Actions de bon usage des antibiotiques aux HUS
Des choix basés sur des principes cliniques simples
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Role(s) des Référents Antibiotiques

» « Vitrine » administrative !
» LE référent ATB, role de coordination
e « ...il faut faire comme pour le bon usage des ATB... »

« Clinicien... présentation de « I'épidémiologie clinique» ?

Role(s) des Référents Antibiotiques

Un référent ?

Role(s) des Référents Antibiotiques

» Suivi des indicateurs
* ConsoRes

« |CATB - 2, autres (certification)

 Audits « clinigues » séniorisés




Role(s) des Référents Antibiotiques

optimiser
inti-infectieux

» Informations, formations Chaque jour compte !

Jo

* Principes simples...

te ce quiil faut !

Au quotidien
Prescription d’une antibiothérapie

* Quel terrain, sur matériel ?

e Le diagnostic est-il précis? (quel organe ?)

* Quelles complications , collections... ?

* Diffusion ATB? ostéite, arthrite, endocardite, méningite ... ?
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Role(s) des Référents Antibiotiques

» Conseil diagnostic et thérapeutique
« Laclinique...
malheureusement que la clinique...

Purpura fulminans ‘ ‘ Rougeole




Au quotidien
Prescription d’une antibiothérapie

* Quelle évolution clinique ?
¢ Llinfection est-elle documentée ? BMR?

¢ Traitement efficace depuis JO?
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ANk « Propositions pour des antibiothérapies plus courte S »
Prescription d’'une antibiothérapie Recommandations SPILF, 2017

* Quelle évolution clinique ?
o Fébrile a 48 heures, signes cliniques, complications ? INFECTION DE LA PEAU ET DES TISSUS MOUS

e (Collections drainées ? Endocardite?)

Infection cutanée superficielle (quand un antibiotique
est indiqué)

* Suivi clinique/biologique possible ? 3 jours

Traitement "préemptif" en cas de morsure par un animal 5 jours
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| | ‘ 3. Evolution | Dermo-hypodermites bactériennes, dont érysipéle,
5 5 5 infections de plaies et abcés cutanés étendus (surface de 7 jours
la lésion > 75 cm2)
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Wintenberger, Med Mal Infect; 2017, (47) 92-141




Role(s) des Référents Antibiotiques

» Hygiéne !

@ Gene for antimicrobial resistance
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Commentaire 1
Médecine vétérinaire, environnement et résistances bactériennes

Davis, Curr Opin Microb; 2011

Commentaire 1
Médecine vétérinaire, environnement et résistances bactériennes
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En conclusion

» « Vitrine » administrative !
» Suivi des indicateurs
» Informations, formations

» Conseil diagnostic et thérapeutique

» Hygiéne !
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