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LE RESEAU LORRAIN D'ANTIBIOLOGIE

Bilan de I’'année 2009

Assemblée Générale, 10 février 2010 Dr Ch. Burty

Commission Clinique

Dr Th. Lecompte
Dr P. Spaéth
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ANTIBIOGUIDE :
référentiel des établissements de soins

— Référentiel créé en 2005

— 4éme édition disponible depuis octobre
2009 : 10 000 exemplaires

— distribution a tous prescripteurs des
établissements de Lorraine
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Obijectif = promouvoir le bon usage des
antibiotiques en Lorraine

Les bacteries
Consommation développent Les
d’antibiotiques une résistance antibiotiques
par mutation ne sont plus
genetique efficaces
oSy

&1,

Pr Th. MAY Président DrJ. BIRGE Vice-Président
Mr P. BOUR Trésorier Dr B. DEMORE Trésoriére adjointe
Dr I. BEGUINOT Secrétaire Pr A. LOZNIEWSKI Secrétaire adjoint

ANTIBIOVILLE :

référentiel en pratique ambulatoire

> Référentiel créé en 2004, classeur et CD-ROM

Mise & jour réguliére, 2000 exemplaires

> 4&me gdition en 2009 avec ajout de 2 fiches :

coqueluche et interactions médicamenteuses

» Distribution :

* envoi par courrier aux médecins généralistes et
pharmaciens d’officine

internes de médecine générale
soirées de FMC, visites de pairs, Semaine Médicale
de Lorraine et Journée Régionale d’Infectiologie
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ANTIBIOTEL
*® : 03.83.76.44.89

ERREUR OU
INCONNU

Service de conseil téléphonique
disponible depuis mai 2004

Du lundi au vendredi de 8h30 a
19h30

Réponse immédiate aux questions
des professionnels de santé

10 médecins volontaires (54, 57, 88)




ANTIBIOTEL®
profession, mode d’exercice des appelants

Pharmacien
Spécialistes
— Erreur ou NF

2005 2006 2007 2008

L

. ¢
Revue de pertinence ANTEOLO
des prescriptions de fluoroquinolones en
établissements de soins en Lorraine

Action d’EPP 2008-2009 :

> Décrire les situations ayant conduit a la
prescription de fluoroquinolones dans les
services participants

» Mesurer I'écart entre ces prescriptions et les
recommandations du référentiel Antibioguide

> Harmonisation des pratiques locales et
régionales

d
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Pistes d’amélioration et objectifs a I'issue
du 1er tour

Rappels : pas de FQ
d’emblée pour :

Référent
service

— pneumonie d’origine \

communautaire non sévere ou PHARMACIE

du sujet jeune, pour EABPCO, *

cystite simple, pyélonéphrite

aigué, urétrite gono ANTIBIOLOR

colite pseudomembraneuse, ‘

diverticulite, angiocholite,

cholecystite aigu 1 SERVicE

« antibioprophylaxie en

ophtalmologie », k i

fievre sans précision s":i:is:
Stats

Objectifs du 2°™ tour :
> Diminuer les prescriptions non conformes de FQ de 27 a 20%
> Augmenter les prescriptions totalement conformes de 34 a 42%

Commission Spécialisée des
Anti-Infectieux (Sous-commission de ’OMEDIT)

Programme 2009

Une réunion 20 janvier Audit quinolones : analyse des écarts au Réseau
référentiel, mesures correctives Antibiolor
mensuelle

Mise en place du logiciel de recueil des B. Demoré
GIVETE A consommations antibiotiques
les médecins. En pré-opératoire, quel dépistage systématique et Ch. Rabaud
’ quelle stratégie préventive pour réduire le risque

pharmaciens, infectieux ?

