
Pratiquez vous les « éco-soins »?



Méconnaissance du terme « éco-soins »
Enquête nationale en 2023

220 infectiologues

< 3% des répondants pratiquaient 
des « éco-soins »?

A l’échelle professionnelle je pratique 
des éco-soins

Eur Jour of ID, 2025, M. Réveillon Istin et al



Eco-soins en maladies infectieuses : 
mesures et pistes d’action pour limiter l’impact 

environnemental des antibiotiques

12ème Journée CRAtb Bretagne « Antibiotiques en danger »

Mathilde Réveillon-Istin
Infectiologue – Hôpitaux du Sud Manche

25 novembre 2025



L’infectiologie « au cœur du réacteur »
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L’infectiologie « au cœur du réacteur »

Haines et al, NEJM 2019; Salas et al, NEJM 2019; 
Rapport du Shift Project, 2023
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L’infectiologie « au cœur du réacteur »

Haines et al, NEJM 2019; Salas et al, NEJM 2019; 
Rapport du Shift Project, 2023

Le coût carbone 
des médicaments 

et des DM
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Les attentes des infectiologues français
Enquête nationale en 2023 
 Groupe de travail
 Formation
 Connaissance impact environnemental des ATB
 Réflexion sur le concept d’éco-soins
 Recommandations prenant en compte des critères 
environnementaux

Eur Jour of ID, 2025, M. Réveillon Istin et al



L’impact environnemental des ATB

Taylor et al, Br J Clin Pharmacol, 2024Piffoux et al, J of Cleaner Production, 2024



C’est quoi un éco-soin?



Éco-soins en Maladies Infectieuses
3 piliers de l’éco-prescription

1. Moins prescrire
2. Mieux prescrire
3. Tenir compte de l’empreinte environnementale de sa prescription



Éco-soins en Maladies Infectieuses
3 piliers de l’éco-prescription

1. Moins prescrire
2. Mieux prescrire
3. Tenir compte de l’empreinte environnementale de sa prescription



1/ Moins prescrire  Le meilleur ATB est celui…
… que nous ne prescrirons pas!

CRAB Normantibio
Elise Fiaux, Rouen



Éco-soins en Maladies Infectieuses
3 piliers de l’éco-prescription

1. Moins prescrire
2. Mieux prescrire
3. Tenir compte de l’empreinte environnementale de sa prescription



2/ Mieux prescrire  Le meilleur ATB est celui…
… que nous prescrirons le moins longtemps possible!



Éco-soins en Maladies Infectieuses
3 piliers de l’éco-prescription

1. Moins prescrire
2. Mieux prescrire
3. Tenir compte de l’empreinte environnementale de sa prescription



3/ Le meilleur ATB est celui…
… qui polluera le moins…



Comment mesurer l’impact environnemental des soins?



Comment mesurer l’impact environnemental des soins?

Analyse de Cycle de Vie (ACV)
- Empreinte carbone: critère robuste
- Facteurs d’émissions disponibles
- Corrélation forte avec les autres 

indicateurs
- Impact le plus contributeur en terme de 

perte d’année de vie en bonne santé
- Mais: incertitude 10-30%, mono-impact, 

temps et ressources nécessaires



Comment mesurer l’impact environnemental des soins?

ACV complète / multi-impact

Véronique Mondain, Nice



Outil Carebone®
 « Analyse de Cycle de Vie simplifiée » en libre 

accès
 Estimation de l’empreinte carbone
 Produits de santé, acte de soin ou parcours patient…



Et l’écotoxicité?

Didier Hocquet, Besançon



Mesures de l’éco-toxicité
Indice PBT 
- Persistance 

Bioaccumulation Toxicité
- Echelle de 0 à 9
- + la valeur est haute + 

l’écotoxicité est élevée

PNEC 
- Concentrations Prédites sans 

Effet sur l’environnement et sur 
l’antibiorésistance

- + les concentrations sont 
basses + l’écotoxicité est 
importante

PEC / PNEC 
- Concentration mesurée 

dans l’environnement 
(PEC) / PNEC

- Risque élevé / moyen / 
faible / insignifiant



3/ Le meilleur ATB est celui…
… qui polluera le moins…



Optimiser les modalités d’administration



La voie orale c’est génial!



