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ASAP (Antimicrobial Stewardship in Ambulatory care Platform)

Nouvelle approche de la prescription
ambulatoire d’antibiotiques en Suisse

Le projet ASAP vise a améliorer la prescription d’antibiotiques en ambulatoire. Découvrez les projets
de recherche en cours et les interventions envisageables pour contrer I'antibiorésistance.
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Introduction

La résistance aux antimicrobiens est étroite-
ment lié a la prescription d’antibiotiques, dont
environ 85% a lieu dans le secteur ambulatoire
en Suisse [1]. Lantimicrobial stewardship
(AMS) désigne les efforts organisés pour opti-
miser la prescription appropriée dantibio-
tiques. Les activités de stewardship visent a
soutenir le changement de comportement des
cliniciens et les pratiques de prescription en
utilisant des techniques telles que laudit et le
feedback, la mise a disposition de guidelines en
matiere de prescription, [éducation des clini-
ciens et des patients, des systemes d’aide a la
décision clinique et des tests de diagnostics
rapides.

dAMS
connus dans le milieu hospitalier. En Suisse, le

Les programmes sont mieux
programme SwissASP (Swiss Antimicrobial
Stewardship Program) a destination des hopi-
taux a été mis en place en 2016 sous 'impul-
sion de I'Office fédéral de la santé publique
(OFSP) dans le cadre de son programme Stra-
tégie Antibiorésistance (StAR) [2]. Cependant,
jusqua présent, aucune initiative équivalente
na été lancée dans le secteur ambulatoire. A
linternational pourtant, des programmes
dAMS ambulatoires existent, notamment au
Canada [3], en Angleterre [4], en Australie [5],
en Autriche [6] et aux Etats-Unis [7]

Au cours des dernieres années, plusieurs
projets de recherche et d’initiatives autour de
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PAMS en pratique ambulatoire ont émergé en
Suisse, dans le cadre de StAR et soutenu par le
Fonds National Suisse (FNS) via son Pro-
gramme National de Recherche 72 (NRP72).
Par exemple, la Société suisse des maladies in-
fectieuses a élaboré des directives nationales
pour le traitement des infections courantes. En
outre, des aides a la décision concernant la re-
mise d’antibiotiques pour les cabinets médi-
caux et les cercles de qualité ainsi que du maté-
riel dinformation pour les médecins et les
patients ont été développés.

On peut aussi citer le projet UltraPro [8]
qui a montré que l'utilisation de la point-of-
care procalcitonine (POC-PCT) en pratique
ambulatoire permet dentrainer une réduction
absolue de 26% de la probabilité de prescrip-
tion d'antibiotiques a 28 jours pour les infec-
tions aigués des voies respiratoires inférieures.
Iétude ImpPro, stratégie d’implémentation
multi-facettes de la POC-PCT en pratique
ambulatoire, en cours, sappuie sur des don-
nées fondées sur Iévidence du projet UltraPro.
On peut également citer létude dAghlmandi et
coll. [9], qui montre que laudit et le feedback
sur la prescription dantibiotiques chez les mé-
decins de premier recours en Suisse nont pas
d’impact sur leur réduction. Les sciences de
limplémentation, représentées par I'IfIS (Insti-
tute for Implementation Science in Health
Care) de I'Université de Zurich, ont également
étudié les déterminants de I'implantation d’'un

test point-of-care de procalcitonine en pra-
tique ambulatoire (Wolfensberger, en cours de
préparation). Plate et coll. ont également étudié
les facteurs déterminants de la prescription
dantibiotiques et de l'antibiorésistance dans le
traitement des infections des voies urinaires en
médecine de premier recours en Suisse. Leurs
résultats indiquent une adhésion générale aux
directives, mais soulignent une utilisation
encore trop fréquente des fluoroquinolones
dans ces infections, malgré la bonne sensibilité
d’Escherichia coli aux antibiotiques de premiére
intention [10, 11]. En résumé, la recherche sur
TAMS permet déclairer et de mieux comprendre
la pratique suisse de prescription dantibio-
tiques en ambulatoire, et de proposer des inter-
ventions permettant de loptimiser.

Néanmoins, la nécessité d'une structure
faitiére est apparue cruciale pour continuer a
promouvoir et a coordonner ces efforts. Le
projet ASAP (Antimicrobial Stewardship in
Ambulatory care Platform) se positionne dans
ce contexte. Il sinscrit dans le cadre du plan
daction One Health 2024-2027 de la StAR. Il
vise a capitaliser sur les diverses dynamiques
existantes et a renforcer les collaborations déja
établies. Par son partenariat prévu avec des
spécialistes en sciences de l'implémentation et
son équipe multi-disciplinaire, il permettra de
choisir les stratégies PAMS les plus appro-
priées aux médecins de famille suisses et de les
ajuster au mieux selon leurs besoins.

