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OUVERTURE DES PROFILS PS




CONTEXTE DATAVIZ AM

L'Assurance Maladie se dote d’'un socle technologique de datavisualisation pour concevoir et diffuser des rapports avec
des données individuelles des PS vers les PS eux-mémes.

= Engagement conventionnel pris dans la nouvelle convention médicale : « Mieux outiller les médecins » en leur proposant
des solutions de datavisualisation pour analyser et suivre leurs pratiques.

=>» Profils qui présentent des informations sur I'activité individuelle des PS, sans information individuelle sur leurs patients.
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PROFILS PS DISPONIBLES

Profil PS antibiotiques => Accessible viale lien Vos profils d’activité dans amelipro
Sws Profil antibiotiques (Entre mi-novembre et mi-décembre : généralisation aux PS de toutes les
[ 1o B -'c'od'."dll\'|_-'J.'.'_:1:£4&_.IJ:'.-:-'."J.=!‘;:n‘z.‘“\? CaiSSeS)

Ce profil PS présente les prescriptions d’antibiotiques des
médecins généralistes et des pédiatres de la CPAM tous regimes
confondus.

Les données sont issues des bases de remboursement de
I'Assurance Maladie (source Sniiram) et sont calculées sur la
base des prescriptions effectuées entre juillet N-1 et juin N avec
une liquidation a fin aodt N.

Ce profil PS présente des indicateurs annuels sur les prescriptions

d’antibiotiques des médecins généralistes et des pédiatres de la Exemple - Pénode 01/07/2022 — 30/06/2023 -
caisse tous regimes confondus entre juillet N-1 et juin N et liquides - Prise en compte des prescriptions en date de soin allant du 01/07/2022 -
jusqu’en aodt N). Trois périodes sont disponibles entre 2021 et 30/06/2023 avec liquidation réalisée avant fin aott 2023.
2024. Il contient 5 pages dont un focus sur les antibiotiques 2 Si le bénéficiaire achéte les médicaments aprés aoiit 2023, cela n'est pas pris en
particuliérement générateurs d’antibiorésistance compte.

A l'ouverture du profil, les périodes suivantes seront disponibles : juillet 2021-juin 2022, juillet 2022-juin 2023, juillet 2023-juin 2024.

La mise a jour des données est réalisée annuellement en octobre. /7‘} I’Assurance
” Maladie
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AXE PRESCRIPTION D’ATB

%3 'Assurance f'l 'b‘ H
X} Matadie Profil antibiotiques
° Rénoy’ MEDECIN FICTIF, n®751999996 @
GOR Pénode ; du 01/07/2023 au 30/06/2024

Spécialité : 1 - MEDECINE GENERALE

Prescription d'antibiotiques Patients tranés par antbobques Répartitic '{‘,1'}\.‘:":? wotiques Focus ‘1“7"&'((4"-\'\;,‘::]'r;’l‘lA Prescnplic »“L'f"f‘::r( chez la
Prescriptions médicamenteuses Aller plus loin - focus ci-dessous
Taux de prescription d'antibiotiques versus vos Vanabon saisonmére de votre taux de presc
confréres (département) d'antibiobques
; 154 %

Nombre des Nombre de patients ayant 14.2 %

prescriphons regu au Moins une '

comprenant au mons prescnption

un médicament. médicamenteuse.
L
— 10
2
m Prescriptions d'antibiotiques

Nombre des prescnptions Nombre de patents S oY : ‘

comprenant au mons un ayant regu au mons

anbbotique ‘f‘”’w Part de vos prescriptions d’antibiotiques sur lensemble de vos prescriptions médicamenteuses

antibiotique (comportant au mons un médicament)
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AXE PATIENTS TRAITES PAR ATB

l'Assurance f'l - b' —
wm die Profil antibiotiques
Rén MEDECIN FICTIF, n®751999996
GDR Spécialité : 1 - MEDECINE GENERALE Période : du 01/07/2023 au 30/06/2024
Prescrintion d'anlibiotioues Patients traités par Répartibon des antibiobiques Focus antiblotiques générateurs Prescnption dECBU chez Ia
reschpiion d antivoliques antibiotiques prescrits dantibiorésistance femme

Pour chaque classe d'age : pourcentage et nombre de Répartition des patients traités par antibiotiques selon la
patients traités par antibiotiques classe d'age et le statut ALD

Il est possible de filtrer sur une
classe d’age ou le statut ALD.

