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Objectifs principaux

Surveillance

— de la résistance aux antibiotiques
— de la consommation d’antibiotiques

Prévention

— de la transmission croisée : outils et méthodes d’évaluation

o- Animation

A communication
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Organisation
Une equipe, 3 sites

Centres associés

LIMOGES

Laboratoire bactériologie-virologie-
hygieéne CHU Limoges (1 ETP)
Marie-Cécile PLOY

Christian MARTIN

Elodie COUVE-DEACON

Aurélie CHABAUD

BORDEAUX ?

A Coins

Nouvelle-Aquitaine

CPias Nouvelle Aquitaine (0,7 ETP)
Catherine DUMARTIN

Muriel PEFAU

Emmanuelle REYREAUD

Conseillers scientifiques

Pr Christian RABAUD
Pr Anne-Marie ROGUES

Centre coordinateur

CPias Grand Est (2,6 ETP)

Loic SIMON (responsable mission)
Amélie JOUZEAU

Lory DUGRAVOT

Olivia ALI-BRANDMEYER

Julien CLAVER

Florence LIEUTIER-COLAS
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Consommation des antibiotiques
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Survelllance de la consommation
d’antibiotiques et des reS|stances

bactériennes en 2019

1ci i " SURVEILLANCE DE LA CONSOMMATION
P artl C I p atl O n - DES ANTIBIOTIQUES ET DES RESISTANCES .
BACTERIENNES EN ETABLISSEMENT DE SANTE
-_— AT B : 1 7 34 ES (7 9% J H SA E 20 1 9) Mission Spares. Résultats préliminaires 2019

— Résistances bactériennes : 991 ES (49% JH SAE 2019)

Résultats partiels diffusés le 18 Novembre a

s ot sl
Surveillance et prévention de I'antibiorésistance en

'occasion de la journée européenne de Bt
sensibilisation au bon usage des antibiotiques / R e
. . )
semaine mondiale (OMS) REPiaS = e
e e 9%

Rapport national en cours

Documents disponibles sur
www.santepubliguefrance.fr
ou
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ES : Résultats 2019

Consommation des antibiotiques en 2019 dans 1734 établissements A
/. 285 Doses définies journaliéres (DDJ)
° o . pour 1000 journées d’hospitalisation (JH) 249 a5a
Ea unité standardisée définie par 'OMS, version 2019 Fediatrie q ] Médecine
207
Gynécologie
Obstétrique \
Top 3 des antibiotiques consommés as o ) 299
o SSR Consommation . Chirurgie
:Qmoxlmlllne_ - par type d’activité
acide clavulanique
58 ’ 896 ‘
Amoxiciline  25%  ceftriaxone SLD ' sildo i
40

1 3 % 6% Psychiatrie

e 1 3 \ 1432 1180
Infectiologie Réanimation
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Résultats 2012-2019

Evolution des consommations d’antibiotiques

Nombre de DDJ / 1000 JH
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Résultats 2012-2019

Evolution entre 2012 et 2019 des principaux antibiotiques en nombre de DDJ/
1000 JH (et en pourcentage d’évolution calculé entre 2012 et 2019) dans
'ensemble des ES ayant participé chaque année

Amoxicilline 30 (*87%)
Amoxicilline-ac.clavulanique (-16,9%) -14,6

Céphalosporines de 3éme génération 33 (+10,7%)

Carbapénemes 0,4 (+9,5%)

Fluoroquinolones (-34,9%) -15,5

-20,0 -15,0 -10,0 -5,0 0,0 5,0

Différentiel de consommation entre 2012 et 2019 en nhombre de DDJ/1 000 JH
(et % d'évolution)
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Résultats 2012-2019

Evolution des consommations de beta-lactamines

22 - -8,0% m2012 ®©2013 ©@2014 m@2015
20 1 m2016 @2017 ®=2018 m2019
18
16
I 14 -
Law]
8 1,
S +92,2%
8 10
2 8 i +108,9% +9 50/
> y 0
6 |
+337,6%
4 _
2 |
O |
Pipéracilline Ceftriaxone Céfotaxime Céfépime Ceftazidime Carbapénéemes
tazobactam JO01DD04 JO01DDO01 JO1DEO1 JO1DD02 JO1DH
JO1CRO5
Occitanie 11,1 15 9 1,6 2 57
(France)  (11,2) (18,2) 9) (2,2) (2,4) (5,1)
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Résultats 2012-2019

