEQUATION 

D’après Navas D., Caillou J., Potel G., Presse Méd 2005, 34, 1699-1707

ItemsItems Score attribuScore attribuéé

IndicationIndication des quinolones : des quinolones : 
conforme au rconforme au rééfféérentielrentiel

33
non conformenon conforme

11
discutablediscutable

00
conformeconforme

IndicationIndication de la molde la moléécule : cule : 
conforme au rconforme au rééfféérentielrentiel

11
non conformenon conforme

00
conformeconforme

PosologiePosologie ::
conforme au rconforme au rééfféérentielrentiel

22
non conformenon conforme

11
discutablediscutable

00
conformeconforme

DurDuréée pre préévisible du visible du 
traitement:traitement:
conforme au rconforme au rééfféérentielrentiel

11
non conformenon conforme

00
conformeconforme

Voie dVoie d’’administrationadministration ::
conforme conforme àà la situation cliniquela situation clinique

22
non conformenon conforme

11
discutablediscutable

00
conformeconforme

Si associationSi association : : 
conforme au rconforme au rééfféérentielrentiel

11
non conformenon conforme

0 0 
conformeconforme



RRéésultatssultats



Etablissements Etablissements 
participantsparticipants•OHS – CJP – BAINVILLE SUR MADON

•Hôpital St Joseph – BITCHE
•CH Maillot – BRIEY
•Hôpital St Jacques – DIEUZE
•CH Jean Monnet - EPINAL
•CHG Marie-Madeleine – FORBACH
•HOSPITALOR - FORBACH
•Alpha Santé – HAYANGE
•Association Hospitalière – JOEUF
•Clinique Jeanne d’Arc – LUNEVILLE
•CH - LUNEVILLE
•Hôpital St François – MARANGE-SILVANGE
•CHR Metz-Thionville – METZ

•(Hôpital Bon, Secours)
•Hôpitaux privés – METZ

•(sites de Saint André et Sainte Blandine)
•HÖPITAL Clinique C. Bernard – METZ
•Hôpital du Val du Madon – MIRECOURT
•CHU - NANCY
•Clinique A. Paré – NANCY
•Polyclinique Gentilly – NANCY
•CH Lemire – SAINT AVOLD
•HOSPITALOR -SAINT AVOLD
•CHG - SAINT DIE DES VOSGES
•CH St Nicolas – SARREBOURG
•Hôpital de Hoff - SARREBOURG
•Hôpital du Parc - SARREGUEMINES
•CH St Charles – TOUL
•Centre A. Vautrin – VANDOEUVRE 
•CH St Nicolas – VERDUN
•CH – VITTEL
•CH - CHAUMONT
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Nombre  fiches analysNombre  fiches analysééeses

médecine
chirurgie
réanimation
urgence 
SSR

48%

27%

14%

9%
2%

20082008 20092009

15381538 944944

Fiches excluesFiches exclues 55 1111

Etablissements Etablissements 
(% en Lorraine)(% en Lorraine)

3838
(34)(34)

2424
(22)(22)

Services Services 124124 9999



Indications des FQIndications des FQ 
analyse globaleanalyse globale
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Autres indications des FQAutres indications des FQ

FiFièèvrevre
20082008
4%4%

20092009
5%5%

Choc septique Choc septique --bactbactééririéémiesmies 5%5% 5%5%
ProphylaxieProphylaxie 2%2% 2%2%
EndocarditeEndocardite 0,3%0,3% 0,8%0,8%
DiversDivers 2%2% 3%3%
Pas dPas d’’indication ABindication AB 2%2% 3%3%

Total (N)Total (N)
Total (%)Total (%)

222 222 
(14%)(14%)

174174
(18%)(18%)



RRéépartition de lpartition de l’’usage des usage des 
FQ selon la situation FQ selon la situation 

cliniqueclinique
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AntibiothAntibiothéérapie non rapie non 
indiquindiquééee

20082008 20092009

NN 31 (2%)31 (2%) 33 (3%)33 (3%)

NNééphro urologiquephro urologique : Colique n: Colique nééphrphréétique, bacttique, bactéériurie riurie 
asymptomatique, I rasymptomatique, I réénale, lnale, léésion du reinsion du rein……
DigestifDigestif : ascite, h: ascite, héématmatéémmèèsese……
ThoraxThorax : OAP, : OAP, éépanchement pleural panchement pleural 
SangSang : Syndrome inflammatoire, hypergammaglobulin: Syndrome inflammatoire, hypergammaglobulinéémiemie
IndIndééterminterminéé



