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consommation des antibiotiques et des
résistances bactériennes en ville ?
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Tendances mondiales

Pays de la Loire
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REPIAS  Consommation des antibiotiques

cpias

Pays de la Loire

Situation Européenne

Données ECDC 2019
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e.g. Quinolones, Macrolides etc.

n
m.Mmm_s...
ey
E1ECU )
fenbiun

n
aodefiuig
EACLLICYO Ty
a0
U
ETTITTE F1iY

SIE T
m._.__..._wmn H pueeUsog

upeds
SPUEHAAN
EILIEML
BRI o)
PUB YL
EIATE

EILIat O,

Lich P
ey 15 Buppeads- ypualy
00 Y
PrUE|LL
AT
Ao
E[EASY
AIELLILIE]
LB
PUEJESZ M|
EN LY LS

Bl

e.g. Amoxicillin, Nitrofurantoin etc.

First-line antibiotics
Low resistance potential

|
/)48

:

=] =] =] (=] m. =] (=] =] =]
o0 M~ W o o] ~ —

fnobajer yres urabejuan ad o ondwnsuos Joguy

ra

PidS Consommation des antibiotiques

PRIMO

re

Klein LID 2021




RePISS  consommation des antibiotiques ~ S719S

80% prescrites en ville

(70% par les médecins généralistes,
Environ 10% par les chirurgiens-dentistes)

Antibiothérapies 20% prescrites dans les ES

en France (dont un tiers pour des patients
hospitalisés)

1/3 inutiles, 1/3 inappropriées,
1/3 appropriées

DGS — Mission Antibiorésistance
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Situation Francaise

PRIMO
DDJ par classes d’age
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REPIAS  Consommation des antibiotiques CcPias

Pays de la Loire

Par classes d’dge

DDJ par classes d’age Prescriptions par classes d’age
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DDJ par classes d’ATB

REPIAS  Consommation des antibiotiques
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CrPias
Par classes d’antibiotiqgues

Prescriptions par classes d’ATB
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REPIAS  Consommation des antibiotiques

Données territoriales

DDJ pour 1000 hab./jour
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REPIAS Consommation des antibiotiques CPias
Impact de la COVID-19

Prescriptions d’antibactériens (J01)

PRIMO Pays de la Loire
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Impact de la COVID-19

Prescriptions d’antibactériens (J01) Prescriptions 0-19 ans
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Impact COVID-19: Moindre acces aux soins, mesures barrieres,

fermeture des classes, restrictions de déplacement, voyages?
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En EHPAD des Pays de la Loire

Base ERASME (RG et SLM), 445 EHPAD sans PUI

DDJ et prescriptions totales Prescriptions des 5 classes majeures
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C PTa.s

Pays de la Loire

reridS

Consommation des antibiotiques
Indicateurs de BUA en EHPAD

XM Assurance
Maladie

RATBSS  CPias

Pays de olre PRIMO

reridS -

Indicateurs nationaux de bon usage des
antibiotiques en EHPAD : résultats d’un consensus
formalisé d’experts

Juillet 2021

Rédacteurs :
Dr Antoine ASQUIER-KHATI
Dr Gabriel BIRGAND

Pr David BOUTOILLE

14 indicateurs quantitatifs
10 proxy indicateurs (quali)
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REPIAS Résistances aux antibiotiques CcPias

PRIMO . Pays de la Loire
Tendances mondiales 2017
E. coli Carba-R
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PRIMO

“pays | Nom | Secew | e | EcoliCioR

Toutes bactéries,
urine vs autres

Suisse ANRESIS Hop/Com
UK ESPAUR HoOp/Com
England,

West AmSurv  HOop/Com
Midlands

Australie  AURA H6p/Com
Hong CHP Com
Kong

reriaS Résistances aux antibiotiques CcPias

Pays de la Loire

Systemes de surveillance nationaux

BSI, CRE,
incidence

Tous résultats
Tous résultats

S.aureus, E.coli
urinaire

Systemes de surveillance influencés par:
* U'organisation nationale du systeme de soins

* Facilité de collecte de données
* Interprétation et signification clinique des résultats

2021: 5.8% urine

2019: 15% BSI

2013: 5.5% urine

2019: 7.8% urine

2020: 11.8% urine

Critéeres requis pour la surveillance de la

résistance aux antibiotiques

*Timely, colt-efficace et durable

*Capacité d’alerte

*Sites acculturé a la surveillance

*Définitions claires

*Collecte de données standardisées

*Différentiation entre types de prélevements
(sonde)

