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Introduction Materiels et méthodes

La surprescription des Fluoroquinolones (FQ) représente un facteur Suite aux résultats d’un audit réalisé selon la

inquiétant de sélection de SARM et d’EBMR (Entérobactéries multi meéthodologie diffusée par le CCLIN Sud-Ouest,

résistantes) dans les établissements hospitaliers. plusieurs mesures d’amélioration ont été décidées

avec nos cliniciens début 2014.

Afin d’analyser les résultats des actions pluridisciplinaires engagées, une
analyse des données de prescription de FQ a été réalisée sur le logiciel
d’aide a la prescription (LAP) PHARMA® (Computer Engineering) sur les
journées d’hospitalisation (JH) de 2010 a 2014.

Malgré une baisse des prescriptions observée depuis
2010 sur nos 280 lits (dont 180 de MCO), notre
consommation 2013 restait supérieure a la
W, - -~ consommation moyenne des hopitaux frangais.
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Ré-évaluation conzeillée aprés 3 jours

Commentaire général : Recommandations du COMEDIMS /Comité des Antilnfectieux en lien en cliquant sur ['oeil rouge
/ [Médicament & survelllance renforcée] =

4 actions d’amélioration ont été mise en place en janvier 2014 :

REFERENTIEL FLUOROQUINOLONES DE L'HOPITAL EDMOND GARCIN A AUBAGNE
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OFLOXACINE 200 MG CP (=> OFLOCET) § (OFLOXACINE) : 1
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Du 29/04j2015 3 11:06 au 13/05/201S 3 23:59

Voie : Yoie orale - Cp écrasable

Prescripteur : CANALE Marianne

Dispensation : Derniére dispensation le 30/04/2015

Avis pharmaceutique : Délivrance autorisée

LIGNE A RE-EVALUER ! (date limite le 02/05/2015)

0 Infection ostéo-atticulaire: sur documentation bacténologique uniquement, en bithérapie et & doses efficaces sur [os

1 Infection sévére et/ou & germes multirésistants [toujours en association)

D Infections digestives chirurgicales (péritonite, cholecystite, angiocolite...) : associé au métronidazole en altemnative en cas d'allergie aux bétadactamines

i) Poursuite d'un traitement anténews

0 Sigmoidite : associé au métromdazole en altemative en cas d'allergie aux bétalactamines

0 Tratement d'une diathée invasive sur documentation bacténologique avec gemme résistant ou contre indication aux bétalactamines et fou macrobides

| 10 Tratement probabiliste dune diarthée invasive

0 Urétnte ou cervicite a Chlampdiae trachomatis en alternative a la dospcycline et 'azithromycine

= Urétrite ou cervicite go i tive en cas d'allergie aux céphalosporines
- Libellé de l'indication
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Toute JH confondue, le nombre de DDJ/1000 JH est passé de
44.4 en 2013 a 28.7 en 2014, soit une diminution de 35%
(17% sur le MCO)

CONSOMMATION BRUTE ANNUELLE DE CHAQUE FQ

Consommation de FQ selon activité hopital
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1 000 Les prescriptions ont diminué majoritairement sur les formes orales :
; ciprofloxacine (-55%), levofloxacine (-73%) et ofloxacine (-34%), alors que les

formes injectables ont davantage éte utilisées, essentiellement chez des
patients de réanimation dans des indications validées
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Discussion/Conclusion

La mise en place de mesures informatives et restrictives ont permis une forte diminution des consommations de FQ sur
notre eétablissement en 2014. Cette action a eu d’autant plus d’impact qu’elle a été pluridisciplinaire et que I'information
a eté relayée aupres des prescripteurs lors de plusieurs CAl et COMEDIMS.