Evolution des consommations de carbapénemes

m2012 m2013 02014 m2015

5 _
31,206 @2016 m2017 m2018 m2019
I 4 |
Iﬁ
S
93
iy +436,4%
Q2 -
Q
o1 - +44,7%
Z
0 _
Imipénéme Méropéneme Ertapéneme
JO1DH51 JO1DHO02 JO1DHO03
Occitanie 1,9 3,1 0,7
(France) (2,6) (1,9) (0,6)
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Reésultats 2012-2019

Evolution des consommations d’anti-staphylocoque
résistant a la meticilline

5 ek m2012 ®2013 02014 ®2015

02016 ®@2017 2018 ®2019

T4
o
o
S +561,8%
iy +114,0%
A2
&)
@)
pza
0
Vancomycine Teicoplanine Linézolide Daptomycine
JO1XA01 JO1XA02 JO1XX08 JO1XX09
Occitanie 4,7 1,2 2,7 3,4
(France) (4,7) (0,8) (2,5) (3,6)
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ommation globale en 2019

yaume uni

Allemsgne

161,9 (1)

162,93 228 8 (2)
932032607 (3)

2F0,9 32999 (T)

300,2 3326,1 (4)

/A (4)
France : 285.0 DDJ /1 000 JH
Sélection 260,9 DDJ/1000 JH

Région : 76 - Occitanie e

260,9 DDJ /1 000 JH

Occitanie : 212 ES,
86% lits

Avertissement : cette carte est réalisee a partir de données
descriptives provenant d'ES volontaires dont les données de
consommation sont disponibles. La participation n'est pas homogéne

Samt-Ma@@ \
~ Saint-

Barthélémy

’ nia d'une région a l'autre et le nombre d'ES inclus dans les analyses

Saint-Pierre- régionales est faible. Des différences dans l'activité des ES ayant

get-mquelon Ajaccio participé et le type de patients pris en charge peuvent expliquer une
—=a partie des variations observées.

https://geodes.santepubliquefrance.fr
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Consommation en fluoroquinolones en nombre de

DDJ/1 000 JH, tous établissements confondus (taux globaux

régionaux)

Rennes

Atlantique
Fort

(:h-he Ooken
y /

Région : 76 - Occitanie Ezm

26,7 DDJ /1000 JH

Bordeaux

saint-Magtin2 % % Saint-Pierre-
J = )| sainte at-mquelon
Barthélémy '

https://geodes.santepubliquefrance.fr

Ajaccio 9

1582163 (2)
197 2235 (2)
23.6 2275 (6)
. 28223305(3)
W 2003350 (4)

MIA (4)
France : 289 DDJ /1 000 JH
Seélection: 26,7 DDJ/1000 JH

Avertissement : cette carte est réalisee a partir de données
descriptives provenant d'ES volontaires dont les données de
consommation sont disponibles. La participation n'est pas homogéne
d'une région a l'autre et le nombre d'ES inclus dans les analyses
régionales est faible. Des différences dans l'activité des ES ayant
participé et le type de patients pris en charge peuvent expliquer une
partie des variations observées.
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En synthese

Des évolutions contrastées

Tendance a la baisse globale depuis 2016

* Progression des antibiotiques

Réduction des fluoroquinolones : . .
anti-staphylocoque résistant a

Tendance a la réduction de 'association la meticilline
amoxicilline-ac.clavulanique au profit de
I'amoxicilline seule *  Progression de I'association

Stabilisation voire diminution depuis 2016 piperacilline-tazobactam

des carbapenemes
— Impact épidémiologie EBLSE ?

* Céphalosporines de 3¢me¢ génération : stabilisation depuis 2018
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Ehpad : données 2018-19

FEVRIER 2021

DONNEES DE SURVEILLANCE

SURVEILLANCE DE LA CONSOMMATION
D'ANTIBIOTIQUES EN EHPAD

sion SPARES. Données 2018-2019

* Méthodologie de la surveillance SPARES

— Expression des consommations d’antibiotiques en nombre de Doses Définies REPIAS
Journalieres (DDJ, unité définie par 'TOMS www.whocc.no/, valeurs 2019)

pour 1 000 journées d’hébergement

* Calcul d’'indicateurs proposés pour les EHPAD sans PUI pour une

ap p roc h e p | us CI u al |tat | ve Clinical Infectious Diseases
q
4IDH, () |

Quantity Metrics and Proxy Indicators to Estimate the
Volume and Appropriateness of Antibiotics Prescribed in
French Nursing Homes: A Cross-sectional Observational
Study Based on 2018 Reimbursement Data