*Méthode microbio standard/commune

*Possibilité de retour vers la souche

*Evaluation du fardeau

*Retro-info réguliere avec expertise, vers les bon
acteurs

*Résultats orientés vers la clinique/adaptation recos

*Utilisation dans un but de recherché

* Audit et évaluation du systeme

Chin JAC 2016




LES DONNEES SONT ISSUES DE

1311 LABORATOIRES DE BIOLOGIE MEDICALE

DANS 13 REGIONS METROPOLITAINES
ET DE LA MARTINIQUE

Martinique

SURVEILLANCE NATIONALE DE

LA RESISTANCE AUX ECHANTILLONS PRELEVES

ANTIBIOTIQUES EN VILLE ET
SECTEUR MEDICO-SOCIAL

E
RESISTANCE AUX

ANTIBIOTIQUES DES
ENTEROBACTERIES URINAIRES EN

* 622370 ANTIBIOGRAMMES ANALYSES

+ 584 183 ANTIBIOGRAMMES URINAIRES D’ENTEROBACTERIES y
2%
5%

H Prélévements urinaires (584

W Escherichia coli 183)

M Klebsiella pneumoniae

Autred i Autres prélévements (8 188)

2020 EN VILLE ET EN EHPAD Répartition des antibiogrammes urinaires Répartition des antibiogrammes
selon les espéces d’entérobactéries d’entérobactéries selon le prélevement
(n=584183) (n=592371)

— -
* Klebsiella oxytoca, Klebsiella aerogenes et Enterobacter cloacae complex Re PI %




ARV AIIXWI WO PNIB Escherichia coli (urines)

CHEZ LA FEMME CHEZ L'HOMME

50% -~ 50% -
45% - 41.9% 45%
40% * Eviter FQ en probabiliste si prescrite 40%
35% - dans les 6 derniers mois 35% -
30% A ** Adaptation du traitement selon 30% - 25.8%
259 antibiogramme 259% -
20% 20% - 18.5%
15% - 10.9% 15% -
10% 8.1% 10% - 6.3%
5% - 1.6% - 3.0% L 5% -
0% —— ‘ _m 0% | ‘
Fosfomycine Mécillinam Amoxicilline C3G FQ* C3G FQ* Cotrimoxazole
CYSTITE PYELONEPHRITE**

SELON L'HEBERGEMENT
CHEZ LES PLUS DE 65 ANS

A .
G- A domicile W En EHPAD




REPIAS Résistances aux antibiotiques Colas

PRIMO E. coliisolés d’urines ays de la Loire

Fosfomycine Amoxicilline
4% 700
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‘ "'-C..____’ﬁ____‘_____¢_..—'44,0/6
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2 2% ——Tg 18% - 1%
s 1,5% 30%
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$ 1 1y - L =3 ’ 0'9;5/ L4% 20%
% *—— 0,7% o,
% 0,6% 10%
X
O% T T T T T 1 O% T T T
2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019
20%
3 30%
S 15,3% 15,3% 287%
o 15% 25% 23,2% = 23,1% 9 22,0% 22,4%
% 22,0% 21,9% ’ ’ 22,3%
o 10,7% 20% — A—o——:———-—.’..___.___‘_a ______ .’===.t__..—-‘
8 10% 9,1% n 90% __ .= W--T-= =gy i93% 205%  20,8% 20,1% 19,9%  19.4% 19.6% 19,8% O 21,2%
5 — _ 7,3% 15%
g —_7,1% ' 6,7%
2 ~— 5,4% =Y 7, 2% 0%
e 50, “\,___4,5%_.—_24‘_--' o
@ ~
B 5%
o~
0% T T T T ] 0% ! ! T T
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PRIMO

Résistances aux antibiotiques

E. coli isolés d’urines

C PTa.s

Pays de la Loire

15%

10%

5%

0%

Patients vivant en Ehpad

e Patients vivant & domicile

% d’E. coli producteur de BLSE % d’E. coli FQ-R
30% 27.8%
25.7% 26.0%
25% | 21.3% e 224%
0.7% 200%  193% 10.1%
8.3% 8.8% 8.7% 9.2% 20% -
7.9% 8.3% 8.0% 16.9%
6.6% 15% 12.5% 12.4% 12.5% 11.90%
L - . ' 11.4% 11.4% 11.8%
‘ g 11.0% :
1W e et i Y
3.7% 10%
3.1%  34% 3 z0% a8y 30% 5o,
W‘o—--_----t—---}I 5%
T T T T T T T T 1 D% T T T T T T T 1
2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 @ 2020 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