Index dIndex d’’adadééquation (IA)quation (IA)



Indication des FQ non Indication des FQ non 
conforme conforme 

comprend les fiches ocomprend les fiches oùù ll’’antibiothantibiothéérapie nrapie n’’est pas indiquest pas indiquééee

20082008 20092009
36% *36% * 21%21%

*35% si 35% si exclusion des 
établissements n’ayant pas 
participé au 2ème tour 

-42%
p<0,001p<0,001

ItemsItems Score attribuScore attribuéé

IndicationIndication des quinolones : des quinolones : 
conforme au rconforme au rééfféérentielrentiel

33
non conformenon conforme

11
discutablediscutable

00
conformeconforme

IndicationIndication de la molde la moléécule : cule : 
conforme au rconforme au rééfféérentielrentiel

11
non conformenon conforme

00
conformeconforme

PosologiePosologie ::
conforme au rconforme au rééfféérentielrentiel

22
non conformenon conforme

11
discutablediscutable

00
conformeconforme

DurDuréée pre préévisible du traitement:visible du traitement:
conforme au rconforme au rééfféérentielrentiel

11
non conformenon conforme

00
conformeconforme

Voie dVoie d’’administrationadministration ::
conforme conforme àà la situation cliniquela situation clinique

22
non conformenon conforme

11
discutablediscutable

00
conformeconforme

Si associationSi association : : 
conforme au rconforme au rééfféérentielrentiel

11
non conformenon conforme

0 0 
conformeconforme



Index dIndex d’’adadééquationquation 
ensemble des ensemble des éétablissementstablissements 

fiches fiches «« indication des FQ nonindication des FQ non--conformeconforme »» excluesexclues
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ItemsItems Score attribuScore attribuéé

IndicationIndication des quinolones : des quinolones : 
conforme au rconforme au rééfféérentielrentiel

33
non conformenon conforme

11
discutablediscutable

00
conformeconforme

IndicationIndication de la molde la moléécule : cule : 
conforme au rconforme au rééfféérentielrentiel

11
non conformenon conforme

00
conformeconforme

PosologiePosologie ::
conforme au rconforme au rééfféérentielrentiel

22
non conformenon conforme

11
discutablediscutable

00
conformeconforme

DurDuréée pre préévisible du traitement:visible du traitement:
conforme au rconforme au rééfféérentielrentiel

11
non conformenon conforme

00
conformeconforme

Voie dVoie d’’administrationadministration ::
conforme conforme àà la situation cliniquela situation clinique

22
non conformenon conforme

11
discutablediscutable

00
conformeconforme

Si associationSi association : : 
conforme au rconforme au rééfféérentielrentiel

11
non conformenon conforme

0 0 
conformeconforme



Index dIndex d’’adadééquationquation
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28%28% 46%46%

+64%

P<0,001

ItemsItems Score attribuScore attribuéé

IndicationIndication des quinolones : des quinolones : 
conforme au rconforme au rééfféérentielrentiel

33
non conformenon conforme

11
discutablediscutable

00
conformeconforme

IndicationIndication de la molde la moléécule : cule : 
conforme au rconforme au rééfféérentielrentiel

11
non conformenon conforme

00
conformeconforme

PosologiePosologie ::
conforme au rconforme au rééfféérentielrentiel

22
non conformenon conforme

11
discutablediscutable

00
conformeconforme

DurDuréée pre préévisible du traitement:visible du traitement:
conforme au rconforme au rééfféérentielrentiel

11
non conformenon conforme

00
conformeconforme

Voie dVoie d’’administrationadministration ::
conforme conforme àà la situation cliniquela situation clinique

22
non conformenon conforme

11
discutablediscutable

00
conformeconforme

Si associationSi association : : 
conforme au rconforme au rééfféérentielrentiel

11
non conformenon conforme

0 0 
conformeconforme

Fiches entiFiches entièèrement conformes (IA=0) rement conformes (IA=0) 



Indication des Indication des 
fluoroquinolones conformefluoroquinolones conforme



Index dIndex d’’adadééquation quation 
Indication des FQ conformeIndication des FQ conforme
NonNon--conformitconformitéé pour les voies dpour les voies d’’administration, la administration, la 

durduréée du traitement, la posologie et la mole du traitement, la posologie et la molééculecule
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Posologie nonPosologie non--conformeconforme
Répartition par pathologie
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Posologie nonPosologie non--conforme :conforme :
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Voies dVoies d’’administration administration 
selon la pathologieselon la pathologie
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DiscussionDiscussion

Limites :

9Etude rétrospective
9Recueil des données
9Participation moins importante au 2ème

tour : intérêt moindre pour l’EPP ?



