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Computerized physician order entry



Hospitals in the CPOE bundle group received all education and activities provided to the routine 
stewardship group, plus monthly coaching calls, as well as:
1.CPOE prompts recommending standard-spectrum antibiotics instead of extended-spectrum 
antibiotics during the first 3 hospital days (empiric period) for patients with an absolute risk < 
10% of Pseudomonas spp. or MDRO SSTI
2.Clinician education on risk estimate calculations and local Pseudomonas spp. or MDRO SSTI 
prevalence, investigator site visits to each facility during the phase-in period, and webinars
3.Clinician SSTI antibiotic prescribing reports
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• Essai clinique randomisé multicentrique dans 41 unités de soins intensifs du 
NHS (UK)

• Patients avec antibiothérapie intraveineuse pour suspicion de sepsis (pas de 
patients immunodéprimés ou avec durée prévisible d’antibiothérapie > 21 
jours)

• De 2018 à 2024, 918 patients adultes ont été assignés au protocole guidé par 
PCT quotidienne, 924 au protocole guidé par CRP quotidienne et 918 aux 
soins standard.
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Comment motiver (durablement) les 
prescripteurs ?



• En 2018, politique nationale japonaise permettant aux établissements de santé 
éligibles de réclamer 800 ¥ (environ 4 euros) par enfant de moins de 3 ans 
souffrant d'infections aiguës des voies respiratoires supérieures ou de gastro-
entérite qui ne reçoit pas d’antibiotiques avec explications données aux parents
• A partir de 2020, concerne les enfants de < 6 ans 
• Concerne uniquement les établissements qui se sont enregistrés pour le 

programme
• Bases de données nationales, environ 160 000 enfants, après appariement 44 

000 enfants dans établissements participants, 44 000 « contrôles »
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à 2 ans
- 19.5% (-8.7% à -29.1%)

à 2 ans
- 24.4% (-14% à -33.6%)





Vers un nouveau critère de choix antibiotique ?



Un nouveau critère pour choisir les 
antibiotiques ?

Merci Mathilde Réveillon-Istin et le GRINE 
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• Un hôpital au Texas

• Dans le service des urgences

• Création de deux « examens » pouvant être 
prescrits

- ECBU classique avec cytologie et culture
- « EC +/- BU »



• La moyenne globale mensuelle des cultures urinaires traitées au laboratoire de microbiologie a diminué de 20,3 % (de 5 011 
par mois avant l'intervention à 3 991 après)

• 5 millions de dollars potentiellement économisés