Intervalle de confiance
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RESISTANCES OBSERVEES EN 2020

A A DOMICILE

Escherichia coli (urines)

3,6%

[ Pas de donnédes

gz EN EHPAD

[ Pas de donnédes

[ [07%-2,5%) [ [07%-2,5%)
[ 32,5%-5%)]) [ 32,5%-5%])
E 35%-1006) E 75%-1006)
B )10%%-20%) B )10%%-20%)
I J20%+ I J20%+

[ pas ge doandes ] Pas ge donnédes
] [0%%-10%%) ] [0%-10%)
[ 110%-15%]) T 110%-15%)
B 15%-20%] B 15%-20%]
I 120%-30%] I ]20%-30%]
I 30%+ I 30%+

reridS




REPIAS E. coliisolées de prélévements urinaires  cpias

PRIMO Pays de la Loire

% E. coli-BLSE en soins de ville

0.05 500
- 0.006%/mois
0.04 400 ‘%
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(a2} o
1 =)
_— [
S o003 ‘300 8
L T
(O] ]
© g ©
> -0.07%/mois 5
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~ Pente avant le confinement Pente aprés le confinement 24
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Prévention et contréle de l'infection
en établissements médico-sociaux et en soin de ville.

Surveillance de la consommation des produits hydroalcooliques en Ehpad
e-PREVENTImMAQgeS : programme de formation continue destiné aux médecins généralistes

WEBINAIRE sur la RESISTANCE AUX CARBAPENEMES (Laurent DORTET)

:: : ‘

Q ' .ZZ .
& D fo
Surveillance Prévention Prévention

de la résistance de la résistance des infections
aux antibiotiques aux antibiotiques associées aux soins

-\\I
</
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PRIMO

e-Outil de survei

llance d

la RATB

cpias

Pays de la Loire

ANALY
Analyse

Critéres de sélection

Niveau

Année

Bactérie (reguis)
Type de prélévement
Phénotype

Age

Hébergement

Sexe

Antibiotique 1

Antibiotique 2

| CARTOGRAPHIE | RAPPORT | METHODOLOGIE

Mational

2019

Tous

Tous

Toutes classes d'age confondus

Tous

Tous sexes confondus

“ | Sensibilité (%S)

“ | Sensibilité (%S)

Certains filtres sont manquants

| PARTENAIRES

Résistance (%s)
——
—

—
—

2017

v
@ Amoxicilline
Mecillinam
@ Cefotaxime, Ceftriaxone
v Fluoroquinolones
® Fosfomycine
v
v
v
v
v
2016
v
Nombre de
o~ souches
L3 Nouvelle Aquitaine 21177
Bretagne 60954
Pays de la Loire 61101
Grand Est 33803
Occitanie 20
Auvergne-Rhone- 27410
Alpes
Normandie 25824
Provence-Alpes-Cote 25

"

s

%R

2018

2018

2020

@ Amoxicilline-acide clavulanique (cystites)

Céfixime
® Ceftazidime

@ Triméthoprime + Sulfaméthoxazole

D

2017

Nombre de
souches

67412

67906

57288

34410

33012

3177

21752

2964

21

Ecoli - Résistance Céphalosporines de troisiéme génération

2018

Nombre de
souches

69463

63875

59687

35586

48393

33744

20873

19134

%R

125

100

Resistance (K}

2019

Nombre de
souches

55457

52606

69619

39564

44792

39354

32778

45959

Ecoli - Evolution de la résistance (%R) aux antibiotiques Réseau MedQual

Réseau MedQual

2018
® AMX: 100%

4

2016

2020

Nombre de
souches

82130

38988

25284

37141

48000

18231

20189

50084

207

%R

26
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e-Outil de surveillance de |la RATB
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Cartographie - Resistance (%R)

Région Code bactérie Code antibiotique Année

France - Escherichia coli -

Cefotaxime, Ceftriaxone ~ 2019 -

Cartographie - Resistance (%R)

Cartographie - Resistance (%R)
Région Code bactérie Code antibiotique Année Région Codé bacibite Code antibiotique Année
France - Escherichia coli - Cefotaxime, Ceftriaxone ~ 2019 - " = Escharichia ol = oG GRS < — =
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Quelles associations entre
consommations et résistances en ville ?