DiscussionDiscussion

Résultats 2008
/ 36% indications des 

FQ non-conformes

/ 28% de fiches 
seulement entièrement 
conformes

Résultats 2009
☺ ) 21% indications 

non-conformes soit 
42% d’amélioration

☺ ) 46% fiches 
entièrement conformes  
soit 64% 
d’amélioration

Nécessaire amélioration de la prescription

Résultats 2008
/ 36% indications des 

FQ non-conformes

/ 28% de fiches 
seulement entièrement 
conformes

Résultats 2009
☺ ) 21% indications 

non-conformes soit 
42% d’amélioration

☺ ) 46% fiches 
entièrement conformes  
soit 64% 
d’amélioration

Résultats 2008
/ 36% indications des 

FQ non-conformes

/ 28% de fiches 
seulement entièrement 
conformes

Résultats 2009
☺ ) 21% indications 

non-conformes soit 
42% d’amélioration

☺ ) 46% fiches 
entièrement conformes  
soit 64% 
d’amélioration



ConclusionConclusion
9 Intérêt du feed back individuel des résultats après 

le premier tour
9 Impact positif des mesures correctrices
9 Référentiel à compléter
☺ ) EN 2009 : l’Antibioguide nouveau est 

arrivé

9 PERSPECTIVES :
) Poursuivre l’effort sur le bon usage des 

fluoroquinolones dans les établissements de santé
) Audit sur l’usage des fluoroquinolones en ville 
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OHS OHS –– CJP CJP -- BainvilleBainville SSRSSR

Hôpital Saint Joseph Hôpital Saint Joseph -- BitcheBitche MMéédecine polyvalente, SSR (USLD)decine polyvalente, SSR (USLD)

CH CH -- BrieyBriey MMééd. interne & gd. interne & géénnéérale, Grale, Géériatrie, Pneumologie, Soins continus, Chirurgie riatrie, Pneumologie, Soins continus, Chirurgie 
ggéénnéérale (digestive, urologique), orthoprale (digestive, urologique), orthopéédique, viscdique, viscééralerale

Hôpital Saint Jacques Hôpital Saint Jacques -- DieuzeDieuze MMéédecine polyvalente (SSR)decine polyvalente (SSR)

CH Jean Monnet CH Jean Monnet –– EpinalEpinal Chir. GChir. Géénnéérale, Rrale, Rééa. Ma. Mééd., Md., Méédecine Interne, Pneumo., Neurogdecine Interne, Pneumo., Neurogéériatrieriatrie

CH Marie Madeleine CH Marie Madeleine –– ForbachForbach HGE (MHGE (Méédecine B1, B2), Chirurgie viscdecine B1, B2), Chirurgie viscééralerale

HOSPITALOR HOSPITALOR –– ForbachForbach PneumologiePneumologie

Hôpital Alpha SantHôpital Alpha Santéé –– HayangeHayange Pneumo., Cardio.Pneumo., Cardio.

CH CH –– JoeufJoeuf SSR MSSR Méédecine gdecine géériatriqueriatrique

CH CH –– LunLunéévilleville Cardio., Chir. digestive, Traumato., MCardio., Chir. digestive, Traumato., Méédecine poly. (A et B), Urologie, SSR decine poly. (A et B), Urologie, SSR 
(USLD), HGE(USLD), HGE

Clinique Jeanne dClinique Jeanne d’’Arc Arc –– LunLunéévilleville Chir. digestive, Urologie, Chir. Ortho., Ophtalmo., GynChir. digestive, Urologie, Chir. Ortho., Ophtalmo., Gynééco., Mco., Mééd. Poly.d. Poly.