281 %
V0K [} .
Passer sa souris sur le
EN Al . y .
graphique permet d’afficher
= . une info-bulle qui récapitule les
fm oAl informations
o} .
20,4 % i &1 9 ’
K 18.4 % ps 4
" ® 186 % 1% Classes ddge »1 Moinsde d ans @2 4-11 ans @3 12-15 ans #4 16-65 ans 5 Plus de 65 ans
. - 18,0 % 1 4
0K e -. 1'" . - Note de lecture : parmi tous vos patients sans ALD ayant regu une prescnption
’ R ‘.j""" #108ms 19-00mms B Jantibiotiques de votre part, 76,6 % appartiennent 4 la classe d'Sge 16-65 ans.
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| Nombre de patients traités par rapport & la population
totale des 16.65 ans (274 597) :

Avec antibiotiques 49 398

Sans antibiotiques 225 199

Part des patients traés par 18.0 %

anhibwoliques

12-15 ans

51 728
1. Moins de

49 _)'l.;.)'
a

18,8 %
Note de lecture :

bl
18,0 % 11 807
d'antibiotiques de

> 65 ans

Classes d'ige

65 ans

18

patients traités par antibiotiques

25/11/2025

20%
0 % 2

Classe dge
Statit SANS ALD
53452

Nombre de patients 980

Pourcentage des patients 8 %

tratés par antibiotiques

i{a "} ’Assurance
1\% Maladie
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AXE REPARTITION DES ATB PRESCRITS

XD stadie Profll antibiotiques
EDECIN FICTIF, n*751999996 Z
QL R R it s o GURVA0SS an SIS0 @ En deéplacant la
Prescription & anbbioboues Patients tratés por antibobgues Rmmpm::imws Focus {/1‘;'“_'-::7{ 1>,', Presc ‘:ii.i chez ka Sou,rls Sur IeS
différents
Répartltlon des traitements antlblothues rectangles une
AZITHROMYCINE PRISTINAMY CEF.. bulle affichant le
nombre de
prescriptions et la
= . proportion parmi
3 toutes les
g DOXYCYCLINE . .
prescriptions
d’antibiotique
Note de lecture : sur lensemble de vos prescnptions dantibotiques, 28 663 prescnptions concemasent l'amonciine Souvre.
La somme des prescnptions de chacun des andibvotigues peuf étre supdncwre au nombre tolal de prescriptions dantibiobque dun PS. En effet plusicurs antibwbtques peuvont dére
prescrts sur la méme prescrplion
/"\ ’Assurance
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AXE ATB PARTICULIEREMENT GENERATEURS D’ANTIBIORESISTANCE

l'Assurance f'l 'b' H

}ualadie Profil antibiotiques

Reno’ MEDECIN FICTIF, n®75199992%6

Specialité - 1 - MEDFCINF GENFRALF Péariode : du 01,07/2023 au 30/06,/2024
. Focus antibiotiques , -
. . o srtitioe ¢ haodin = = yaseriplion TECH v [
Prescription d'anfibiofigues Patients fraités par anfibiotigues Répartition "rm; flrﬂwu o particulierement pénératewrs Lt r"'l.,_"'l Bl/chez
prescins d'antibiorésistance e

Part des antibiotiques particulierement générateurs Répartition des antibiotiques particulierement générateurs
d'antibiorésistance par classe d'age d'antibiorésistance

Liste des ATB pour ce
focus pourla V1

Code ATC7 Libelle ATC7

AMONICILLINE + INHIBITEUR DNENZYME

213% .