See: http://emh.ch/en/services/permissions.html
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Le projet ASAP (Antimicrobial
Stewardship in Ambulatory care
Platform)

Les missions du projet ASAP sont:

- Dévaluer et danalyser les données a dispo-
sition sur l'utilisation d'antimicrobiens dans
le secteur ambulatoire afin de prioriser les
interventions et les actions a entreprendre

- De fournir des recommandations aux diffé-
rents acteurs en ce qui concerne les inter-
ventions PAMS

- De soutenir I'implémentation d’interven-
tions AMS fondée sur [évidence

- De promouvoir les échanges et la collabora-
tion entre les chercheurs, les sociétés pro-
fessionnelles, les patients et les autorités fé-
déralesavec une approche multidisciplinaire
(généralistes, pharmaciens, spécialistes en
santé publique, psychologues, infectiolo-
gues, pédiatres)

LOFSP soutient financiérement le College de
médecine de premier recours (CMPR) pour sa
mise en ceuvre. Les instituts universitaires
de médecine de famille suisse réunis au sein de
SAFMED (Académie suisse de médecine de
famille) fournissent leur expertise. La plate-
forme est soutenue par un comité scientifique
comprenant des représentants de SAFMED, de
la SSI (Société Suisse d’Infectiologie), de la SS-
MIG (Société suisse de médecine interne géné-
rale), de pédiatrie suisse, TANRESIS (Centre
Suisse de la Résistance aux Antibiotiques) et
d'IIS (Institute for Implementation Science in
Health Care, University of Zurich) et de TOFSP.
Diautres partenariats sont prévus avec diffé-
rents acteurs de la santé suisse.

Journée d’inauguration du
projet:

Les différents participants se sont retrouvés a
Fribourg le 18 avril 2024, au café de 'Aigle noir
pour la journée d'inauguration du projet
ASAP.

Cycles de présentation:
La premiére partie de la matinée a été dédiée
aux présentations.

Tout d’abord, le projet ASAP a été présen-
té. Par la suite, Jelena Dunaiceva, doctorante a
Unisanté en santé publique, a présenté les ré-
sultats d'une étude transversale porte sur la
conformité des prescriptions d’antibiotiques
faites par les médecins de famille et les pé-
diatres suisses aux directives de la Société
suisse d’infectiologie, en utilisant les données
du réseau Sentinella. [étude montre qu'il existe
encore un potentiel damélioration en matiere
de prescription. Dans un deuxiéme temps,
Siméon Schaad, également doctorant & Uni-

Published under the copyright license “Attribution — Non-Commercial — NoDerivatives 4.0”. No commercial reuse without permission.

L’atelier World Café.

santé, a présenté les résultats d’une étude
portant sur lacceptabilité, Fadéquation et la
faisabilité des interventions de stewardship
antimicrobien (AMS) chez les médecins de
premier recours en Suisse (manuscrit en cours
de révision). Ensuite, Aline Wolfensberger, in-
fectiologue et specialiste en sciences de I'im-
plémentation, a présenté une vue densemble
des déterminants de la prescription dantibio-
tiques en milieu ambulatoire.

Atelier World Café

La seconde partie de la matinée a été consacrée
a un atelier visant a évaluer et optimiser les in-
terventions dAMS en pratique ambulatoire
dans le contexte des infections respiratoires
aigués en Suisse.

Latelier adopte le format du «World Café».
Lidée est de débattre d’'une question ou d’'un
sujet en petits groupes autour de tables. Les
participants changent de table, tandis quun
hote reste pour résumer les conversations pré-
cédentes aux nouveaux arrivants. Lors de notre
atelier, chaque table a thématisé une interven-
tion de stewardship antimicrobien différente,
exposées dans le tableau ci-dessous:

Pour chacune des quatre interventions, les

questions suivantes ont été posées par les hotes

de table :

- Quiest-ce qui vous plait dans cette interven-
tion?

- Si cette intervention devait étre améliorée, a
quoi ressemblerait la prochaine version?

- Comment cette intervention pourrait-elle
étre plus accessible au public cible?

Résumé des discussions

Les aides a la décision, fondées sur les recom-
mandations de la Société suisse d’infectiologie,
sont largement appréciées par les intervenants,
offrant une interface intuitive tant pour les
médecins que pour les patients. Des retours
dexpérience provenant des cercles de qualité et
des généralistes ont renforcé leur attrait. Les
matériaux d’information pour les patients et
pour la communication avec les patients émis
par OFSP mettent a disposition des informa-
tions simples destinées aux patients sur les
bonnes pratiques d’antibiothérapie. La dispo-
nibilité des informations dans plusieurs lan-
gues est appréciée. Les guidelines de la SSI ont
été saluées pour leur expertise de haut niveau.
Leur structure claire est appréciée. Linterven-
tion «audit & feedback» a été appréciée car elle
est axée sur les comportements individuels des
médecins en matiere de prescription antibio-
tique. La question de la population cible de
lintervention a été soulevée: concernerait-t-
elle tous les praticiens ou seulement les hauts
prescripteurs? La problématique soulevée est
celle de la variabilité de patientéle entre diffé-
rents médecins, rendant la comparaison déli-
cate. La nécessité déviter tout jugement lors du
retour effectué aux praticiens a été relevée
comme cruciale.