. . 17 mars Révision de I’Antibioguide (1% partie) Th. Lecompte
biologistes des
établissements
de soins de
Lorraine :

24 février Audit antibioprophylaxie en chirurgie G. Rondelot

23 avril Actualités vaccination Th. May
Recommandations méningites C. Robert

19 mai Révision de PAntibioguide (2™ partie) Th. Lecompte
23 juin Nouvelles molécules anti-infectieuses

20octobre Infections ostéoarticulaires S. Bevilacqua

24 novembre  Audit quinolones : résultats du 2°™ tour Réseau
Antibiolor

15 décembre  Aprés I'ICAAC et la RICAI

30 a 40 participants/réunion

d
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Revue de pertinence des prescriptions de
fluoroquinolones : index d’adéquation thérapeutique

Indication des quinolones : 1 0
conforme au référentiel orme | discutable | conforme
Indication de la molécule : 1 (0]
conforme au référentiel non conforme conforme
Posologie : 1 (0]
conforme au référentiel conforme | discutable | conforme
Durée prévisible du traitement: 1 (0]
conforme au référentiel non conforme conforme
Voie d’administration : 1

discutable | conforme

conforme a la situation cliniq

d
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Revue de pertinence des prescriptions de
fluoroquinolones : établissements participants

ILLE SUR MADON

+CH Jean Monnet - EPINAL
+CHG Marie-Madt FORBACH
SPITALOR - FORBACH

5

o .
“% VERDUN
RANGE-SILVANGE %

Thionville ~ METZ (H Bon Secours) -
METZ (St André et Ste Blandine) .
SARREBOURG .

HANCY iy \$
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+*CHR Metz-Thionville - THIONVILLE

+CH St Charles - TOUL

«Centre A. Vautrin - VANDOEUVRE "f‘l
+CH St Nicolas — VERDL

“CH - VITTEL

EPINAL
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Participation
Indication des FQ non conforme

2009
fiches analysées 944 202 fiches = 21% en 2009 (36% en 2008)
services

RN 50/162 renseignées ayant recu des FQ dans les 3 mois

précédents la prescription

® médecine
W réanimation
1

O urgence

ESSR 11%

pulmonaire M urinaire
m digestif peau et tissus mous
choc septique autres

Index d’adéquation Index d’adéquation

ensemble des établissements Fiches entierement conformes (IA=0) : 426 (46 %)

fiches « indication des FQ non-conforme » exclues.
( 2 8 O, %
(207

7
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0%  10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
medecine chirurgie réanimation

Index d’adéquation Résultats

Indication des FQ conforme (n=731)

L T ] Résultats
Non-conformité pour les voies d’administration, la T A N
losic. la durée du trai 1 lécul 1. Amélioration de la prescription : indication des FQ non-conforme
p ogie, la durée du traitement et la molecule dans 36% => réduire ce score

. % indi i -
2000 en 2009 : 21% indications non-conformes

adm'w"si:ato H2008 d i / Al
inistraton 2. Fiches entiérement conformes 28% => améliorer ce score

en 2009 : 46% fiches entiérement conformes ) 14
durée

3. Référentiel & compléter ) i]
posologie en 2009 : I’Antibioguide nouveau est arrivé

molécule Perspectives
Poursuivre I'effort sur le bon usage des fluoroquinolones

10% 20% 30% Mettre en place un audit des prescriptions en ville (GLAM)
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4é¢me Journée Régionale d’Infectiologie

Faculté de Médecine e 191 pa rticipants
de Nancy —
s Note moyenne globale
Actualités St
grippg;gt! autres
pathologies

infectieuses
4ome journée Régionale .
dneciologe :
°

Semedi 5y Ociobra 2000 pertinence  durée  qualité

@ 9hoo-13h00

OVH
 Vaccin grippe
W Inf fongiques

&

Prise en charge

de la grippe A/ HIN1 Soirées de FMC

Grippe Soirées de FMC
Vaccins multidisciplinaires
BPCO

Infection urinaire

Infection vaginale

TIAC Médecins
Maladie de Lyme Pharmaciens
Ofite Biologistes
Sinusite

Nombre total de soirées =

Nombre total de participants = 1500

FEDERATION
e LOR
@& 0L  CISPriLOR

CONTINUE C
DE LORRAINE

» PROGRAMME
- Ji1: Mise en place du cycle (présentation, objectifs, docimologie)
Régles générales : les grandes familles d’AB utilisables en
soins primaires - reégles de prescriptions
Les infections ORL (angine, otites, sinusite, dents...)

