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Les enjeux 

 Maitrise de la prescription des antibiotiques 

15 à 25% des dépenses médicamenteuses  

 

 Maitrise de la résistance bactérienne 

   - SAMR - EVR 

   - BLSE - CD027 

 

 Désengagement de l’industrie pharmaceutique dans la 

recherche antibiotique 
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Le contexte national 

 Accréditation 
    Certification (V2) : le bon usage des antibiotiques est organisé 

 

  Programme national de lutte contre les Infections Nosocomiales 

       Suivi des consommations antibiotiques 

 

  Contrat Bon usage des Médicaments  

         Utilisation des antifongiques coûteux 

 

 Accord-cadre national, Bon usage des antibiotiques (mars 2006) 

       Réduction de la consommation : - 10 % sur 3 ans 

 

 Evaluation des Pratiques Professionnelles 

       Prescription des antibiotiques 
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Les réponses nationales 

 Conférence de consensus de Mars 2002 sur le 

Bon Usage des Antibiotiques 

 

 Circulaire DHOS/E2 n°272 de mai 2002 relative 

au Bon usage des Antibiotiques 

 

 Plan ministériel Kouchner pour préserver 

l’efficacité des antibiotiques  

 

    mais pas tous les moyens correspondants 
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Les réponses régionales 

 

OMEDIT 
- Observation, suivi des pratiques de prise en charge thérapeutique 

- Expertise auprès de l’ARH dans le cadre du contrat de bon usage 

 

 

Commission régionale des Anti-infectieux 

 

Antibiolor 
- Maitrise de la consommation des antibiotiques en ville et dans les 

établissements de soins (financement ARH + URCAM) 

- 61 établissements adhérents  

 

Cellule régionale d’Hygiène Hospitalière et C. CLIN Est 
- Maitrise des infections nosocomiales 
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NANCY 

ABRESCHVILLER 
ESSEY LES NANCY 

SCY CHAZELLES 
METZ 

VERDUN 

HAYANGE 

JOEUF 

BRIEY 

ST AVOLD 

MARANGE 

BACCARAT 

TOUL 

BAR LE DUC 

MIRECOURT 

PONT A  MOUSSON 

FREYMING 

VANDOEUVRE 

SARREBOURG 

Villes sièges d’établissements adhérents au Réseau  

Etablissements adhérents au Réseau : 
•Centre de Réadaptation St Luc – ABRESCHVILLER 
•Maison Hospitalière – BACCARAT 
•Mutuelle Le Château – BACCARAT 
•CH Jeanne d’Arc – BAR LE DUC 
•Hôpital St Joseph – BITCHE 
•CH Le Secq de Crépy – BOULAY 
•CH Maillot – BRIEY 
•Hôpital 3H SANTE – CIREY SUR VEZOUZE 
•(BLAMONT - BADONVILLER) 

•Hôpital St Jacques – DIEUZE 
•CH Jean Monnet – EPINAL 
•Polyclinique Louis Pasteur – ESSEY LES NANCY 
•CHG Marie-Madeleine – FORBACH 
•Hôpital – FREYMING-MERLEBACH 
•Maison de retraite – GORZE 
•Alpha Santé – HAYANGE 
•Association Hospitalière – JOEUF 
•Clinique Jeanne d’Arc – LUNEVILLE 
•Hôpital St François – MARANGE-SILVANGE 
•CHR Metz-Thionville – METZ 
•Hôpital Belle Isle – METZ 
•Hôpital Saint André – METZ 
•HÖPITAL Clinique C. Bernard – METZ 
•CH Ravenel – MIRECOURT 
•Assoc. Hosp. –  MONT ST MARTIN 
•Assoc. Hosp. – MOYEUVRE GRANDE 
•CHU - NANCY 
•Clinique A. Paré –  NANCY 
•Maison Hospitalière St Charles – NANCY 
•Maternité Régionale A. Pinard – NANCY 
•Polyclinique Gentilly – NANCY 
•Centre Hospitalier – PONT A MOUSSON 
•HOSPITALOR -SAINT AVOLD 
•CH Lemire – SAINT AVOLD 
•Clinique St Nabor – SAINT AVOLD 
•CHG - SAINT DIE DES VOSGES 
•CH St Nicolas – SARREBOURG 
•Centre Médical l’Alumnat – SCY CHAZELLES 
•Les Elieux - SEICHAMPS 
•CH St Charles – TOUL 
•Centre A. Vautrin – VANDOEUVRE  
•Clinique St André – VANDOEUVRE 
•CH St Nicolas – VERDUN 
•Clinique St Joseph – VERDUN 

