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Gènes	  codant	  les	  voies	  de	  biosynthèse	  
des	  an1bio1ques	  ou	  les	  mécanismes	  de	  
résistance	  aux	  an1bio1ques	  dans	  l’ADN	  
extrait	  de	  caroGes	  glaciaires	  datant	  du	  
Pleistocène	  (30	  000	  ans)	  	  .	  D’Costa	  et	  al.,	  2011	  	  	  

	  Origine	  des	  an1bio1ques	  et	  des	  gènes	  de	  résistance	  aux	  	  
an1bio1ques	  ?	  	  

Ø  	   Présence	   	   d’an1bio1ques	   	   et	  des	  
g ène s	   d e	   r é s i s t a n c e	   d an s	  
l’environnement,	   bien	   avant	   leur	  
usage	   en	   thérapie	   humaine	   et	  
animale	   (D’Costa	   et	   al.,	   2011	   Bhullard	   et	   al.,	  
2012)	  	  	  

Ø ….	   à	   des	   concentra1ons	   in	   situ,	  	  
pour	   lesquelles	   l’effet	   bactéricide	  
ou	  bactériosta1que,	  embléma1que	  
de	   ces	   molécules,	   n’est	   pas	  	  
observé	  (Aminov,	  2009	  ;	  Allen,	  2010).	  	  
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Origine	  des	  an1bio1ques	  et	  des	  gènes	  de	  résistance	  aux	  	  
an1bio1ques	  ?	  	  

Ø  Paramètre	  de	  contrôle	  de	  la	  dynamique	  des	  communautés	  
microbiennes	  dans	  l’environnement	  ,	  qu’il	  faut	  replacer	  dans	  un	  
contexte	  évolu1f	  (Aminov,	  2009	  ;	  Blasquez	  et	  al.,	  2012	  ;	  	  ).	  	  	  

	  adebiotech	  Paris,	  	  16-‐17	  mars	  2016	  

	  
Ø  	  Les	  an1bio1ques	  appar1ennent	  à	  	  une	  classe	  de	  molécules	  

bioac1ves	  	  Parvome)	  
	  
	  
	  

	  	  
	   	   	   	   	   	   	  Gilings,	  2013	  

Ø  L’ac1on	  mutagène	  des	  an1bio1ques	  aux	  concentra1ons	  sub-‐
inhibitrices	  :	  	  
• 	   ac1va1on	   de	   la	   réponse	   SOS,	   augmenta1on	   de	   la	   fréquence	   des	   transferts	  
horizontaux	  de	  gènes,	   et	  de	   la	   	   transposi1on,	   appari1on	  de	  phénotypes	  hyper	  
mutateurs	  (Goh	  et	  al.,	  2002	  ;	  Davies	  et	  al.,	  2006	  ;	  Kohansk	  et	  al.,	  2010	  ;	  Gulberg	  et	  al.,	  2011	  ;	  Blasquez	  et	  al.,	  2012	  )	  



Les	  an1bio1ques	  sont	  des	  molécules	  bioac1ves	  	  produites	  par	  
les	  microorganismes	  du	  sol	  (	  Nesme	  &	  Simonet,	  2014).	  

Origine	  des	  an1bio1ques	  et	  des	  gènes	  de	  résistance	  aux	  	  
an1bio1ques	  ?	  	  
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▐ Un investissement citoyen au service de la qualité de l’eau du robinet 
 
 
La délivrance d’une eau de bonne qualité au robinet 
dépend, non seulement de l’action des collectivités, des 
PRPDE, des services de l’Etat et des ARS, mais 
également de bonnes pratiques de consommation et 
d’utilisation de l’eau par les citoyens :  
 
f utiliser l’eau du réseau d’eau froide pour les usages 
alimentaires (boisson, préparation et cuisson des aliments), 
f laisser couler l’eau avant de la consommer lorsqu’elle a 
stagné dans les canalisations, de quelques secondes à 
une à deux minutes (en cas de stagnation prolongée, 
après plusieurs jours d’absence par exemple), 
f entretenir correctement et régulièrement les éventuels 
systèmes de traitement complémentaire de l'eau, 
f ne pas raccorder les réseaux alimentés par des eaux 
provenant de puits privés au réseau alimenté par l’eau de 
distribution publique, 
f agir pour économiser l’eau (lutter contre les fuites d’eau, 
choisir des équipements peu « gourmands » en eau, 
respecter les consignes d’économie de l’eau voire de 
restrictions d’eau lors d’épisodes de sécheresse…).  
 