Infections urinaires et MST
Infections cutanées
Infections broncho-pulmonaires

Vaccinations — Conseil voyageurs — Zoonoses — Parasitoses
Prophylaxie de I'endocardite, autour d’'une méningite
Hygiene du Cabinet médical

Infections digestives : cholécystite, sigmoidite
Infections alimentaires : listériose, GEA, TIAC
HIV : quand y penser — CAT devant un AES
Gestion de la non-prescription antibiotique

o d
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Commission Formation-
Information

Pr Th. May
Dr J. Birgé

FEDERATION "0‘: '
T _
< axremmor FQOR CISPriLOR

MEDICALE
CONTINUE

o 2 MEC Dr Y. Clémence

» OBJECTIFS
— Lister les grandes familles d’AB, les principaux mécanismes de
I'antibio-résistance et les facteurs la favorisant

Elaborer une stratégie de prise en charge en se fondant sur les
recommandations de bonne pratique : ex compl, it probabiliste, surveillance

Prescrire les antibiotiques de fagon optimale : indication, poso, durée, codt
Adapter la prescription aux situations particuliéres : co-morbidités, age, CI

Mettre en ceuvre les mesures préventives face au risque infectieux :
voyageur, cas contacts de méningite, hygiene au cabinet médical et hygiéne générale

Gérer la non-prescription antibiotique

FEDERATION
22 LOR
DE FORMATION R .
MEDICALE ri

CONTINUE C
DE LORRAINE

» EVALUATION des 30 participants
1. Des connaissances
- Pré-tests / Post-tests a distance (renforcement mémoriel)
- Audit de pratiques réflexif (renforcement comportemental)
- Post-test global avec mises en situation (validation des acquis)

2. De la formation

- Fiches évaluation : utilité dans la pratique, organisation, qualité
des intervenants, des documents, durée
- Quelques critiques mais tous conseileraient ce séminaire




REGIONALE
s sssocumons .
oF FormTion CISPriLOR
VemenLe
conmmue
oe Lormane

Satisfaction des participants de 2008

1. Ce séminaire va m'étre utile dans ma pratique

2. Le contenu de ce séminaire correspondait a ce
qui m'avait été annoncé

3. Les intervenants ont bien facilité ma
compréhension

4. L'encadrement de ce séminaire m'a semblé
efficace

5. L'organisation logistique était satisfaisante

6. Les documents remis pendant le séminaire me
seront utiles

7. La durée du séminaire était en adéquation avec
son contenu

8. Je conseillerai ce séminaire a des confréres

REGIONALE
CISPriLOR 2009
coniue ri

DE LORRAINE

- 24 participants

- 4 séances (06/06, 19/09, 03/10, 28/11)

Evolution des prescriptions hors référentiel fin 2009

Phase

d'audit 1 2 3 4 Global

ORL 8/34 | 24% |18/48 |38% |19/46 | 41% |27/70 | 39%

Broncho-
pulm 13/24 | 54% | 6/16 38% | 11/18 | 61% | 13/37 | 35%

Urinaire 5/30 |[17% 9%

Thése en cours

Autres réunions de formation,
communications, publications (2)

»Formation

= 21 médecins conseil de I’Assurance Maladie de Lorraine, 23/09/09

= Collaboration avec Lorformep et CPAM des Vosges a Epinal(8), St Dié
(6) et Neufchateau (6) : Dr Béguinot et Schuhmacher

»_Communications

= Journées du C Clin Sud Ouest, Bordeaux, 12/05/09

= 3¢me Congrés de Médecine Générale, Nice, 25/06/9

= 8emes Journées Nationales d’Infectiologie, Lyon, 11-12/06/09

= Journées Régionales du bon usage des antibiotiques, Nantes, 18/11/09
= Journées Régionales, Angouléme, 09/12/09