Hôpital St FranHôpital St Franççois ois –– MarangeMarange-- 
SilvangeSilvange

GGéériatrie, SSR (USLD)riatrie, SSR (USLD)

CHR MetzCHR Metz--ThionvilleThionville HHéématologie, Pneumologie, Rmatologie, Pneumologie, Rééa. Chir., Ra. Chir., Rééa. Poly.,a. Poly.,

HP Metz (St AndrHP Metz (St Andréé –– Ste Ste 
Blandine)Blandine)

Urologie, Cardio., Chir. Vasculaire, DiabUrologie, Cardio., Chir. Vasculaire, Diabééto., Chir. ORL, Mto., Chir. ORL, Méédecine interne, decine interne, 
SSR, HGE, Uro.SSR, HGE, Uro.

Hôpital du Val du Madon Hôpital du Val du Madon –– 
MirecourtMirecourt

GGéériatrie (EHPAD), SSRriatrie (EHPAD), SSR



CHU NancyCHU Nancy DiabDiabééto., SAU, Rto., SAU, Rééa. Chir., Ma. Chir., Mééd. interne & gd. interne & géénnéérale, Neurochir., Rrale, Neurochir., Rééa. Ma. Mééd., d., 
Dermato., MIT, Cardio., GDermato., MIT, Cardio., Géériatrie, Hriatrie, Héémato., HGE, Rmato., HGE, Rééa. Resp., Ma. Resp., Mééd. Interne d. Interne 
digestive, Ophtalmo., Pneumo.digestive, Ophtalmo., Pneumo.

Clinique Ambroise ParClinique Ambroise Paréé -- NancyNancy Chir. GChir. Géénnéérale, Rrale, Rééa. Poly., Cardio. (USIC)a. Poly., Cardio. (USIC)

Polyclinique Gentilly Polyclinique Gentilly -- NancyNancy Oncologie, Pneumo., ROncologie, Pneumo., Rééa. Chir.,HGE, Ma. Chir.,HGE, Mééd. Poly., Rd. Poly., Rééa. Ma. Mééd., Chir. Digestive, d., Chir. Digestive, 
SAU,Chir. Traumato., Urologie SAU,Chir. Traumato., Urologie 

CH Lemire CH Lemire –– Saint AvoldSaint Avold MMéédecine Poly. Gdecine Poly. Géériatrique, Cardio., Pneumo., SSR, HDJriatrique, Cardio., Pneumo., SSR, HDJ

HOSPITALOR HOSPITALOR –– Saint AvoldSaint Avold Chir. Digest., Chir. Ortho., Uro., RChir. Digest., Chir. Ortho., Uro., Rééa. Chir., Ra. Chir., Rééa .Ma .Mééd., Rd., Rééa. Poly., Pneumo., a. Poly., Pneumo., 
SSR, GynSSR, Gynééco.co.

CH CH –– Saint DiSaint Diéé MMéédecine (Diabdecine (Diabééto., Pneumo., HGE, Cardio., Gto., Pneumo., HGE, Cardio., Géériatrie) Chir. Viscriatrie) Chir. Viscéérale, ORL, rale, ORL, 
Chir. Ortho., RChir. Ortho., Rééa. Ma. Mééd., SSR, Gynd., SSR, Gynééco.co.

CHG/Hôpital de Hoff CHG/Hôpital de Hoff –– 
SarrebourgSarrebourg

MMéédecine Interne, Cardio., Chir. Viscdecine Interne, Cardio., Chir. Viscéérale, Chir. Osseuse, Rrale, Chir. Osseuse, Rééa. Ma. Mééd., d., 
GynGynééco., Pneumo.co., Pneumo.

Hôpital du Parc Hôpital du Parc –– SarregueminesSarreguemines RRééa. Ma. Mééd., Pneumo., Md., Pneumo., Mééd. Poly., Ophtalmo.d. Poly., Ophtalmo.

CH CH –– ToulToul RRééa. Poly., Chir. Ga. Poly., Chir. Géénnééralerale

CAV CAV –– VandoeuvreVandoeuvre RRééa. Poly., Oncologie Ma. Poly., Oncologie Méédicale, Chirurgie Gdicale, Chirurgie Géénnéérale, Radiothrale, Radiothéérapierapie

CH CH –– VerdunVerdun MMééd. Interne (Nd. Interne (Nééphro., Endocrino., Diabphro., Endocrino., Diabééto., HGE)to., HGE)

CH CH –– VittelVittel HGE, MHGE, Mééd. Poly., SSRd. Poly., SSR

CH CH –– ChaumontChaumont Chir. ViscChir. Viscéérale, Chir. Ortho., Mrale, Chir. Ortho., Mééd. Poly., Pneumo., Rhumato., SAUd. Poly., Pneumo., Rhumato., SAU
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