JO1CRO2 AMOXICILLINE + INHIBITEUR D'ENZYME
& g 101DDO02 CEFTAZIDIME
dlantihiﬂanEE sont J01DD04 CEFTRIAXONE
générateurs - e J01DD08 CEFIXIME
d'antibiorésistance 1 ans 0% Jo1DD13 CEFPODOXIME
JO1DEO1 CEFEPIME
= G5 ans _ 25,3 % JO1IMAO1 OFLOXACINE
JO1IMA12 LEVOFLOXACINE
0% 10 % 20 % a0 % 40 % JOIMA14 MOXIFLOXACINE
Antibiotigues particuliérement géndrateurs d'antibiorésistance © Note de lecture : sur lensemble de vos prescnpbions d’antibiobgues, 11 315 prescriplions
= Combinaison Amoxiciline / Acide Clavulanigue, concemaient l'amoxicilline + inhibifeur d'enzyme.
& Céphalosporines Jéme el déme géndralion, Flus ke nombre de prescriptions est imporfant, pius la couleur de fond est vive sur le visuel
= Flusrogquinalones. e
2 RN
& U AsiStcllrance
Maladie
25/11/2025
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AXE ECBU CHEZ LA FEMME

‘_' ’I'Assmjance * op o e
X} Maladie Profil antibiotiques
°Q; v MEDECIN FICTIF 1 1 9GYI9¢
GOR Pénode : du 01/07/2023 au 30/06/2024
S 2 )it | ME FCING ENERALE
Prescrption d'antibiots Patients iradés par anbibeotiques Répartition des anbbiotgues Focus antibrobques générateurs Prescription d'ECBU chez la
~re 4 it OgUes abtents (rafés par é OeolQue

prescrts ganhblordsistance femme

Prescription d'ECBU chez la femme

Inticatsurs constrults 3 parts des prescriptions CECBU réalisés en ville, sur fa période sdlectonnde Nombre ECBU évitables
chez des femmes Sgbes 0o 16 ans ou plus of remboursés par FAM jusqu'a fin aout (source - SNDS - Les ECBU évitables sont les ECBU prescrll chez une patinie Sgée de 16 4 65 ans
Tous régimes. France entiare). « HOrS DresCriptions SUpres 0 BMMEs eNceNnies.
Précisions méthodologiques : « Hors prescriptions Guprds de padents en stualion de Cystite icidivanie (ilenifiées dans k& SNDS
« L'390 est calculd par rapport & & plriode considirée moins fannde de nassance Par exemple pour par 3 ECBU ou ls dinrance do fosfomycine dans s 12 mois précédents).
2 pieiode 07/23 - 0824, 3ge = 2024 - annde O¢ nalssance. o HOS Drescrptions auprds de patents avec ALD 19 (ndphropathie chrongue (rave).
« La oéivrance de fosfomycing est icentinée via 1a Classe ATC JOOMW1T.
= La ndphropathie chronique grave est identfide via o code ALD 18
« Les femmes enceintes sont idenbfées dans e SNDS via le dsque mateenité donc aprés 6 moks de
grossesse
Prescriptions CECBU identifiées comme $tant dans ke cadre des recommandations :
« Femmes enceintes iderlindes dans ie SNDS S 1?2
« Stuabon do cystifs récdivante | entiftibes dans e SNDS par 3 ECBU ou ia tévrance do } lASSUI:ance
: fostomycine Cans ies 12 mos precégents e Maladie
« Femmes alferies 09 NEPNODSINS CATONIOUE rave. Agir ensemble, protéger chacun
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CYSTITE CHEZ LA FEMME: PLACE DE L’ECBU
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UN COUT ELEVE DE PRISE EN CHARGE

- Sur la période juillet 2023-juin 2024:

- 6,5 millions d’ECBU ont été prescrits chez les femmes a partir de 16 ans, dont 61%
par les médecins généralistes (cout AMO: 70,1 millions €)

- 4,0 millions d’ECBU ont été prescrits chez les femmes de 16 a 65 ans, dont 54,4% par
les médecins généralistes (cout AMO: 41,6 millions €)

1 %> UAssurance
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UN MESUSAGE DES ECBU

- Est considéré comme un ECBU évitable:

Un ECBU prescrit chez une femme entre 16 et 65 ans, non enceinte, sans ALD 19
(=maladie rénale), hors situation de récidive (ie 3 ECBU ou délivrance de fosfomycine
dans les 12 mois qui précedent)

- Vigilance: cet indicateur permet d’approximer le mésusage mais est imparfait
(exemple: la grossesse n’est tracée qu’a partir de 6 mois sur I'exonération maternité).