» Publication
Doco-Lecompte T, et al. Revue de pertinence des fluoroquinolones en
Lorraine : résultats de la premiere évaluation. Med Mal Infect, nov 2009

CISPriLOR :
Evolution des prescriptions hors référentiel fin 2008

ORL 40% 47% 16/50

Broncho-
pulm 54% 52% 17/41

Urinaire 28% 48% 6/31

1ére colonne = nbre de prescriptions hors référentiel pour la classe de pathologie donnée
2éme colonne = nbre de situations cliniques totales pour la classe de pathologie donnée
3éme colonne = rapport entre les deux
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Autres réunions de formation,
communications, publications (1)

> Semaine médicale de Lorraine

o = 10105 La a F:
Stages hospitaliers an CHU pistes d"amelioration.

Dr J. BIRGE - Pr P, GILLET - Pr T. MAY -
L

das infections en 2009,
BIRGE - Dr Th. LECOMEPTE - Pr .

307 Les nouvelles recommandations vaseinales 2009,
PrT.MAY - DrF.RAPHAEL

7 Comment optimiser la prescription de la biologie,
du lundi 16 novembre De J. BIRGE - Dr ¥ GERMAIN
wvembre 2009 g
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Enquéte sur I'épidémiologie des infections urinaires basses
de la femme :

Etudes et recherches

- Projet de travail sur I'épidémiologie des infections urinaires en
ville, 2éme cause d’infections communautaires et cause fréquente
de prescription d’antibiotiques

- 68 médecins participants/158 sollicités
- Travail de thése de JF Comes
- 120 ECBU regus sur70: 17 stériles

32 E. coli
4 Staph s
6 Proteus m
2 Strepto B
2K.p
1K o
6 autres



Visites de pairs

+ Visites aupres des médecins généralistes et
pharmaciens d’officine de Lorraine

+ Remise de I'Antibioville lors d’un entretien
confraternel

+ Depuis 2004
130 médecins et 358 pharmaciens visités

Plaquette grand public

en collaboration avec Commissions Clinique et Pharmacie

30 000 exemplaires édités
en 2008

Diffusés au grand public
par :

- les médecins
généralistes lors de la
prescription ou non
d’antibiotique

- les pharmaciens
d'officine lors de la
délivrance de
médicaments

Nombre distribué = 25 000

ANTIBIOLOR}

Lab. Pax - Metz

Lab. Hop Belle Isle
Lab. CH - Forbach
Lab. CH - Merlebach
Lab. CH - St Avold

Lab. Val Meuse - Commercy
Lab. CH - Verdun

Lab. Aubert - Maxéville

Lab. Bioz - Frouard

Lab. Brig Nancy

Lab. MedBio - Nancy

Lab. Maternité Régionale - Nancy
Lab. du Vieux Moulin - Frouard
Lab. SINCAL - Nancy

Lab. bactério CHU - Nancy

Lab. Thouvenin - Toul

Lab. CH Chaumont

Lab. CH Remiremont
Lab. CH Epinal
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La Lettre d’Antibiolor

R ||~ e Dot

Evaluation et amélisration
Yas pratigues de presen

- Editée a 5200 exemplaires

- 3 a 4 numéros par an

- Informations sur le Réseau,
cas cliniques...