JCB 2021, Paris 28
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0-1 mois

0-3 mois

0-6 mois

0-12 mois

Costelloe BMJ 2010

Relation conso/résista Nces

Meéta-analyse 24 etudes individuelles en soins primaires

E. coli urinaires

Time period, Antibiolic Resistance in 0dds ratio

study exposure unexposed (95% Q)

(control) group (%)

0-1 month

Donnan® Trimethoprim MR i
Hillier** Trimethoprim 20

Hillier** Amaxicillin 20 —i—
Pooled odds ratio *
Test for heterogeneity: 1°=0.0%, P=0.576
0-3 menths

Donnan™ Trimethoprim MR i
Hillier** Trimethoprim B

Hilligr# Amoxicillin EL ——
Hay® Any antibiotic 0 ——
Pooled odds ratio -

Test for heterogeneity: 1°=0.0%, P=0.796
0-6 months

Steinke™  Any antibiotic* 19 E 3

Donnan® Trimethoprim MR g 3

Steinke™ Trimethoprim 19 S =
Hillier** Amoxicillin 28 E B
Donnan®  Any antibiotic® MR ——

Hillier®# Trimethoprim 28 -
Mietlay 51 28 —u—
Pooled odds ratio g

Test for heterogeneity: 1°=89.2%, P=0.000

0-12 months

Donnan® Trimethoprim MR

Donnan®  Any antibiotic* MR

Hillier*® Amaxicillin 19 —-

Hay®* Any antibiotic* 38

Hillier=# Trimethoprim 19 ——
Pooled odds ratio -*

Test for heterogeneity: 1’=71.9%, P=0.007

0.1 1 10
Antibietic use Antibiotic use

associated with

associated with
suscepli bi lity i

resislance

0dds ratio
(95%Cl)

4.45(3.78 10 5.21)
4.85 (2,63 to 8.94)
311 (157 to 6.17)
4.40(3.78 tn 5.12)

2.60 (2.04 to 3.33)
2.62 (1.69 to 4.07)
2.26(1.41 to 3.632)
1.93 (1.06 to 3.51)
2,48 (2.06 to 2.98)

1.36(1.14 to 1.61)
1.67 (132 to 2.10)
3.95(3.04 10 5.12)
1.83(1.39 to 2.42)
1.65 (1.10 to 2.46)
2.57 (1.83 to 3.61)
4.10(2.20 to 7.50)
2.18(1.57 to 3.03)

1.22(1.16 to 1.28)
1.1B8(1.06 to 1.32)
1.62(1.18 t0 2.23)
1.13 (0.79 to 1.63)
2.36(1.59 to 3.50)
1.33(115 to 1.53)

0-1 mois

0-2 mois

0-3 mois

0-6 mois

0-12 mois

cPias

Pays de la Loire

Prélevements respiratoires

Time period,  Anlibiotic Resistance in 0dds ratio
study exposure unexposed (95%Ch
(contrel) group (%)
0-1 month
Beekmann # Any antibiotic 13 !
Pooled odds ratio
0-2 months
Seaton e Any antibiotic 13
Ciftein Macrolide 2

Pooled odds ratio
Test for heterogeneity: 1°=1.6%, P=0.313

0-3 months
Schrag ™ B lactam 33
Samore™  Cephalosporin 17
Samore™ Penicillin 17 —
Samore™ Macrolide 17 —.—

Pooled odds ratio
Test for heterogenelty: 17=44.2%, P=0.146

L=
T

0-6 months
Ghaffar» Blactam 14 —|.—
Ghaffar™® B lactam* 14 ——.—‘-
Pooled odds ratio ~te———
Test far heterogeneity: 17=0.0%, P=0.463
0-12 months
Beekmann ¥ Any antibiotic 13
Samore™ Penicillin NR
Samore™  Cephalosporin NR —
Arason® B lactam NR —-—1—
Arason™ Cotrimoxazole NR —.—
Arason™ Erythromycin NR — B
Pooled odds ratio il
Test for heterogeneity: 1°=57.3%, P=0.039
0.1 1 10
Antibiolic use Antibiolic use
associated with associated with
susceplibility resistance

0dds ratio
(95% C)

2.10 (1.05 to 4.26)
2,10 (1.04 to 4.23)

2.10(1.2010 3.60)
4.19(1.23 o 14.26)
2,37 (1.42 10 3.95)

