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) augmentation des résistan-
ces bactériennes aux anti-
biotiques est la conséquence

de I'utilisation massive et parfois
inadaptée de ces médicaments. La
France se caractérise par un niveau
de consommation d’antibiotiques
supérieur a la moyenne des autres
pays européens.’

Le secteur de « médecine de ville »
areprésenté, en 2009, 87 % des uni-
tés d’antibiotiques vendues, dont
71,7 % des prescriptions réalisées
par un médecin généraliste.2 Le més-
usage des antibiotiques participe
également fortement a la résistance
bactérienne (26 % des antibiotiques
prescrits entre 2009 et 2010 I'étaient
pour des infections virales?).

Un systeme d’information fiable, uti-
lisable en consultation et réguliere-
ment mis a jour pourrait faciliter
I'appropriation des dernieres recom-
mandations en antibiothérapie par les
médecins généralistes. De ce cons-
tat est né Antibioclic. Ce site Internet
destiné aux médecins de soins pri-
maires est simple, rapide, interactif et
permet d’optimiser et rationaliser la
prescription antibiotique.
Antibioclic est fondé sur quatre
piliers fondamentaux: gratuité et
interactivité, indépendance totale de
I'industrie pharmaceutique, exhaus-
tivité des pathologies bactériennes
proposées, et mise a jour réguliére.

Réflexion initiale
Cet outil a été établi par le comité
Antibioclic, composé de médecins
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généralistes et infectiologues de
I'université Paris-Diderot. Les réfé-
rences utilisées sont les recom-
mandations nationales francaises
éditées par I’Agence francaise de
sécurité sanitaire des produits de
santé, la Haute Autorité de santé ou
la Société d’infectiologie de langue
francaise, ou des consensus de
sociétés savantes (College national
des gynécologues obstétriciens fran-
cais, Société francaise de derma-
tologie). Elles sont directement véri-
fiables par un lien Internet en fin de
page de stratégie antibiotique.

Ce projet a bénéficié d’un finan-
cement de la faculté de médecine
de 'université Paris-Diderot grace
au soutien de son doyen, Benoit
Schlemmer. Il est porté par I'uni-
versité et par son département de
médecine générale.

Principes du site

Antibioclic estinnovant par son inter-
activité, car pour chaque patholo-
gie l'utilisateur doit choisir le profil
du patient (adulte, enfant, insuffi-
sance rénale, grossesse, allaite-
ment). Les situations particuliéres ont
été adaptées grace au Centre de
référence des agents tératogenes
(www.lecrat.org) et au Dictionnaire
Vidal.

En résultat s’affiche la proposition
antibiotique, avec le nom de la molé-
cule en dénomination commune
internationale, la posologie et la
durée de traitement.

Pour chaque proposition antibio-
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Antibiothérapie rationnelle en soins primaires
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EN PREAMBULE

* ANTIBIOCLIC est un outil indépendant d‘aide & la décision
thérapeutique en antibiothérapie, pour un bon usage des
antibiotiques.

# Ce site est & usage des professionnels de sants.

* Son contenu suit les derniéres recommandations francaises en
vigueur.

* Le contenu du site ne se substitue pas a Ia responsabilité de
prescription du médecin.

* Mise & jour annuelle. Derniére mise & jour : Janvier 2012

ETAPE 1: CHOIX DU DOMAINE ANATOMIQUE
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NB: les choix surlignés sont ceux qui sont privilégiés par le groupe d'experts JANTIBIOCLIC

VOUS ETES CONFRONTE A LA SITUATION SUIVANTE:

# Pathologie: angine aigué
* Groupe d'age: adulte.
* Situation particuliére: pas d'insuffisance rénale, pas de grossesse ni allaitement

PREMIERE INTENTION

* AMOXICILLINE po : 1g=2/j par jour,6 jours

SI ALLERGIE BENIGNE AUX BETA-LACTAMINES (SANS CONTRE-INDICATION AUX CEPHALOSPORINES):
 CEFUROXIME-AXETIL po : 250mg*2/j, 4 jours

* ou CEFPODOXIME-PROXETIL po : 100mg*2/j, 5 jours
* ou CEFOTIAM-HEXETIL po : 200mg*2/j, 5 jours

'SI CONTRE-INDICATION AU BETA-LACTAMINES OU ALLERGIE SEVERE AUX PENICILLINES :

* AZITHROMYCINE po: 500 mg en une prise par jour, 3 jours
# ou CLARITHROMYCINE po: 250mg*2/j, 5 jours
* ou JOSAMYCINE po: 1g%2/j, 5 jours

‘CHOIX DU COMITE ANTIBIOCLIC

¥ Efficacité et biodisponibilité de 'amoxicilline
En second choix I'azithromycine car durée bréve

REFERENCES BIBLIOGRAPHIQUES:

¥ SPIL : Infections hautes: 2011
> SPIL : Infections hautes: 2011
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