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Quelle est la sensibilité de M. tuberculosis aux
antituberculeux en France ?
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37 laboratoires

1581 tuberculoses a culture
positive en 2011
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Pour les fuberculoses a culture positive en 2012:
- la résistance a l'isoniazide est évaluée a 6,5%

- la résistance a la rifampicine est évaluée a 2,3%
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. uelle est I'évolution de la multirésistance chez M.
ONERBA == | <« |
tuberculosis en France ?

Réseau du CNR- =

MyRMA -] 1
304 labos en 2011 1] ‘ l —

4427 tuberculoses a B | | I
culture positive i =

75 souches MDR gy s I I s S

1,7% des tuberculoses a culture positive impliquent une
souche de M. tuberculosis résistante a I'TNH et a la RIF



. Quelle est la sensibilité aux antibiotiques de
ONERBA .
Streptococcus pneumoniae en France ?

Le réseau du CNRP repose sur :

» 23 Observatoires Régionaux du Pneumocoque
* 400 laboratoires (80% publics, 20% privés)
Années paires : souches invasives

Années impaires : souches invasives + OMA
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= _ Quelle est la sensibilité aux antibiotiques de
Streptococcus pneumoniae en France ?

Infections invasives
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EARSS : S. pneumoniae isolés de bactériémies, non
sensibles (I+R) a la pénicilline



Quelle est la sensibilité aux antibiotiques de
Staphylococcus aureus en ville en France ?
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Année 2005 | 2006 2007 | 2008 2009 2010 2011 2012 2013
Nb Souches
Réseau 707 1228 1144 2974 4219 5156 4272 7357 3820
MEDQUAL

Au sein du réseau MedQual, 83.7% des S. aureus isolés en LABM
de ville sont rendus « sensibles a la méticilline ».



. Quelle est la sensibilité aux antibiotiques de
ONERBA .
Staphylococcus aureus en ville en France ?
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Au sein du réseau Ile-de-France, 90,2 % des S. aureus isolés de
bactériémies communautaires sont rendus « sensibles a la
méticilline ».



ONERBA % Quelle est la diffusion des SARM communautaires
en France ?

+  Etude 2006 du ColBVH

- 71 CHG frangais : infections de la peau et des tissu mous a S. aureus
communautaires

- 14 5% de SARM , 1 seule souche PVL+

- Etude Transréseaux ONERBA 2008 : 6 mois, 104 laboratoires

Clone ST80 ST5 Géraldine
Toxines PVL+ TSST-1+
Acquisition 80% CA- 50% CA-MRSA/ 50% HA-MRSA
MRSA
Phénotype: Kana R Phénotype 2 Phénotype 3 Phénotypes
Cipro S et... Tobra S Kana R Kana S 2+3
Tobra R Tobra S
Rapporté aux S. aureus 0.26 % 0.42 % 0.12 % 0.54 %
(n=34970)
Rapporté aux SARM 1.25 % 2.01 % 0.58 % 2.61 %
(n=7253)




®_ || Quelle est la sensibilité aux antibiotiques de E. coli dans
ONERBA e - .
les infections urinaires communautaires (IUC) en France ?

% de SENSIBILITE TUC vues en LABM de ville Bactériémies
aux antibiotiques communautaires
MEDQUAL 2012 AFORCOPI-BIO Microbiologistes
2011 d'Ile-de-France
Amoxicilline 50,1 54,8 47.5
Amoxicilline-acide 72,4 71,1 74,1
clavulanique
Pipé-tazobactam 94 .8 - -
Céfotaxime 95,7 96 97.3
Acide nalidixique 83,3 83,7 82,6
Ciprofloxacine 90,4 89,3 91
Cotrimoxazole 79,4 76,5 -
Amikacine 99,1 - 98,8
Gentamicine 96,6 97,1 96
Fosfomycine 98,1 98,1 -
Furanes 98,7 98,1 -




Quelle est la sensibilité au mécillinam de E. coli en
France ?