1.50(1.20to 1.80)
2,30 (1.04 to 5.10)
1.80 (0.80to 4.20)
0.40 (0.10to 1.30)
1.48 (0.95 0 2.32)

1.56 (0.50t0 4.86)
3.93 (0.44 to 35.28)
1.90 (0.69 1o 5.21)

1.28 (0.64 to 2.54)
1.20 (0.50 to 2.50)
1.60 (0.80 to 3.50)
6.75 (1.78 to 25.51)
7.22 (1.73 to 30.05)
B.56 (1.14 to 64.04)
2,37 (1.25to 4.50)
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6882 (99.3%) GPs
7002756 prescriptions
138787 E coli bactériémies

Analyse écologique
Séries chrono et GEE
Effet immédiat NS
Effet a 39 mois: 0.047

Conclusion: Interventions

de BUA insuffisantes pour
maitriser la RATB

Aliabadi LID 2021

Relation conso/résista nces
Impact Quality Premium 2013-2018

Consommations

Résistances

Marithly court af broad-spectrim
antbiotic rsistant isolates per 1000 solates

Monthly total broad-spectrum
antibiotic prescriptions per 1000 patients

Total
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Analyse spatiale, ecologique et epidemiologique

% de souches Ceftriaxone-R a Chicago
A ISR, TTRISNDE B B L Analyse bivariée des facteurs associés

';l S — ~.\ =
= Nva= L B R TS =
) ;h e A d »J‘.,a_\{h:r_.g -

% Escherichia coli
% All isolates with

isolates with
ceftriaxone resistance

Non-Hispanic White 0.99 (0.99-1.00) 0.44
Non-Hispanic Black 0.98 (0.98-0.99) <0.01

ceftriaxone resistance

. = Hispanic population 1.03 (1.02-1.03) <0.01
— e MY, - A — e Foreign-born 1.04 (1.03-1.05) <0.01
= 52601—50.00 | = zggn—so.oo
[ City of Chicago y e [ City of Chicago Households below 0.99 (0.98—1.00) 0.24

poverty
Overcrowding 1.25(1.04-1.53) 0.02
Uninsured 1.08 (1.06-1.11) <0.01

Sarda Emerg. ID 2021
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e 59 départements inclus dans [|analyse,
totalisant 1013 LBM (37,8%) en 2020

e 444 281 prélevements d’urine positif a E. coli
3% des souches de E. coli productrices de BLSE
Variation de 1,4% a 8,5% selon le département

Données départementales en open source
Consommations d’antibiotiques
Offres de soins
Sociodémographie
Conditions de vie
Environnement et Agriculture

GLM modele quasi-Poisson

Relation conso/résista Nces

Analyse spatiale, ecologigue et épidéemiologigue

cpias

Pays de la Loire

Taux de E. coli BLSE (%)
1 Non Disponible
[ [0% - 2.5%[
B [2.5% - 5%[
B (5% - 10%][
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Relation conso/résista Nces

Analyse spatiale, ecologigue et épidéemiologigue

C PTa.s

Pays de la Loire

Coefficients B ajustés 1Cos p-value

Caractéristiques de santé

Consommation Quinolones 0,002 [0,001 ; 0,002] <0,001

Consommation Tétracyclines 0,0002 [0,00004 ; 0,00039] 0,017
Caractéristiques sociodémographiques

Moins de 5ans 0,112 [0,040; 0,185] 0,004

Indice de désavantage social -0,115 [-0,165;-0,064] <0,001
Conditions de vie

Sur-occupation des résidences principales 0,049 [0,034; 0,062] <0,001
Environnement et agriculture

Surface en eau -0,052 [-0,081 ; -0,024] 0,001

Densité d’élevage de poulets 0,0001 [0,0001; 0,0002] <0,001

Paumier et al, PRIMO
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Conclusion

Consommations Résistances

Tendance a la baisse du nombre Plateau du % de souches d’E. coli
de prescriptions productrices de BLSE

Aucun réseau international de
surveillance de la RATB en ville

L Traitements recommandés (1U)
- Comportements de prescriptions efficaces en France

encore mal compris (territoires) BUA seul ne suffira pas a maitriser la
- Enseighements de la COVID-197? RATB - approche préventive

- Développement d’indicateurs a Approche One-Health,
partir des données AM multisectorielle et globale

- Focus a faire sur les durées et sur les
populations jeunes
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Réseau de Prévention des Infections
Associées aux Soins

www.antibioresistance.fr

p3 4 a2

Surveillance Prévention Prévention
de la résistance de la résistance des infections
aux antibiotiques aux antibiotiques associées aux soins

ANTIBIOCLIC {1

Antibiothérapie rationnelle en soins primaires

https://antibioclic.com/

ANTIBIOCLIC est un outil indépendant d'aide a
la décision thérapeutique en antibiothérapie,
pour un bon usage des antibiotiques. Ce site

est a usage des professionnels de santé.