De manié¢re générale, les suggestions in-
cluent une meilleure clarification des outils
destinés aux médecins et aux patients, l'adapta-
tion des informations fournies selon les syn-
dromes infectieux, lamélioration de la visibili-
té en ligne des ressources, et 'incorporation de

See: http://emh.ch/en/services/permissions.html
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Tableau 1: Résumé des interventions de stewardship antimicrobien discutés lors de I’atelier

Nom de lintervention AMS

Résumé

Lien

Aide a la décision et fiche d’information

Fiche d’information sommaire pour les médecins
de premier recours et outils de prise de décision
partagée (outils d’aide a la rencontre clinique) qui
illustrent le rapport risque-bénéfice d’un traitement
antibiotique dans plusieurs situations cliniques.
Outils développés par une équipe de recherche du
BIHAM (Institut bernois pour la médecine de famille,
Université de Berne).

Research: Tools to facilitate shared decision-making
- Institute of Primary Health Care (BIHAM) (unibe.ch)

Matériel d’information pour les patients / matériel
pour la communication avec les patients émis par
'OFSP

En collaboration avec plusieurs sociétés médicales
et pharmaceutiques, I'OFSP a élaboré des docu-
ments destinés a informer les patients sur I'utilisation
responsable des anti-microbiens et sur le fait qu’un
traitement antibiotique peut ne pas étre nécessaire
dans certains cas, utilisables par les médecins
généralistes et les pharmaciens. Le projet contient
une fiche d’information, des affiches, des post-it et
un court clip vidéo, disponibles en 13 langues.

Antibiotika richtig einsetzen — Startseite
(antibiotika-richtig-einsetzen.ch)

Guidelines de la SSI

Ces directives (guidelines) nationales fournissent

des informations sur la définition, le diagnostic, le
traitement symptomatique et/ou antibiotique de 23
maladies infectieuses. Elles sont réguliérement mises
a jour pas la Société Suisse d’Infectiologie (SSI).

Guidelines.ch

Audit & feedback

retours dexpérience des patients dans les inter-
ventions daudit & feedback. En outre, I'inté-
gration précoce de ces pratiques dans la forma-
tion médicale est recommandée pour une mise
en ceuvre efficace.

Conclusion

La journée de lancement PASAP (Antimicro-
bial Stewardship in Ambulatory care Plat-
form), projet national, a été un moment de
partage et de discussion autour de la re-
cherche et de la mise en place d’interventions
de prescription appropriée dantimicrobiens
en pratique ambulatoire. Elle a permis
douvrir des perspectives enthousiasmantes
ainsi que des champs de recherche et de
développement. De plus, elle a stimulé la mo-
tivation des participants & poursuivre leurs
efforts pour répondre aux besoins des méde-
cins de premier recours exercant en ambula-
toire.
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Analyser les données relatives aux prescriptions
d’antibiotiques et fournir aux cliniciens un retour sur
leurs prescriptions, en les comparant a leurs pairs.
Cette intervention est utilisée dans certains cercles
de qualité pharmacien-médecins et a été testée dans
le cadre d’une étude menée a I'échelle suisse [9].
Elle est utilisée dans certains cercles de qualité
pharmacien-médecins.

Résumeé pour la pratique

* 85% des antibiotiques sont prescrits en am-
bulatoire en Suisse
¢ Les interventions de stewardship antimicro-
bien en pratique ambulatoire sont a ce jour
peu développées alors que leur pendant
hospitalier existe depuis des années
e Plusieurs équipes de recherche travaillent
actuellement sur la prescription d’antimicro-
biens en pratigue ambulatoire au niveau
suisse, visant entre autres a identifier les dé-
terminants clés de leur prescription, ainsi
que les stratégies efficaces pour promouvoir
une utilisation appropriée de ces médica-
ments en ambulatoire.
Le projet ASAP est une structure faitiere créé
pour la mise en ceuvre concréte et I'implé-
mentation d’interventions de stewardship
antimicrobien basées sur I'évidence ainsi
que pour promouvoir les échanges et la col-
laboration entre les chercheurs, les sociétés
professionnelles, les patients et les autorités
fédérales
La journée d’inauguration a permis de créer
un moment de partage et de discussion au-
tour des projets de recherche en cours et
d’interventions possibles de stewardship an-
timicrobien en pratique ambulatoire

Effect of Antibiotic Prescription Audit and Feedback
on Antibiotic Prescribing in Primary Care: A Rando-
mized Clinical Trial | Infectious Diseases | JAMA
Internal Medicine | JAMA Network
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