L’IVD, moins de déchets!

IVD 4 à 5 fois moins impactante
d’un point de vue environnemental que IVL

Impact carbone des dispositifs médicaux de différents modes d'administration IV 
(Ceftriaxone 1g/24h, Cefotaxime 3g/24h, Levofloxacine 500mg/24h)



Les dosages les plus forts, en carbone c’est moins fort



Quelle C3G privilégier pour moins « polluer »?

Comparaison pour différents ATB utilisés en pratique 
courante: 

- Empreinte carbone (ACV) 
- Eco-toxicité (indice PBT – PNEC) 



Quelle C3G privilégier pour moins « polluer »?

KgCO2eq/DDD

Ceftriaxone 2 fois moins 
carbonée

que Cefotaxime

Comparaison de l’empreinte carbone du 
Cefotaxime et de la Ceftriaxone

Ecotoxicité

Molécule PBT PNECres

Ceftriaxone 6 0,33 ug/l
Cefotaxime 9 0,13 ug/l 



Céfotaxime versus ceftriaxone avec l’outil Carebone®

Etienne Raphaël, APHP

Empreinte carbone par 
jour de traitement

Prix par jour de traitement



Ceftriaxone / Cefotaxime - Hôpitaux parisiens 

Etienne Raphaël, APHP



Céfotaxime versus ceftriaxone : impact des politiques 
hypothétiques

Etienne Raphaël, APHP



Voie IV continue versus discontinue



Voie IV continue versus discontinue: moins de déchets

M. Réveillon 
Istin, 2025, 

Eur Jour of ID

Perfusion 
discontinue 
2g toutes 

les 4h

Perfusion 
continue 
6g toutes 
les 12h

Orbenine
12g/24h 

pendant 6 
semaines



36Noémie Le Clech - Lisieux et JB Lainé - Le Mans

Voie IV continue plus vertueuse que la voie IV discontinue d’un
point de vue environnemental  Diminution de l’empreinte 

carbone d’un facteur compris entre 2.3 et 6.6

Voie continue: moins de déchets ET moins de carbone 

Empreinte carbone par ACV des DM associés aux 
perfusions d’ATB



Voie continue: moins de déchets, moins de carbone, 
moins cher ET impact social favorable 
10 ATB
3 modalités de perfusion: 

continue / prolongée / 
intermittente 

3 modalités d'administration: 
- IVL
- Pousse seringue 

électrique 
- Pompe volumétrique

4 paramètres: 
- Empreinte carbone (Carebone®)
- Volume d’eau stérile
- Prix
- Temps IDE pour préparer et 

administrer les ATB

Nicolas Massart, Saint Brieuc



 1 injection / jour: IVL moindre impact
 Plusieurs injections/ jour:  
Pompe volumétrique > pousse seringue électrique > IVL
Prix plus bas pour la pompe volumétrique
Réduction du temps IDE avec la pompe volumétrique
Plus faible quantité de liquide avec pousse seringue électrique et pompe 

volumétrique

Voie continue: moins de déchets, moins de carbone, 
moins cher ET impact social favorable 

> >
Nicolas Massart, Saint Brieuc



Voie continue: moins de déchets, moins de carbone, 
moins cher ET impact social favorable 

Nicolas Massart, Saint Brieuc



Ce qui reste à éclaircir…
 Comparaison entre molécules - discordance empreinte carbone / éco-toxicité



Ce qui reste à éclaircir…
 Comparaison entre molécules - discordance empreinte carbone / éco-toxicité
 Prise en compte de l’impact sur le microbiote intestinal



Conclusion 
• Pistes d’actions d’éco-soins en Maladies Infectieuses
Voie orale > IV
IVD > IVL
Voie IV continue > discontinue
Ceftriaxone vs Cefotaxime

• Travaux complémentaires nécessaires ++
• Construction d’un éco-score spécifique aux ATB
Meilleure appréhension de l’éco-toxicité
Prise en compte de l’impact sur le microbiote



Contacts:
Grine.spilf@gmail.com
mathilde.reveillon@gmail.com

Merci pour votre attention!

mailto:Grine.spilf@gmail.com
mailto:Mathilde.reveillon@gmail.com
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