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Les fluoroquinolones

Une classe d’antibiotiques révolutionnaire

Spectre large

Très bonne diffusion

Voie IV et PO

Depuis 1985………….
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Etat des résistances des bactéries aux FQ

Données de consommation des FQ

Relation résistances/consommations

Revue de pertinence en Lorraine
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Résistances

Acar and Goldstein : CID 1997
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Aujourd’hui
ONERBA rapport annuel 2009-2010
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S Bouchillon Open Microb J 2012

FQ Résistance de bactéries isolées (n=3841) d’infections urinaires par pays (%) 
Etude SMART 

http://www.infectiologie.org.tn



S Bouchillon Open Microb J 2012

Distribution des souches FQR et ESBL isolées d’IU selon leur acquisition
Etude SMART
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Fréquence de la résistance de E coli,
Données 2003-2007. LART LR99 ES 09 ed déc 2008
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Evolution de la résistance de E coli à la Ciprofloxacine, 
Données 2003-2007; LART LR99 ES 09 ed déc 2008
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Fluoroquinolone-Resistant Pneumococci
in  Adults =>50 yrs
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Données de consommation des 

fluroquinolones

Relation résistances consommations

Revue de pertinence
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Consommation des FQ 2010 en communautaire
Données ESAC
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Consommation en ville des FQ dans la CE 2010 
Données ESAC 
http://www.ecdc.europa.eu

http://www.infectiologie.org.tn



Consommation hospitalière des AB (%) dans les pays du 
Sud et Est de la Méditerranée (ARMed project)

Borg et al. JAC 2008
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Antibiotiques de 1ère ligne
dans les pays du Sud et Est de la Méditerranée (ARMed project)

Borg et al. JAC 2008
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Etat des résistances

Données de consommation des 

fluroquinolones
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Résistance de S pneumoniae aux 
fluoroquinolones

entre 15-64 ans
> 65 ans

% R
Chen NEJM 1999
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Rate of fluoroquinolone resistance in isolates from patients who 
have and have not had prior therapy with any fluoroquinolone
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53,6 DDD/1000BD 5,2 DDD/1000BDConsommation des FQ

Impact de la restriction de la 
consommation des FQ sur le MRSA

Charbonneau, CID 2006Fqce Resistance MRSA 36% 32%
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Consommation des FQ 
(DDD/1000PD)

Pre intervention
Janvier 2000-Août 2005

148,2 

Intervention
Septembre 2005-Mars 2006

119,1

Post intervention
Avril 2006-Mars 2010

77,5

Lafaurie J Antimicrob chemother 2012
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Etat des résistances

Données de consommation des 

fluroquinolones

Relation résistances consommations
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Revue de pertinence des 
fluoroquinolones dans les 

établissements de santé en Lorraine 

Doco-Lecompte Scand J Infect Dis, 2011
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Objectifs

1. Décrire les situations ayant conduit à la prescription 
de fluoroquinolones dans les établissements 
participants

2. Mesurer l’écart entre ces prescriptions et les 
recommandations du référentiel Antibioguide

3. Harmonisation des pratiques régionales

4. Influence des mesures correctrices

http://www.infectiologie.org.tn



Calendrier
J F M A M J J A S O N D

2007 Information  des 
établissements

2008
Recueil des données                                                       Résultats

Récupération des fiches

Analyse en binômes

2009
Mesures correctrices

Recueil des données
Analyse en 

binômes
Résultats

http://www.infectiologie.org.tn



Index d’adéquation 

D’après Navas D. Presse Méd 2005

Items Score attribué

Indication des quinolones : 
conforme au référentiel

3
non conforme

1
discutable

0
conforme

Indication de la molécule : 
conforme au référentiel

1
non conforme

0
conforme

Posologie :
conforme au référentiel

2
non conforme

1
discutable

0
conforme

Durée prévisible du 
traitement:
conforme au référentiel

1
non conforme

0
conforme

Voie d’administration :
conforme à la situation clinique

2
non conforme

1
discutable

0
conforme

Si association : 
conforme au référentiel

1
non conforme

0 
conforme
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Revue de pertinence: 
résultats
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Nombre  fiches analysées

médecine

chirurgie

réanimation

urgence 

SSR
48%

27%

14%

9%
2%

2008 2009

Nombre total de fiches 1538 944

Fiches exclues 5 11

Etablissements 
(% en Lorraine)

38
(34)

24
(22)

Services 124 99
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Indications des FQ
analyse globale

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35% 40% 45%

pulmonaire

urinaire

digestive 

peau/tissus mous

os

autres
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2009

2009 
n=944

2008 
n=1538
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Autres indications des FQ

Fièvre
2008
4%

2009
5%

Choc septique-bactériémies 5% 5%
Prophylaxie 2% 2%
Endocardite 0,3% 0,8%
Divers 2% 3%
Pas d’indication AB 2% 3%
Total (N)
Total (%)

222 
(14%)

174
(18%)

Néphro urologique : Colique néphrétique, bactériurie asymptomatique, I 
rénale, lésion du rein…
Digestif : ascite, hématémèse…
Thorax : OAP, épanchement pleural 
Sang : Syndrome inflammatoire, hypergammaglobulinémie
Indéterminé

http://www.infectiologie.org.tn



Répartition de l’usage des FQ selon la 
situation clinique
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Index d’adéquation (IA)

http://www.infectiologie.org.tn



Indication des FQ non conforme 
comprend les fiches où l’antibiothérapie n’est pas indiquée