LUNEVILLE 

BITCHE 

MOYEUVRE GRANDE 

MONT ST MARTIN 

SEICHAMPS 

ST DIE 

DIEUZE 

CIREY SUR VEZOUZE 

BADONVILLER 

BLAMONT 

GORZE 

FORBACH 

BOULAY 

EPINAL 



7 

Quelle organisation ? 

Commission des anti-infectieux 

Etablissements de soins 

Antibiolor OMEDIT 

CLIN COMEDIMS 

Commission des anti-infectieux 

Cellule 

Régionale 

d’Hygiène 

   C.CLIN 

ARH 
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Commission régionale : les objectifs 

dans le domaine de l’antibiothérapie (1) 

 Diffuser et promouvoir l’usage du référentiel 
régional 

 

 Valider la place des nouveaux antibiotiques 
(ertapénem, tigécycline, daptomycine) 

 

 Promouvoir la prescription nominative 

 

 Organiser des réunions d’information et de 
formation 
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Commission régionale : les objectifs 

dans le domaine de l’antibiothérapie (2) 
 
 Promouvoir la mise en place de l’accord-cadre sur le 

bon usage des antibiotiques 

 

 Fédérer l’activité des médecins référents 

 

 Promouvoir une politique d’évaluation des pratiques 
professionnelles 

 

 Favoriser le recueil des consommations antibiotiques, 
des résistances bactériennes et de leur comparaison 
intra et inter-établissements 
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Commission régionale : les objectifs 

dans le domaine des antifongiques 

 Promouvoir la prescription nominative 

 

 Harmoniser l’usage de fiches de recommandations 

 

 Valider la place des nouvelles molécules 
(posaconazole, ravuconazole, micafungine) 
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Composition du Comité de pilotage (1) 

 Médecins :  

  

 3 prescripteurs issus du CHU Nancy : T Lecompte, C Voltz, T May (OMEDIT) 

 2 prescripteurs issus du CHR Metz-Thionville : P Zuck, V Robert 

 3 prescripteurs issus des hôpitaux généraux : I Beguinot, P Evon, P Scheid 

 2 prescripteurs issus des établissements privés : JC Pottie, F Korsec 

 2 prescripteurs issus des maisons de retraite, moyen ou long séjour : G Walter, P Geffe 

 

 

 Microbiologistes : 

 

 1 microbiologiste issu du CHU Nancy : A Lozniewski 

 1 microbiologiste issu du CHR Metz-Thionville ou des hôpitaux généraux : M Perrin 

 1 microbiologiste issu des établissements privés : MC Moulhade 

 1 microbiologiste issu des maisons de retraite, moyen ou long séjour : B Aubry 
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Composition du Comité de pilotage (2) 

 

 Pharmaciens : 

 
 1 pharmacien issu du CHU Nancy : B Demore 

 3 pharmaciens issus du CHR Metz-Thionville ou des hôpitaux généraux :  

       C Cahard, D Piney, JP Collinot 

 1 pharmacien issu des établissements privés, des maisons de retraite, moyen ou long séjour : I Gindre 
 

 

 Hygiénistes : 

 
 1 hygiéniste de la CRH : MF Blech 

 1 hygiéniste du C.CLIN : X Bertrand 
 

 

 Invitée : 

 
 Ch Pierrat  (OMEDIT) 
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CONCLUSION 

 La commission régionale des anti-infectieux a été créée en 
janvier 2006 et reconnue par l’ARH. 

 

 La composition de la commission a été actée au cours d’une 
AG du réseau.  

 

 Son travail devrait faciliter la déclinaison d’une politique de 
bon usage des anti-infectieux dans les établissements 
lorrains. 

 

 La mise en place d’une telle commission correspond à une 
attente de tous les acteurs de santé. 

 