Peu prescrit, peu testé

Avis et communications

Passage concentrations critiques EUCAST

AVIS DIVERS

" it it e S— Lecture interprétative parfois erronée
34009379930 5 0 SE(:.‘!?:I’E'D?’ZE LE\S) (chlorhydrate de pivmecillinam), comprimés pelliculés (B/12) 4,00 6,00 I:: : d iff icu ll'lé a d isposer. de do nnées de
(et g e sensibilité

A partir des données brutes (diametres), sur un panel de 7513
souches non redondantes de E. coli au sein du réseau REUSSIR en

2009 et 2010:

la sensibilité au mécillinam est évaluée a 85,5%

P346A, N. Brieu et al



A-t-on des données stratifiées par tranches

ONERBA d'dge et sexe ?
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A-T-on des données stratifiées par tranches

ONERBA % d'dge et sexe ?

Sensibilité 0 2
] . 95 - 94,1 94,9
d'E.coli .
aux 0
quinolones en g 2
[72]
2010 g 80/
%)
selon l'dge et =
le sexe 70
Medqual, 65 1
60 ‘ ‘ —
n= 29 429 Acide Nalidixique Ofloxacine / Norfloxacine Ciprofloxacine
O<15 ans @Femme [15-65] ans @ Femme > 65 ans B Homme [15-65] ans O Homme > 65 ans
M
: @D
g La sensibilité a la ciprofloxacine est plus basse chez la
A

femme et I'homme de plus de 65 ans.



Evolution de la sensibilité aux C3G chez E. coli

ONERBA & dans les TUC ?
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Evolution de la prévalence des BLSE dans les

ONERBA %= TUC & E. coli ?

) Etude sur 2 mois
Etude ONERBA Transréseaux 2006

6771 entérobactéries dans 25
JAC LABM de ville

dvance Access publication 28 March 2000

Nationwide survey of extended-spectrum B-lactamase-producing

Enterobacteriaceae in the French community setting 2006 . 1 ],o/o de E BLS E
0 oy

C. Arpin'#, C. Quentin', E Grobost®, E. Cambau’, J. Robert?, V. Dubois', L. Coulange' and
C. André' on behalf of the Scientific Committee of ONERBA

Evolution de la prévalence des BLSE dans les IlUC a E. coll

| 2000 2007 | 2008 2000 2010 2011

Aforcopi-Bio

Pravalence des 8LSE |

chez les souches - o = =
g'E.coll Incluses dans 0% % 0.98¢ 1.83 2.34 % 3%

I'¢1ude.




Quelles alternatives thérapeutiques pour les cystites a

E. coli producteur de BLSE?

ONERBA %

E. coli en 2011 % 69 -

co-résistance Zz o0 _

chez les souches 8 50

BLSE- § 40

et 0 ‘. S %
D S 20 13 1
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A ) | JI 1 .0,1’ IO,'f"

Ac. Nal. Cipro Furanes Cotrimox. Fosfo. 4 derniers 4 sur5

Plus de 90% des souches de E. coli producteurs de BLSE restent sensibles
a la nitrofurantoine ou a la fosfomycine

REUSSIR

P346A, N. Brieu et al

71% des souches de E. coli productrices
de BLSE restent sensibles au mécillinam



Antibiotiques % sensibilité des
entérobactéries
, Amoxicilline 29%
M Bactéries multirésistantes dans les établissements 0 °
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Quelle est la sensibilité des bactéries isolées
chez nos animaux de compagnie ?

ONERBA %)

Résapath

Reseau
d'epidémiosurveillance
de l'antibiorésistance
des bacteéries
pathogenes animales

Bidan 2012




Sensibilité aux antibiotiques de E. coli chez le
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ONERBA Sensibilité de E. coli chez le chien ?

% de sensibilité Oftites Peau et muqueuses Pathologies
de E. coli urinaires et
rénales
Amoxicilline 70% 47 % 620/0
Pf‘ésence de Amox-a. clavula 80% 62% 71%
BLSE Céfoxitine 92 % 85% 85%
Ceftiofur 95% 86 % 87 %
Gentamicine 95% 94% 91%
Acide nalidixique 87% 71% 76%
Enrofloxacine 94%, 72% 85%
Triméthoprime + 93% 79% 80%
sulfamides
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De la richesse des réseaux...

ONERBA &

e Membre du CS de 'ONERBA, représentants des réseaux
» Tous les biologistes des réseaux

* Tous les vétérinaires du réseau Resapath



