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Entrer en anti-résistance

L
’implication dans les politiques de 
prévention à laquelle aspirent les 
biologistes trouve une applica­
tion dans la lutte contre l’antibio­

résistance. Les biologistes jouent un rôle 
central dans le choix de l’administration 
d’un traitement par antibiotique ou non, 
puis de la molécule administrée, comme 
en témoignent de nombreuses interventions 
lors de la 38e Ricai. 
Un quart des patients atteints de sepsis 
n’y survivent pas. Identifier la source de 
l’infection et déterminer l’antibiotique 
adapté est souvent une urgence. Le rôle du 
laboratoire est primordial mais la réalisa­
tion d’un antibiogramme est fréquemment 
jugée trop longue même si les techniques 
évoluent et permettent une identification 
en moins de six heures. Les réactions des 
équipes médicales suivent-elles ? 
La collaboration entre infectiologues, 
hygiénistes et biologistes est indispen­
sable. Ces relations interprofessionnelles 
bien établies à l’hôpital sont appelées à se 
développer en ville. Notamment par l’inté­
gration des biologistes dans les CPTS, ces 
Communautés professionnelles territoriales 
de santé en plein développement.
Au-delà de ces applications de terrain, un 
engagement politique fort, visible et audible, 
dans la lutte contre l’antibiorésistance est 
nécessaire, plaide l’Académie de Médecine 
qui appelle de ses vœux, dans un rapport 
sur le sujet, une campagne d’information 
compréhensible par le grand public, et 
impactante. Une campagne qui pourrait et 
devrait être relayée dans les laboratoires 
de biologie de ville... dans un souci de 
prévention.  ■

JULIETTE 
SCHENCKÉRY
Rédactrice en chef 
de Biologiste InfosÉ
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