°® Santé
-® o publique
o ° France

https://geodes.santepubliquefrance.fr/

Géodes est l'observatoire cartographique des
indicateurs épidémiologiques produits par
Santé publique France.

rReridS
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. I | Programme prioritaire de recherche
Oe o , Antibiorésistance

ROMISE

Professional commum
network on antlmlcroblal resistance

‘ ‘ ‘ Lutter contre I’ATBR

0
‘ Nombreux réseaux ‘ P ROMI S E
[

Un endroit unique
ou rassembler
professionnels et
acadéemiques de
tous les secteurs

nationaux aux

‘ échanges limités ‘
+
Manque de structuration o
‘ . ® Arréter de travailler en silo

dans certains domaines
|
i Inserm

La science pour la santé
From science to health
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RErIaS E. coliisolées de prélevements urinaires  CpPias

PRIMO Pays de la Loire

% E. coli-BLSE en EHPAD
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fermeture des classes, restrictions de déplacement, voyages?



AN d 3N : 131:A133M Klebsiella pneumoniae (urines)

CHEZ LA FEMME CHEZ L'HOMME

) -
100% -+ 100.0% 50%
45% -
90% - .
80% - * Eviter FQ en probabiliste si prescrite 40%
dans les 6 derniers mois 35% -
70%
60% - ** Adaptation du traitement selon 30% -+
48.8% antibiogramme 259 23.1%
50% - >% 20.9%
*kk Act )
40% - Résistance naturelle 20% 18.2%
30% - 15% -
18.9%
20% - ’ 8.7% 10% -
0, .
0% 0%
Fosfomycine Mécillinam Amoxicilline C3G FQ* C3G FQ* Cotrimoxazole
CYSTITE PYELONEPHRITE**

SELON L'HEBERGEMENT
CHEZ LES PLUS DE 65 ANS

A )
G- A domicile W En EHPAD




RESISTANCES OBSERVEES

A A DOMICILE

[ Pas de donnédes
[ [07%-2,5%)
[ 32,5%-5%)])
E 35%-1006)
B J10%-209%)
I J20%+

5,0%
o

£l
4
<

] Pas ge donndes
1 [096-10%)
[ 110%-15%])
B ]15%-20%]
I 120%-30%]
W 30%+

Klebsiella pneumoniae (urines)

gz EN EHPAD

[ Pas de donnédes
[ [07%-2,5%)
29 32,5%-5%)
I 35%-1006)
B J10%-209)
I J20%+

] Pas ge donnédes
] [096-10%%)
T 110%-15%)
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Résistances aux antibiotiques

Staphylococcus aureus - 2019

cpias

Pays de la Loire

vivant a domicile.

30 675 antibiogrammes de Staphylococcus aureus ont été collectés:
= 9,3% de SARM isolés de tous types de prélevements a I'exclusion des urines chez les patients

Domicile EHPAD -
Antibiotiques %R %R
Oxacilline’ 9,3% 36,4%
FIur::rr::quinr::lr::masl1 8,3% 41,3%
Kanamycine 4 4% 9,1%
Tobramycine 3,7% 8,3%
Gentamicine 1,4% 1,4%
Erythromydne 29,9% 25,0%
Lincomycine , Clindamycine 5,4% 10,6%
Acide fusidique 7,9% 7,9% [ Pas de données
Pristinamycine 0,9% 2,7% g gg:jzzl] i B
Triméthoprime + Sulfaméthoxazole 2,3% 1,3% B 110%-20%) N f :
Rifampicine 0,8% 2,0% B 120%-30%) e o

I 130%+

40




PRIMO

Access

etc

ntoin

ntibiotics
Low resistance potential

e.g. Amoxicillin, Nitrofurai

First-line a

.48

DIDs

REPIAS  Consommation des antibiotiques Crias
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Pays de la Loire

Tendances mondiales

l.:hangein DIDs

&P PO E S F PSP Klein Lancet ID 2021