- Numéro 17

Commission Biologie

Pr A. Lozniewski
Dr Y. Germain
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Commission Biologie

1. Révision des fiches de biologie pour la nouvelle version de
I’Antibioville 2009

2. Caractérisation des souches des BLSE isolées dans les
urines en 2007 : non réalisée car manque de données

. Réseau de surveillance de la résistance bactérienne en
ville : suivi de la résistance des entérobactéries urinaires
débutée en 2006-2007 : évolution des résistances
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Evolution de la sensibilité aux antibiotiques de E. coli
isolé dans les urines au CHU de Nancy (2007-sept 2009)

» Evolution de la résistance stable pour
Gentamicine
Cotrimoxazole .
Ciprofloxacine
Furanes

" Fosfomycine

» Les taux de résistance restent faibles pour la

fosfomycine et les furanes, justifiant d’autant plus leur
utilisation pour le traitement des infections urinaires simples
(reco AFSSAPS 2008)
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Evolution de la sensib aux antibiotiques de S. aureus
isolés a partir de prélevements a visée diagnostique en Lorraine (11/08-04/09)

Résultats préliminaires

> 6 laboratoires
» 1136 souches

e -
Pénicilline G

Rifampicine
Linézolide

Glycopeptides

Nov. 08 Dec. 08 Janv. 09 Fev.09 Mar. 09 Avr.09

> Les taux de résistance pour les ATB anti-staphylocoques restent faibles
(excepté pour la PéniG), concordant avec les données nationales

Commission Pharmacie

Dr B. Demoré
Dr JP Collinot

Commission Biologie

4. Réseau de surveillance de la sensibilité aux AB et
détection des génes de la leucocidine de Panton Valentine
(LPV) chez les S. aureus responsables d'infections en
Lorraine : Dr Nejla Aissa

- Surveillance de la sensibilité aux antibiotiques des S. aureus
responsables d'infections en Lorraine

- Etude de la prévalence des souches de S. aureus producteurs de
LPV en Lorraine

b. Etude de la prévalence des souches de S. aureus producteurs de LPV
en Lorraine, nov2008-avril2009
- souches de S. aureus isolées de prélevements a visée
diagnostique responsable d'infection sévere
- ou présentant un profil antibiotype particulier (méticilline R,
kanamycine R, tobramycine S, gentamicine S, ac fusidique I/R, levoflo S)

Résultats :
110 souches collectées
26 avec profil évocateur dont 2 souches aminosides S

Projets :
- Recherche des génes codant la LPV sur les souches de S. aureus
- Recherche des génes codant la toxine tsst1 sur ces 26 souches

Commission Pharmacie

Recueil prospectif des consommations d’antibiotiques en
établissements de soins depuis 2005

augmentation réguliere du
nombre de participants :
47 établissements en 2009




Etablissements de santé oLor 7@
Suivi des consommations -

Ofloxacine
> Ciprofloxacine

Ofloxacine
< Ciprofloxacine

¢ Suivi de tous les antibiotiques

* Regroupement des services
MCO / Réanimation / SSR / SLD / Psy

e Indicateur : DD] / 1000 JH

Part do la réanimation dans los journées dhospialisaion p H

Profil d’établissements . n
comparables

> Automatisation du traitement des données

> Saisie en ligne

ais utilisation H
différente des molécules au
sein d’une méme famille o Goracne 8 Gprotoraane 8 Noowacne W Foosaono
d’antibioti que DLévofloxacine O Moxifloxacine

> Exploitation des données

Exploitation des données
Comparaisons entre établissements

Groupes d'établissements

» Constitution des groupes d'établissements
e Type d’activité / Taille / Recrutement
¢ Exemples en PSY : CPN Laxou — Ravenel

* MCO "Moyens" * Réadaptation
— Briey/PAM / Toul / ancy / Abreschviller

e SSR/USLD / EHPAD

e Evolution des consommations ardt/l&mmllel/h Bar-le

¢ De I'ensemble des antibiotiqu
¢ Par classe et par molécule sur une p

e Cliniques
— A Paré / St André / Gentilly / Mihiel
Louis Pasteur / Thionville / St
Avold
» Réunion de chaque groupe constitué (avec B. Demoré€)
* Comparaisons entre établissement
* Dégager des pistes de travail

e MCO "Gros"

* PSY
— CHU Nancy / CHR Metz

— CPN Laxou / Ravenel

Comparaison de I’évolution
des consommations d’antibiotiques

Réunions

* 5 réunions de septembre a décembre 2009

* Participation de 23 pharmaciens au total

* Comparaison des données de consommations




o
ANTIEIOLOR]