2008 2009
36% * 21%

*35% si exclusion des 
établissements n’ayant pas 
participé au 2ème tour 

-42%
p<0,001Items Score attribué

Indication des quinolones : 
conforme au référentiel

3
non conforme

1
discutable

0
conforme

Indication de la molécule : 
conforme au référentiel

1
non conforme

0
conforme

Posologie :
conforme au référentiel

2
non conforme

1
discutable

0
conforme

Durée prévisible du traitement:
conforme au référentiel

1
non conforme

0
conforme

Voie d’administration :
conforme à la situation clinique

2
non conforme

1
discutable

0
conforme

Si association : 
conforme au référentiel

1
non conforme

0 
conforme
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Index d’adéquation
ensemble des établissements

fiches « indication des FQ non-conforme » exclues
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Indication de la molécule : 
conforme au référentiel

1
non conforme

0
conforme

Posologie :
conforme au référentiel

2
non conforme

1
discutable

0
conforme

Durée prévisible du traitement:
conforme au référentiel

1
non conforme

0
conforme

Voie d’administration :
conforme à la situation clinique

2
non conforme

1
discutable

0
conforme

Si association : 
conforme au référentiel

1
non conforme

0 
conforme
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Fiches entièrement conformes 
(IA=0) 
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2008 2009
28% 46%

+64%

P<0,001

Items Score attribué

Indication des quinolones : 
conforme au référentiel

3
non conforme

1
discutable

0
conforme

Indication de la molécule : 
conforme au référentiel

1
non conforme

0
conforme

Posologie :
conforme au référentiel

2
non conforme

1
discutable

0
conforme

Durée prévisible du traitement:
conforme au référentiel

1
non conforme

0
conforme

Voie d’administration :
conforme à la situation clinique

2
non conforme

1
discutable

0
conforme

Si association : 
conforme au référentiel

1
non conforme

0 
conforme
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Indication des fluoroquinolones conforme

Non-conformité pour les voies d’administration, la 
durée du traitement, la posologie et la molécule
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Consommation des fluoroquinolones
(DDJ/1000 JH)

Antibiotiques

Fluoroquinolones

2007

84,5

467

2009

446

75,4

9 Etablissements
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Discussion
Nécessaire amélioration de la prescription

Résultats 2008 

Indications des FQ 
non-conformes  36% 

Résultats 2009

 21% 
Soit 42% d’amélioration

Fiches entièrement 
conformes  28%  46% 

Soit 64% d’amélioration

http://www.infectiologie.org.tn



Conclusion
 Intérêt du feed back individuel des résultats après le premier tour
 Impact positif des mesures correctrices 
 Référentiel à compléter

 EN 2009 : l’Antibioguide nouveau est arrivé

 PERSPECTIVES :
 Poursuivre l’effort sur le bon usage des fluoroquinolones dans les 

établissements de santé
 Audit sur l’usage des fluoroquinolones en ville 

http://www.infectiologie.org.tn



- Référents ayant rempli les fiches
- Binômes
- C Barthélémy et P Gérard, secrétariat 
- Antibiolor

METZ

NANCY

BAINVILLE

BITCHE

BRIEY

DIEUZE

FORBACHHAYANGE

JOEUF

LUNEVILLE

MARANGE

MIRECOURT

SAINT AVOLD

SARREBOURG

SARREGUEMINES

TOUL

VANDOEUVRE

VERDUN

VITTEL

SAINT DIE

EPINAL

Remerciements

http://www.infectiologie.org.tn


	Pour un bon usage des fluoroquinolones: �une revue de pertinence à 2 tours en Lorraine
	Conflits d’intérêts : 0
	Les fluoroquinolones
	Diapositive numéro 4
	Résistances
	Aujourd’hui
	Diapositive numéro 7
	Distribution des souches FQR et ESBL isolées d’IU selon leur acquisition�Etude SMART
	Fréquence de la résistance de E coli,� Données 2003-2007. LART LR99 ES 09 ed déc 2008
	Evolution de la résistance de E coli à la Ciprofloxacine, Données 2003-2007; LART LR99 ES 09 ed déc 2008
	Diapositive numéro 11
	Diapositive numéro 12
	Consommation des FQ 2010 en communautaire� Données ESAC
	Consommation en ville des FQ dans la CE 2010 Données ESAC �http://www.ecdc.europa.eu
	Consommation hospitalière des AB (%) dans les pays du Sud et Est de la Méditerranée (ARMed project)
	Antibiotiques de 1ère ligne�dans les pays du Sud et Est de la Méditerranée (ARMed project)
	Diapositive numéro 17
	Résistance de S pneumoniae aux fluoroquinolones 
	Rate of fluoroquinolone resistance in isolates from patients who have and have not had prior therapy with any fluoroquinolone
	Impact de la restriction de la consommation des FQ sur le MRSA
	Diapositive numéro 21
	Diapositive numéro 22
	Revue de pertinence des fluoroquinolones dans les établissements de santé en Lorraine 
	Objectifs
	Calendrier
	Diapositive numéro 26
	Revue de pertinence: résultats
	Nombre  fiches analysées
	Indications des FQ�analyse globale
	Autres indications des FQ
	Répartition de l’usage des FQ selon la situation clinique
	Index d’adéquation (IA)
	Indication des FQ non conforme �comprend les fiches où l’antibiothérapie n’est pas indiquée�
	Index d’adéquation�ensemble des établissements�fiches « indication des FQ non-conforme » exclues
	Fiches entièrement conformes (IA=0) 
	Indication des fluoroquinolones conforme
	Consommation des fluoroquinolones�(DDJ/1000 JH)
	Discussion
	Conclusion
	Diapositive numéro 40