Maia Simon,' Ouarda Pereira,’ Marlies E. J. L. Hulscher” Jeroen Schouten,’ Nathalie Thilly, " and Céline Pulcini'*

* Proportion d’antibiotiques sous forme injectable

« Ratio d’antibiotiques de premiére ligne /
antibiotiques de deuxiéme intention

* Proportion d’antibiotiques considérés comme
non indiqués
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http://www.whocc.no/

Résultats - Participation

* Participation des secteurs EHPAD
v 417 en 2018
v 455 en 2019

» Cohorte de 342 EHPAD

* Toutes regions représentées

* Essentiellement rattaches a des CH (83% soit
285/342)
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Résultats

Consommation globale selon le type d'EHPAD en 2019

Nb de DDJ pour 1000 JHeb
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CHU CH<=33 CH>33 MCO ESSR ESLD  PSY EHPAD
N=10 N=106 N=179 N=12 N=12 N=9 N=10  N=4

Différences significatives
selon le type d'EHPAD

Variations au sein d’un
méme type
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Reésultats

* Consommation globale * Baisses de consommation

Fluoro :
quinolones* Ceftriaxone*

37 DDJ / pKeslNIzllel 2019
Céphalosporines

3éme génération
orales*
*Différences significatives
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Résultats

Indicateurs permettant une approche qualitative

9,0

m20ls w2019 *Amoxicilline (Joicao4) + amoxicilline acide
clavulanique goicro2)/ quinolones Joim) +
cephalosporines (J0ip) + MLS (J01F)

** Loméfloxacine (Joimao07) + moxifloxacine
(J01MA14) + quinolones a visée urinaire
(norfloxacine JoimAoe) + fluméquine (J01mBo7,
2018)+ télithromycine (J01FA15) + spiramycine-
Proportion Inj/ Ratio ATB 1ére Proportion ATB  métronidazole (Jo1rRA04) + cefaclor (Jo1bco4) +

JO1 (%) ligne* “On(i(;‘;'i‘jUéS cefadroxil (Jo1pBos)/ JO1
0

Différences significatives
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En synthese

* Consommation stable avec des tendances
encourageantes

» prise en compte des messages de bon usage + alerte
sur les fluoroquinolones + déremboursement
norfloxacine

* Surveillance a promouvoir aupres dEHPAD
Independants avec PUI

« Utilisation des données pour I'amélioration des pratiques

Recherche de critéres de stratification ?

Travail sur indicateurs avec cibles a atteindre (avec PRIMO, SPF
et sociétés savantes)

Utilisation des données pour accompagnement par CPias,
CRAtbh, EMA
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Reésistances bactériennes
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Participation

Surveillance et prévention de I'antiblorésistance en
établissement de santé (SPARES)

» 2018 : 441 ES (23% JH SAE)

— Rapport publié en déecembre 2020
— Données BMR-Raisin (exploitation SPARES)
diffusées en novembre 2019

* 2019 : 991 ES (49% JH SAE)

— Données partielles diffusées en Novembre 2020

Résistance aux antibiotiques en 2019
dans 991 établissements

68220 - 364260
o s
14.9% N 85%
23.3% 7 73
%
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e Santé
-®@ e publique
«* @ France

RESISTANCES DECEMBRE 2020
BACTERIENNES

DONNEES DE SURVEILLANCE

SURVEILLANCE
DE L'ANTIBIORESISTANCE

EN ETABLISSEMENT DE SANTE.
DONNEES 2018

ie 2 : résistance bactérienne aux antibiotiques

REPIAST .

