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La surconsommation d’antibiotiques est un probleme
fondamentalement comportemental

Somme des décisions prises par

Les professionnels de santé qui dans
20 a 30% des cas en moyenne,
prescrivent des antibiotiques, méme s'ils
ne sont pas nécessaires

N

En 2020, 92 % des
médecins généralistes ont
fait état de pressions

exerceées par leurs patients
pour obtenir une
prescription d'antibiotiques

Les patients qui soit insistent auprés de
leurs médecins, soit décident seuls de
prendre des antibiotiques sans
ordonnance ou d’interrompre leur
traitement avant la fin




L’approche comportementale offre une nouvelle fagcon
d’aborder ce probleme, grace a une méthodologie simple

EXPLORATION

Explorer le contexte en
profondeur, identifier les
barriéeres empéchant le
comportement désiré et
les leviers qui pourraient

étre exploités.

SOLUTION

Développer et
sélectionner une ou
plusieurs solutions

a tester

TEST

Evaluer
rigoureusement I'effet
des solutions choisies
et communiquer autour

des legons apprises.



Qui mobilise des méthodes de recherche diverses

Entretiens et enquétes

Revue de littérature




Et s’appuie sur des cadres théoriques également variés

Sciences cognitives

Emotion

Attention
Biais cognitifs

Psychologie
sociale

Psychologie
évolutionniste

Influence du groupe

Prise de décision

Perception

Economie
comportementale



Des exemples concrets pour illustrer I'intérét de I’approche
dans le contexte des antibiotiques

1. Compter pour se rendre compte : encourager 2. Responsabiliser les patients, d’abord en
'auto-réflexion des médecins pour les aider a comblant les lacunes d’information
mieux prescrire
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1. Réduire la prescription d’antibiotiques

Diagnostic

Nous avons collaboré avec le ministére des Solidarités et de la Santé, RédUire Ia prescription

’Assurance Maladie, AntibioEst et la Direction Interministérielle de la

Transformation Publique (DITP) sur un projet de sensibilisation des médecins d’ antibiotiques en médecine

qui vise a réduire leur prescription d’antibiotiques en médecine ambulatoire. S
ambulatoire

Un premier rapport de diagnostic, a notamment permis de mettre en lumiére,
des freins existants a I'efficacité des retours sur les médecins, par exemple :
- La plupart des médecins n’accede que rarement a leurs retours

... mais seulement s’ils sont bien congus

- les retours sont trop rares
. . . Cependant, le simple fait de fournir des retours ne garantit pas un impact sur le comportement des cliniciens. Une revue systématique de 140 interventions a trouvé
= Ies medeCI ns ne VOIent pas |a Valeu r de ces retou rs que dans un quart des cas, la mise a disposition des retours a eu un effet négatif ou nul sur les pratiques des professionnels de santé (Ivers et al, 2014).
. . 5 . . Notre lecture de la littérature portant sur les retours médicaux révéle que cing étapes apparaissent comme clés pour permettre au retour dlinformation de mener 4
”S Sont presentes de maniere trop Complexe! ou pas assez expllque un changement de comportement (Brown et al, 2019 ; Brehaut et al, 2016). Pour que les retours soient efficaces, les médecins doivent ainsi les chercher, les
. . f comprendre, les accepter, agir en fonction et les utiliser pour évaluer leurs changements de pratique. Si I'une de ces étapes n'est pas réalisée, la boucle de
SCIentl |q uement rétroaction est affaiblie, limitant I'impact des retours sur le comportement du médecin. En revanche, ce processus, si positif, devient un cercle vertueux.

Ce rapport considére la mesure dans laquelle les retours, tels qu'ils existent aujourd’hui, permettent d’engager et de maintenir ce cercle vertueux.

- lls ne fournissent pas de plan d’action clair etc.
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Le médecin évalue 'impact de ses
changements de pratique




1. Réduire la prescription d’antibiotiques

Intervention

En co-création avec des médecins, nous avons revu les retours faits aux

meédecins sur leurs prescriptions, en mobilisant :

L'utilisation d'indicateurs qui évaluent la qualité, plutét que la
quantité, des prescriptions d'antibiotiques ;

La mise en avant d’un « score global » pour aider le clinicien a
comprendre d'un coup d’ceil sa pratique.

De donner aux médecins généralistes la possibilité de se fixer des
objectifs personnels pour la réduction des prescriptions inutiles ;
D’utiliser des exercices « demander et révéler » pour amener les
médecins a réfléchir sur leurs propres prescriptions avant de partager
les taux réels avec eux, pour encourager I’auto-réflexion et créer
une prise de conscience. Cette approche a été utilisée avec succés
pour réduire les taux de prescriptions d’opioides aux Etats-Unis.