- 68% d'ECBU évitables dans la population cible, ce qui représente 2,7 millions
d’ECBU et un montant de 20,3 millions€ pour lAMO

- 78% d’ECBU évitables prescrits par les médecins généralistes, ce qui
représente 1,7 million d’ECBU, et un montant de 12,75 millions€ pour.’AMO.

13 {{%a>y UAssurance
AJ Maladie
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MESSAGE

Dans la cystite aiguée simple, la HAS recommande l'utilisation de la bandelette urinaire et exclut

FECBU.
- Une exception: I'évolution défavorable (persistance/aggravation des signes cliniques aprés 3 jours OU

récidive précoce dans les deux semaines)
- Possibilité d’adresser les patientes en pharmacie

Dans les autres situations, la HAS recommande la prescription d’un ECBU.

- Autres situations: cystite aigué a risque de complication, cystite aigué recidivante, grossesse

- Pas d’ECBU dans la cystite aigué simple chez la femme.

%> UAssurance
AJ Maladie
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UN NOUVEAU PARCOURS DE PRISE EN CHARGE

Depuis 2024, les pharmaciens sont autorisés a proposer le depistage des cystites aux femmes
éligibles qui se présentent spontanément a l'officine et, sous conditions, a délivrer un traitement
antibiotigue sans ordonnance.

Les médecins peuvent également orienter leurs patientes vers l'officine, en rédigeant une
ordonnance conditionnelle.

Voir le logigramme sur la page suivante : Dépistage des cystites simples a |'officine | ameli.fr |
Pharmacien

16 %> UAssurance
AJ Maladie
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https://www.ameli.fr/pharmacien/sante-prevention/depistage-cystite-officine-pharmacie

{@ I’Anuranm
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PRISE EN CHARGE A 'O
DE LA FEMME PRESENTANT & |
UNE GENE FONCTIONNELLE URM

! JUIN 2024

La patiente est orientée vers la pharmacie pour la réalisation de
la bandelette urinaire® (leucocytes et nitrites) a l'officine par un médecin ou une sage femme

Présentation d'une ordonnance de dispensation
conditionnelle avec I3 mention «sl BU+»
en regard de I'antiblotique

Confacter le médecin, |a réalisation de
Ia BU 3 I'office est Impossible

Accord de |3 patiente pour I3

réallsation de |3 bandelette urinaire

Réalisation de
|3 bandelette urinalre

Tests non rélisable
(Leuco 0U nitrites posmfs) [Leucn ET nitrites néganfsj ounon Inerprétatle

Dispensation de I'antiblotique en regard de 3
mention sl test urinalre positife e déivrance

Pas de dispensation de I'antiblotique
en regard de I3 mention

des Informations complémentaires et

«sl test urinalre posltife et Information
Information du médecin prescritpeur

du prescripteur

*Bandelette urinaire (BU)
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PREVENTION DES INFECTIONS ET DE
L’ANTIBIORESISTANCE




CONTEXTE ET ACTUALITES

> Feuille de route interministérielle 2024 — 2034 = As
» Haute Autorité de Santé, Société de Pathologie Infectieuse de Langue Francaise SPILF et Groupe de Pathologie Feuille de route MESURER e
interministérielle
Infectieuse Pédiatrique GPIP ont poursuivi en 2024 les travaux de recommandations de bonnes ) o ge"i,ﬁfiﬁi‘m t
- . . . . _ e de santé pour
pratiques pour les choix et durées d’antibiothérapie préconisées dans les infections bactériennes courantes - la qualité des soins
= S
(exemple, traitement antibiotique pour les bronchopneumopathies réduit a une durée de 3 jours) ——

> Lancement du 6°™¢ cycle de certification des établissements de santé pour la qualité des soins