. ) . R Comparaison de la consommation de
Comparaison de 1'évolution des pénicillines

fluoroquinolones au 2e semestre 2007

Consommations d'antiblotiques DD3/10003H - 25me sam. 2007 - Moyenna PSY - Quinolones - J01M

12 00310H

& ool

Conclusion

» Travail enfin des consommations vers les pratiques
— Modification du module des consommations

— Choix de I'anonymisation des établissements Commission Informatique

e Projet C-CLIN Est / Antibiolor Pr Ch. Rabaud

— Automatisation des exportations des données a partir des logiciels
des pharmacies et des laboratoires de bactériologie

e Avenir ?
— Projet national C-CLIN / RAISIN
— Multiplication des recueils

Commission Informatique

Site internet

Site internet :

> Mise en ligne des documents

présentations JRI

Antibioville

Antibioguide

Lettre Antibiolor infos

Revue de pertinence des FQ...

» Actualités en infectiologie

> Dates et lieux des soirées de FMC

> Réponses aux cas cliniques des Lettres




Site internet

- Gestion des groupes de travail

- Module pharmacie T,
Prise en charge

- Newsletter : diffusion de la lettre deila grippe sl

d’information du site internet

PrTh MAY Pr Ch. RABAUD

a 697 abonnés

Dr L. LETRANCHANT

- Questions de médecins, pharmaciens

- Demandes de renseignements de particuliers

Comité d’Evaluation

Pr S. Briang
Pr Ch. Rabaud

Nombre d’adhérents

2006 2007

168
» médecins généralistes 105
+ médecins spécialistes 20
* pharmaciens 13
« biologistes 29
« infirmiére 1

Etablissements 68
* CHU-CHR: 2 2
« assoc. prof., CHG,
PSPH, cliniques : 45
* moyens/longs séjours,
maisons de retraites : 21

Total

=
ANTIEIOLOR)

Site internet

Nombre de visites : 65 par jour en 2009

Comité d’Evaluation

Rapport commandité par la DGS en 2008

Marina NGUON, mémoire de Master 2 « Vigilance et Sécurité
Sanitaire » soutenu le 23/09/08 : « Les centres de conseil en
antibiothérapie en France : état des lieux en septembre 2008 ».
Comparaison d’Antibiolor et de Medqual, réseau nantais

Rapports d’évaluation pour les tutelles :

» Rapport d’évaluation externe : rapport fait par EVALOR en déc 2008
Dr F. Empereur et M. K. Xia

> Rapport d’évaluation interne : Dr Ch. Burty janvier et octobre 2009

Evolution du nombre des adhérents

229 en 2009

—+—Total
Individuel
#— Généralistes
Etablissement|
Spécialistes
Biologistes
Infirmiére

10
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Proposition d’indicateurs de résultats fondés Consommations d’antibiotiques

sur des situations cIiniques frequentes Pour les gta_bhsserner_\ts a_yant signé | ac_cord cadre, évolution des
prescrlptlons d’antibiotiques vers la ville :

[ Ewbissement | aor [ ae [ awm |
Comparer les prescriptions globales d’antibiotiques en Lorraine par rapport 5 8
aux prescriptions nationales | sewcorzz [ 7es [ e [ e |
Comparer les prescriptions, dans les infections respiratoires hautes, des _
antibiotiques promus par l'industrie et les autres (Ketel Y
1zilo ), Texod| , Taketiam®) : Pyostacme semble étre le plus
e R L
Evoluion des prescripions des fluoroguinalones en Loraine par rapport

aux autres régions

Evolution des prescriptions d’une céphalosporine de 3eme génération orale
(Céfixime ou Oroken®) en Lorraine par rapport aux autres régions

Evolution des prescriptions de la fosfomycine trométamol (Monuri 570011387 117
Lorraine par rapport aux autres régions
570000513 3286
Evolution de I'utilisation du TDR dans les angines en Lorraine par rapport 880780093
aux autres régions
880780119 2116 1537