SPARES

RESISTANCE *. ® santé
‘e e publique

AUX
ANTIBIOTIQUES e @ France
v

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

Mission Spares. Résultats préliminaires 2019
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SARM

2018 2019
Nb total de souches de SA 29 149 66 248
% de SARM 15,1 14.9

Incidence par secteur d’activité

T

S s 0,77 0,73

S” DI globale pour 1 000 JH
3 06 =0,17 (vs 0,17 en 2018)
8

S 04

2 0,23 0,24

£ 02 0,10

o . S o1 <001 ,10 0,09 0,07 0,07

\-H < ’ < ’

% o L] -

a court séjour (hors réa) réanimation psychiatrie SSR SLD

m2018 2019
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BLSE

BL SE:\\

Sean

2018

2019

Nb total de souches d’'EB*

140 182

341 752

% de BLSE

8,9

8,5

* Nb total de souches issues de laboratoires ayant renseigné ce phénotype

Incidence par secteur d’activité

3
2,5
2

1,5

1 0,67 0,67

0'5 .
0

Densité d’incidence pour 1 000 JH

3,03 3,10

court séjour (hors réa) réanimation

0,03 0,02

psychiatrie

W 2018 2019

DI globale pour 1 000 JH
= 0,53 (vs 0,52 en 2018)

033 037 0,19 0,20
] o
SSR SLD
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BLSE @
N | )
Répartition selon I’espece

Répartition (%)

S e
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N
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2018 (gauche) 2019 (droite)
52 % 6,7 % au sein n=12415 n=29077

de I'espéce

22,2 % au sein
de 'espéce

7%

5%.

E. coli K. pneumoniae E. cloacae complex autres
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Carbapénémases

2018 2019
Nb total de souches d’'EB* 132 361 325 465
% de carbapénémases 0,125 (n= 165) 0,174 (n= 566)
DI globale (pour 1000 JH) 0,006 0,010

* Nb total de souches issues de laboratoires ayant renseigné ce phénotype

Répartition selon I’espece [ 2018 (gauche) | 2019 (droite)
51,5 n =165 n =566

60,0

S 50,0
o

= 400 37,8

%

0]

£ 300 230 207
20,0

22,1 19,4
13,3 12,2

épart

o 10,0

0,0
Escherichia coli klebsiella Enterobacter cloacae Autres
pneumoniae complex

Mission nationale de surveillance et prévention de /'antibiorésistance en établissement de santé




Taux d'incidence des prélevements cliniques positifs a

Staphylococcus aureus résistant a la méticilline pour 1 000 JH
Données 2019

0.0201)
0,04 30,10 (3)
0123017 (7)
M 012230224
MIA (B)
France : 0,17 pour 1 000
journées d'hospitalisation

Sélection : 0,17 pour 1 000
journées d'hospitalisation

Atlantique
Fort

"r’:ﬁéD% rﬁr\-&ﬂ

Région : 76 - Occitanie

0,17 pour 1 000 journées dhospitalisation

Dems
M dzou
!

Avertissement : cette carte est réalisee a partir de données
descriptives provenant d'ES volontaires dont les données de
1 consommation sont disponibles. La participation n'est pas homogéne
d'une région a l'autre et le nombre d'ES inclus dans les analyses
régionales est faible. Des différences dans l'activité des ES ayant
participé et le type de patients pris en charge peuvent expliquer une

I spagne
Samt-Ma 7 . Saint-Pierre- partie des variations observées.
~et-Miquelon
Salnt- a {‘/

—— Rarthélemy ——
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Taux d'incidence des prelevements cliniques positifs a Klebsiella
pneumoniae productrice de béta-lactamase a spectre étendu pour
1 000 JH — Donnees 2019

0083011 (5)
0123014 (2)
0164021 (5)
0223a028(3)

A (6)

France : 0,17 pour 1 000
journées dhospitalisation

Sélection : 0,11 pour 1 000
journées d'hospitalisation

Atlantique
Fort -

de

Région : 76 - Occitanie
v - France : g
Basse ® \e:) Avertissement : cette carte est réalisée a partir de données

Terre = descriptives provenant d'ES volontaires dont les données de
consommation sont disponibles. La participation n'est pas homogéne
d'une région a l'autre et le nombre d'ES inclus dans les analyses
régionales est faible. Des différences dans l'activité des ES ayant
participé et le type de patients pris en charge peuvent expliquer une
partie des variations observées.

|
int- inf© t Saini-Pierre—
St "a\'@ | %ﬁp get-mquelon Ajaccio
)} )
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En synthese

— Données stables pour SARM et EBLSE
* Plus de progression des EBLSE depuis 2017

— Progression des EPC
* Vigilance sur especes autres que E. coli et Kp
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« 2020-2021 : outll Eva-BHRe