(applicable a compter de septembre 2025) avec un chapitre sur Prévention du risque infectieux et Bon %ﬂ
\
usage des antibiotiques ainsi que divers Indicateurs Qualité et Sécurité des Soins (IQSS) Actuliston e 1 e e antbidques criiques dsponible n France pour Fexerice
Comite Lfg&i@ﬁiﬁ'{ﬁiﬁi“:ﬁf&i
» Résultats des IQSS et de 'enquéte nationale de prévalence
Fas f 2 b ;.8
» PHEV antibiotiques dispensés en ville : 15% relévent d’une prescription hospitaliére
Prés d’un passage aux urgences sur 10 donne lieu a la prescription d’un antibiotique. o Durées Hwe Durées
d’antibiothérapies d'antibiothérapie
préconisées dans préconisées dans
les infections les infections
bactériennes bactériennes
courantes - Volet 1 courantes — Volet 2
ACTION VAES PIA services d’urgence e

X>Diminuer les Infections Associées aux Soins (IAS) Maladie

Agir ensemble, protéger chacun

> Limiter et mieux prescrire les antibiotiques dans les services d’urgence.




OBJECTIFS DE L’ACTION PIA VAES

Lutter contre les infections associées aux soins (IAS)

Eléments propres a 'ES
» enquéte de prévalence des IAS

» indicateurs IQSS PIA
« *Taux de personnel hospitalier vacciné contre la grippe
* *Consommation de solutions hydroalcooliques (ICSHA)
* *Prescription d’antibiothérapie de 7 jours ou moins pour une infection respiratoire basse
* *Mesure de I'expérience et/ou de la satisfaction du patient hospitalisé sur I'hygiéne des mains en MCO

* Taux de conformité des précautions complémentaires contact

en s’appuyant sur le référent ES infectiologie, I'équipe d’hygiéne et les services X> poursuivre le plan de lutte de 'ES contre les IAS
* Recueil en 2025 (recueil biennal de certains 1QSS)

Développer une action au niveau des PHEV d’antibiotiques au sortir des urgences (bon usage des antibiotiques)

- Favoriser l'utilisation des tests de diagnostic rapide (TROD angine, bandelette urinaire, ...)

- Proposer le recours, si besoin, a 'ordonnance « Infection virale : comment vous soigner ?».

- Respecter les recommandations de bon usage (molécules, durée, posologie) et recourir aux antibiotiques a utilisation préférentielle tout en
limitant le recours aux antibiotiques a indication restreinte.

™ Agir ensemble, protéger chacun



LES MESSAGES

|. Prescrire a bon escient

Ameéliorer la gestion de l'incertitude diagnostique avec le patient

Argumentaire : la prescription d’antibiotique est influencée a la fois par une incertitude diagnostique et la
peur de complications infectieuses et également par une pression de la part des patients.

« Dans les pays avec un taux de prescription plus faible qu’en France, les patients ne présentent pas plus
de complication et la mortalité pour causes infectieuses n’est pas plus élevée

|l existe des outils d'aide a la décision, y compris pour les services d’'urgence

» Favoriser I'utilisation des tests de diagnostic rapide (TROD angine, bandelette urinaire, ...)
» Proposer le recours, si besoin, a 'ordonnance « Infection virale : comment vous soigner ?».

» Orienter le patient vers ANTIBIOMALIN

7% ’Assurance
iﬁ{ Maladie
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21



LES MESSAGES

ll. Prescrire un antibiotique de premiere intention

Argumentaire : pour lutter contre l'antibioresistance, prescrire des antibiotiques efficaces, a faible risque
d’antibiorésistance et d’effets indésirables génants est a privilégier.

« Dans la majorité des infections ORL et pulmonaires nécessitant un traitement par antibiotique, favoriser 'amoxicilline.

* Les céphalosporines, les quinolones et I'amoxicilline-acide clavulanique sont des antibiotiques a fort risque de
résistance bactérienne qui provoquent des effets indésirables génants (infection a clostridium difficile, tendinopathie,
probleme digestif).

« Dans les cystites simples, la fosfomycine est efficace dans plus de 90% des situations.

Suspicion d’infection urinaire chez les femmes jeunes, en dehors de la grossesse et de récidives :

= réalisation d’'un test de la bandelette urinaire pour rechercher la présence de leucocytes et de nitrites produits lors d'une infection
urinaire.

= sila bandelette est négative, il n'y a pas de cystite.

*= sila bandelette est positive (en faveur d'une infection), traitement antibiotique en dose unique ou sur une courte periode.