Résultats
Attendus en 2024

TOUS MOBILISES CONTRE LANTIBIORESISTANCE
VOUS POUVEZ FAIRE LA DIFFERENCE.

Mercide
votre réponse !

'VOTRE PROFIL PRESCRIPTEUR 2021 - 2022

Evalue : Mise en place d'un
suivi historique

Lannée derniére
votre score de

prescription était
ds

e
34/100 « -

A

Plus de détails sur vos prescriptions d'antibiotiques...

Comment est calculé le score prescripteur ?

Comprend : Mise en
avant d

essage clé

Cette année ,
votre score de
prescription est

de
56/100 +
cela correspond a
20 points de plus
que I'année
derniére

Comprend : Explication sur
les nouveaux indicateurs

~
Py

votre estimation de
a proportion de
patients 4 qui vous
avez prescrit une
antibiothérape,

le pourcentage réel
de patients a qui
vous avez prescrit
une antibiothérapie.

Vous avez sous-estimé votre
taux de prescription de 7 points...

Seuls des médecins
généralistes estiment
correctement leur taux de
prescription d'antibiotiques...

_ | Comment améliorer votre score ?

#m ipsum dolor sit amet, consectetuer
¥iscing elit, sed diam nonummy nibh
jmod tincidunt ut laoreet dolore magna
bam erat volutpat.

8m ipsum dolor sit amet, consectetuer
discing elit, sed diam nonummy nibh
imod tincidunt ut lacreet dolore magna
bam erat volutpat.

#m ipsum dolor sit amet, consectetuer
¥iscing elit, sed diam nonummy nish

it : Recommandation d'actions
icises pour des indicateurs
scifiques

le votre région pour toutes guestions &
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2. Sensibiliser le grand public

Diagnostic

Nous avons collaboré avec Santé Publique France et la Direction RédUire Ia prescription

Interministérielle de la Transformation Publique (DITP) sur un projet de

sensibilisation des médecins qui vise a réduire leur prescription d’antibiotiques d’antibiotiques en médeci ne

en médecine ambulatoire.
Al T1L

Un premier rapport de diagnostic, a notamment permis de mettre en lumiére,

des freins existants : Apercu du modéle et des barriéres principales
- Le public manque de connaissance sur I’action des antibiotiques
et I'antibiorésistance Nous présentons ici un résumé des freins identifiés pendant la phase d'exploration :

- Les antibiotiques sont pergus comme un traitement par défaut et la
menace de 'antibiorésistance n’est pas prise au sérieux

- Le public ne se sent ni responsable ni capable de lutter contre
I'antibiorésistance

— —

- Les campagnes existantes manquent parfois d’appels a I’action Connalssances Intention, Motivation Capacité, Auto-efficacits Opporturité
clair, distincts et attrayants

Les campagnes
existantes manquent
parfois d’appels a

Le public manque de
connaissances sur les

Barriéres

antibiotiques et

SRR P’action clairs, distinctifs
I'antibiorésistance

et attrayants.




2. Sensibiliser le grand public

Intervention

Les résultats obtenus a travers une étude en ligne avec un échantillon représentatif
de 4000 adultes résidant en France ont mis en lumiére des résultats importants :

Tout le monde connait le slogan “les antibiotiques, c'est pas automatique”,
clé d'une campagne menée en France en 2002, mais tout le monde ne
sait pas forcément dans quels cas on doit (ou pas) les prendre. Un
participant sur 5 (21%) pensait par exemple a tort que « les antibiotiques
agissent sur les infections virales et pas sur les infections bactériennes ».
Communiquer sur la menace de l'antibiorésistance ne semble pas étre
prometteur, du moins sur le court terme. Cette piste semble en effet avoir
aggravé des méconnaissances existantes sur ce phénomeéne encore
assez mal compris.

La brieveté du message s'est avérée étre plus importante que la
pédagogie extensive pour communiquer sur des messages de bon usage.
Une communication directe sur les situations spécifiques ou les
antibiotiques ne sont pas utiles a augmenté les connaissances des
participants et leur intention d’agir sur leur propre consommation
d’'antibiotiques.

Santé publique France a pris nos recommandations en compte dans leur nouvelle
campagne de communication.

Slogan qui joue a la fois sur
I'aversion a la perte et surla

oyance populaire que e trop

Trop d'antibiotiques tuent
les antibiotiques

Les antbiotiques, cest riquement quand | faut

comme 1 faut

Information qui souligne les

conséquences négatives de
prendre des antib

combattant la pe

sont des

e

Thierry peut
vous le confirmer,
les antibiotiques,

Emma peut
vous le confirmer,
les antibiotiques,

Zoé peut
vous le confirmer,
les antibiotiques,
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