- Suite le 18" avril avec Dr Loic Simon,
responsable de la mission SPARES

e 2021- 2022 : en cours
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Animation - communication

* Pages SPARES et site Club ConsoRes

SPARES

Surveillance et Prévention de I'AntibioRésistance en
Etablissement de Santé

P @ retes il

Objectifs

www.cpias-grand-est.fr

@ o,

&28

Découvrir, se former et maitriser ConsoRes !

d

Démarrer

5=

m

Journées d'hosp.

o4

Consommations

REPIAS

v

[

Contact| M

Al

www.club-consores.fr

* Site / newsletter Répias

* Info régulieres (surveillances, audits, outils)
* Info ciblées : parution de l'instruction du 15 mai 2020, EAAD

* Atrticle dans HygieneS en 2020, brochure annuelle SPF

Q amm i

Prévention des Infections

REPIAS ™

Assocides aux Soins

- Tutos
- Guides pratiques

- Documents a télécharger

AN,

Istrucn du 15/05reluvsil mlseenoewmd la prévention de




Animation - communication

*  Documentation : Base documentaire sur le site RéPias
— Entrer « ATB » dans la barre de recherche

— Sélection possible de la catégorie : outil d’évaluation, de
communication...

reriadS

ATB )

Y Filtrer par secteur Y Filtrer par théme Y Filtrer par catégorie Y Filtrer par année

[JEMS/EHPAD [ Etablissement de santé [JHAD [J Usager [ Ville

Filtres activés : Rechercher:ATBx

- #55P2019

witeine [l 2019 B8 France

& des patients #SSP2019
il

Omedit Bourgogne-Franche-Comté  § 2019 B France

diale pour un bon usage des antibiotiques - 2019

ssement de sante, Ville
@ 2019 o Suisse

Journée européenne d'information sur les antibiotiques - Outils de communication et
pédagogiques de I'ECDC #5SP2019
Catdg ALy Communication,O Vidéo

ti

MISSIOFI natlonal quette [0 ECDC @i 2019 8 Europe "




Perspectives

* Evaluation impact COVID-19
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Impact Covid-19 sur antibiorésistance ?

* Sur la consommation des antibiotiqgues (quantité et

« qualite » ex. part des ATB large spectre)
1Y) *mﬁ ﬁ:

E EHPAD Ville

» Prescriptions pour patients (suspects de) Covid-19 (surinfections bactériennes)

« Diminution d’activité » Mesures barriéres et confinement
v Chirurgie : moins v Moins d’infections
d’antibioprophylaxie v" Moindre recours aux soins

v" Moins d’infections
communautaires traitées a
I'hépital

v Prise en charge des patients
les + « lourds » et

v" Prescriptions par exces ? v Moins de prescriptions
Cf rapport GIS EPI-PHARE

-XXX personnes

potentiellement plus souvent ] SR
infectés ? o

Antibiotiques (JO1)

Samane
T
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Impact Covid-19 sur antibiorésistance ?

e Sur les résistances bactériennes

[ + | Hai Smazat

ES EHPAD Ville

* Pression de selection par des antibiotiques large spectre
« C3G, amoxicilline - ac. clavulanique, azithromycine...

« Transmission croisée
« Reéduite ? Hygiene des mains, précautions complémentaires contact et gouttelettes

« Augmentée ? Charge de travail, manque d’équipements dans certains secteurs,
réaffectation de ressources

 Infections associees aux soins a bactéries résistantes (ou pas !)
« Reéduction liée aux mesures barriére
« Reéduction liée a la baisse d’activité (chirurgie, autres actes invasifs...)
« Augmentation en réanimation ?

» Réduction d’activité : moins de prélevements réalisés ?

Mission nationale de surveillance et prévention de /'antibiorésistance en établissement de santé




Perspectives

* Volet Antifongigues et écologie fongique

* Integration et tests de nouveaux indicateurs
« Individuels »

« Part des ATB large spectre (ECDC)
 Indicateur ciblant des ATB de « 1°'¢ intention »

* |ndicateurs de résistance
—> groupes de travail nationaux sur les indicateurs

* Evolution des outils

Mission nationale de surveillance et prévention de /'antibiorésistance en établissement de santé
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Merci a tous les professionnels des
établissements de santé participant
aux surveillances et évaluations
de la mission SPARES

ANTIBIOTIC
RESISTANCE
.| SYMBOL
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