. L . o . . . i/%x UAssurance
- = |'examen cytobactériologique des urines (ECBU) en laboratoire n'est pas utile dans les cas simples de cystite. ﬁj{ Maladie
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https://www.has-sante.fr/lupload/docs/application/pdf/2021-08/fiche memo cystite durees antibiotherapies .pdf



https://www.has-sante.fr/upload/docs/application/pdf/2021-08/fiche_memo_cystite_durees_antibiotherapies_.pdf

LES MESSAGES

Ill. Respecter les choix et durées des HAS f

HAUTE AUTORITE DE SANTE

traitements antibiotique

RECOMMANDER LES BONNES PRATIQUES

SYNTHESE Choix et durées d’antibiothérapie

Argumentaire : Moins de pressions de sélection -> préconiseées dans les infections
bactériennes courantes

mOinS de développement de réSiStanCeS Validée par le Collége le 15 juillet 2021

Mise a jour décembre 2024

Cette fiche de synthése mentionne I'antibiothérapie de 1ere intention et sa durée préconisée dans les infections
bactériennes courantes de ville.

Les recommandations de prise en Charg e des infections  ifectons ORL e farant oAl atde - Dvertein aigus sgmtcime nonsomplde
Iadulte « Urétrites et cervicites non compliquées [2024]
« Infections bactériennes cutanées + [2024] Infections respiratoires basses: Coq E rbation

les plus courantes ont évolué ces dernieres années e G A 0] pmenes agescormunaies

« [2024] Infections génitales hautes non compliquées

Des fiches détaillées et complétes par infection bactérienne sont disponibles sur www.has-sante fr

> Suivre les recommandations sur le choix et les durées
de traitement HAS (SPILF et GPIP) nhttps:/mww.has-

sante.fr/upload/docs/application/pdf/2024-
08/choix et durees dantibiotherapie synthese actualisation aout 2024 mel v

2.pdf

SE CONNECTER S'INSCRIRE

ACTUALITES PARTENAIRES v ANNUAIRE OUTILS v REFERENCES PUBLICATIONS

Recherche antibiotique

» Recourir a Antibioclic https://antibioclic.com

substitue pas a la liberté de

| prescription du médecin qui reste seul responsable de ses

choix thérapeutiques

Il existe de nombreux outils d’aide au bon usage des antibiotiques.

o . o . . . % 'Assurance
https://solidarites-sante.gouv.fr/prevention-en-sante/les-antibiotiques-des-medicaments-essentiels-a-preserver/professionnels-de- ’ Maladie

sante/article/repertoire-des-outils-pour-le-bon-usage-des-antibiotiques Agir ensemble, protéger chacun



https://www.has-sante.fr/upload/docs/application/pdf/2024-08/choix_et_durees_dantibiotherapie_synthese_actualisation_aout_2024__mel_v2.pdf
https://antibioclic.com/
Il existe des outils pour vous aider au bon usage des antibiotiques. Un certain nombre d’entre eux est répertorié ci-dessous. Consultez-les !

L’ACCOMPAGNEMENT DES ES SUR LE GRAND EST EN 2025

Pour les établissements rencontrés au cours du premier semestre 2025 sur le GRAND EST :

Plans d’actions existants et mis en place dans certains ES :
- Logiciel d’aide a la prescription reliant 'ensemble des services y compris les urgences
- Eléments partagés avec le pharmacien de PUI - lien avec CME et services d’urgence

- En parallele, et dans le cadre de I'exercice coordonné en lien avec le GHT :

- constitution d’'un groupe de travail ambulatoire afin de construire des indicateurs ACI pour les CPTS
qui acceptent de travailler sur la thematique de I'antibioresistance et construction de profils sur le
péerimetre CPTS

- Favoriser/faciliter 'engagement des CPTS dans des actions sur la déprescription dans le cadre des
travaux conjoints ville-hopital

- Rencontre des internes tous les 6 mois sur divers sujets Assurance Maladie y compris la sensibilisation a
I'antibioresistance

- A noter : Délai de transmission des coordonnées du référent PIA de I'ES relativement important

(%3 U'Assurance
AJ Maladie
Ag

ir ensemble, protéger chacun

24 Poursuite de 'accompagnement sur I’'année 2026