& Wy
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Nombre d’acteurs de santé touchés
par les actions en 2009

Consommations d’antibiotiques au CHU

écart écal écart écart
N/N-1 N/N-2 N/N-3 N/I

> Nbre de professionnels ayant bénéficié de formation : 1500

> Nbre de professionnels ayant re¢u I’Antibioville : 1500
adhérents, séances de formation, visites de pairs

> Nbre de professionnels ayant re¢u I’Antibioguide : 4000
> Nbre de professionnels ayant regu la visite d’'un pair : 20

> Nbre de professionnels ayant regu la Lettre : 5200
3500 médecins, 1500 pharmaciens et autres professionnels

Conclusion Projets 2010 (1)

Révision de I'Antibioville : 5éme édition

Les adhésions sont stables Développement des visites de pairs auprés des médecins

Les travaux des Commissions sont toujours nombreux . Projet de recherche en médecine libérale : bactériologie
dans les cystites

Les flngnpements il et_e malntenu§ 272 pe_rmettant . Audit sur les prescriptions d’AB dans les infections
de la réalisation des actions engagées et les projets urinaires en médecine de ville avec le GLAM

Collaboration avec LORFORMEP sur les Vosges

Réunions de FMC pour les pharmaciens d’officine




Projets 2010 (2 Budget 2010

7. Partiﬁ:i;?)ation au sympfosél,{/ln] or%lanisé p?Ell;HPAS en
collaboration avec le a Nice sur I’
+ ARH : 118 000 euros

8. Création de documents pour le grand public — Médecin coordonnateur : 103 000 euros
9. Participation a la Féte de la science — Mi-temps secrétaire : 15 000 euros

10. Réseau de surveillance de la résistance bactérienne en
établissements de soins
+ FIQCS :

et N st 119 000 euros en 2010 (164 000 euros en 2009)

Budget FIQCS 2010 .
Budget 2009 Budget 201 Avenir

Equipement 0
Systémes d'information 10 000

Développement, maintenance et mise & jour du sife internet 10 000
Il a été décidé d'accorder un financement sur des fonds FIQCS concernant la réalisation de

— votre projet sur l'exercice 2010 et sur Iaxe « expérimentation soins de ville » compte tenu
Frais généraux 3000 h Py ' S
du fait que « ANTIBIOLOR » ne répond pas directement & la d
Frais déplacement 1000 santé proposée dans la loi 2002-303 du 4 mars 2002 relative aux droits des malades et &
Frais de colloques 5000 la qualité du systéme de santé et dans ses textes d'application.
Antibiotel 2500
Lettre d'information (3 numéros par an) 15 000

Fonctionnement 51 500

La disponibilité budgétaire et financire de l'enveloppe régionale du FIQES sur Fannée 2010

Documents grand public 5000 P gw i moppe
conditionnera le principe de loctroi de celle-ci ainsi que les dates et les montants des

Antibioville classeurs et CD ROM, Antibioguide 20 000
Formation 25 000

Honoraires médecins, pharmaciens visiteurs 8000

versements.

Dans l'attente des négociations budgétaires avec la MRS Lorraine sur l'exercice 2010, le

e et o rmaTions 2000 budget est recondut dans les mémes dispositions que pour 2009.

Honoraires participants 131000 Une convention entre la Mission Régionale de Santé et ANTIBIOLOR sera établie afin de
Etudes et recherches 32 500 fixer ces différentes modalités.

EPP antibiotiques en établissement de soins 0
Cisprilor 0 A plus longue échéance, la MRS et le Bureau du Conseil Régional pour lo Qualité et ia
Audit de prescriptions dantibiotiques en ville 10 000 Coordination des Soins invitent les promoteurs d'ANTIBIOLOR & rechercher dautres
Recherche bactériologique 9 el :
f pour pé les actions prises dans ce cadre.

Evaluation ®
Evaluation externe 0

Total 164 000 119 000




