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Objectifs

* Reéaliser un troisieme tour d’évaluation a distance des deux premiers tours (2010 et 2011)
* Améliorer la prescription des Carbapénemes dans l’établissement
* Evaluer le remplissage du Dossier Patient Informatisé (DPI) (réévaluation du traitement a 48-72h)

Mateériel et méthode

Etude L Recuell ___ Référentiels L Méthode | __Résultats __

i = | ’ i
Criteres d’évaluation Score attribué = Index d’adéquation

thérapeutique (IAT)
Evaluation des ¢ Prospectif des * Indications:  Evaluationdes ¢ Saisie et analyse PRINCPAL - non conforme = 1 0
- . . . ) Indication des Carbapénemes arrét de la discutable conforme
pratiques prescriptions de  Antibioguide® prescriptions des données Conforme au référentiel cotation
rofessionnelles  Carbapénémes 2014 ar un bindbme dans le logiciel T ore : 1 ¥
p p p g Réévaluation justifiée a 48-72 heures Non discutable conforme
 Revue de (fiches de (réféerentiel pharmacien/ d'études Indication de la molécule 2 1 0
. . , . . . .. Conforme au référentiel non conforme discutable conforme
pertinence recueil) régional), AMM infectiologue statistiques e - : >
° Multicentrique des SpéCia“téS ° CaICUI d’un Sphinx® Conforme au référentiel non cn;fnrme discutable cnnfsrme
, . ; . Durée du traitement
¢ 3e tOU r ¢ Pe Il Od e d'Et U d e ¢ POSOlOgIES . I ndEX Conforme au référentiel non conforme conforme
1 Juillet au 31 VidalHoptimal® d’Adéquation Si association . e °
Conforme au référentiel non conforme discutable conforme
Aout 2014 * Reférent Thérapeutique Cohérence de la prescription par 2 1 0
i nfe CtiO I Ogu o ( IAT) rapport a lI'antibiogramme non conforme discutable conforme

local ’ Conformité = ‘ AT

Résultats
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> Place de I'Ertapénéme et des alternatives aux Carbapénémes dans la stratégie
antibiotique actuelle ? (CMI des alternatives peu frequentes sur les antibiogrammes)

Présence récente du médecin
infectiologue référent en antibiothérapie
dans I'établissement et d’'une équipe

opérationnelle infectiologue / > Probléme du traitement des infections sévéres dans un contexte de portage de
pharmacien référent bactéries BLSE documenté apres écouvillonnage

Aide a la prescription sur le logiciel DxCare® Actions de sensibilisation des prescripteurs

Encadrement des indications et réeévaluation Relancer la dynamique d’amélioration

CMI : Concentration Minimale Inhibitrice  BLSE : Bétalactamases a spectre étendu