 
 

 
▐ Une information en continu sur la qualité de l’eau du robinet 

 
 
Les ARS et le Ministère chargé de la santé communiquent régulièrement sur la qualité de l’eau du robinet 
(élaboration des bulletins d’analyses affichés en mairie, note annuelle sur la qualité jointe à la facture 
d’eau du distributeur, bilans de qualité nationaux et régionaux…). L’ensemble des résultats du contrôle 
sanitaire de l’eau du robinet distribuée dans les 36 000 communes françaises sont accessibles sur le site 
Internet du Ministère chargé de la santé www.eaupotable.sante.gouv.fr qui permet à tout un chacun de 
connaître la qualité de l’eau qu’il consomme. 
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	  Vulnérabilité	  d’un	  hydrosystème	  kars)que	  à	  la	  contamina)on	  par	  des	  
E.	  coli	  an)biorésistantes	  

L’	  aquifère	  	  kars1que	  :	  ressource	  d’eau	  potable	  pour	  	  33	  %	  de	  la	  	  popula1on	  française	  
	  adebiotech	  Paris,	  	  16-‐17	  mars	  2016	  



Période	  sèche:	  5.5	  ±	  1.1	  101	  CFU.100	  ml-‐1	  
Orage:	  2.5	  ±	  1.1	  103	  CFU	  .	  100	  ml-‐1	  
Période	  humide:	  7.5	  ±	  0.15	  101	  CFU	  .100	  ml-‐1	  	  
sans	  pâturage	  

Période	  sèche:	  6.2	  ±	  0.3	  102	  	  CFU.100ml-‐1	  
Orage:	  4.0	  ±	  0.3	  104	  CFU.100ml-‐1	  
Période	  humide:	  2.0	  ±	  0.3	  102	  CFU.100ml-‐1	  
sans	  pâturage	  

	  E.	  coli	  seulement	  après	  
un	  événement	  orageux	  

Source	  

forage	  

Ø  Apport	  d’	  E.	  coli	  	  dépend	  de	  la	  pluviométrie	  et	  des	  périodes	  de	  pâturage	  
Ø  	  Diminu1on	  de	  3	  ordres	  de	  grandeurs	  entre	  la	  perte	  et	  le	  forage	  	  due	  à	  la	  dilu1on	  

avec	  l’aquifère	  de	  la	  craie	  
Laroche	  et	  al.,	  2010;	  Ratajczak	  et	  al,	  2010	  

5h	  	  à	  12h	  

8h	  à	  24h	  

INSU/CNRS	  	  
SNO	  	  Karst	  
	  

	  Vulnérabilité	  d’un	  hydrosystème	  kars)que	  à	  la	  contamina)on	  par	  des	  
E.	  coli	  an)biorésistantes	  

	  adebiotech	  Paris,	  	  16-‐17	  mars	  2016	  

Bassin	  versant	  (10	  km²)	  	  	  	  

639	  hab,	  172	  bovins	  	  

	  12	  campagnes	  	  
(2007-‐2015)	  

Perte	  



Survival	  phenotypes	  :	  
between	  7	  and	  14	  days	  n	  
between	  4	  and	  6	  days	  n,	  
between	  2	  and	  3	  days	  n,	  
	  less	  than	  2	  days	  n.	  

Survival	  phenotypes	  :	  
between	  7	  and	  14	  days	  n	  
between	  4	  and	  6	  days	  n,	  
between	  2	  and	  3	  days	  n,	  
	  less	  than	  2	  days	  n.	  

Survival	  phenotypes	  :	  
between	  7	  and	  14	  days	  n	  
between	  4	  and	  6	  days	  n,	  
between	  2	  and	  3	  days	  n,	  
	  less	  than	  2	  days	  n.	  

• Phylogroupe	  A	  	  
• 45%	  E.	  coli	  resistant	  (à	  
au	  moins	  1	  an1bio1que)	  	  
	  

Perte	  

-  1 B1 hly (bovine specific) 
-  0 B2 O81(human specific) 
-  59% E. coli isolates resistant 
to at least one antibiotic  

• 59%	  E.	  coli	  resistant	  (à	  
au	  moins	  1	  an1bio1que)	  	  

• 	  phylogroupe	  B1	  (hly+)	  

-  1 B1 hly (bovine specific) 
-  0 B2 O81(human specific) 
-  59% E. coli isolates resistant 
to at least one antibiotic  

Ø  Lors	  d’un	  événement	  orageux,	  un	  changement	  dans	  la	  structure	  des	  popula1ons	  	  
E.	  coli	  est	  du	  à	  un	  apport	  d’E.coli	  origine	  humaine	  (phylogroupe	  A	  resistant	  aux	  
an1bio1ques),	  	  et	  d’origine	  bovine	  	  (	  B1	  phylogroup,	  hly+)	  

 

	  	  Distribu)on	  des	  phylogroupes	  et	  	  résistance	  aux	  
an)bio)ques	  

Laroche	  et	  al.,	  2010;	  Ratajczak	  et	  al,	  2010	  

Evènement	  orageux	  
Condi)ons	  hydrologiques	  
contrastées	  à	  la	  perte	  	  

0%	   0%	   55%	  

% E. coli resistant  à au moins 1 antibiotique  

	  Vulnérabilité	  d’un	  hydrosystème	  kars)que	  à	  la	  contamina)on	  par	  des	  
E.	  coli	  an)biorésistantes	  
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Pluie 

 

Ruissellement 

 

Facteurs hydrologique et 
usage  : pâturages , 
pluviométrie, pratiques 
vétérinaires 

Suivi de la contamination d’ E. coli 
dont les souches antibiorésistantes 

 
 Suivi des intégrons cliniques  
Leur présence étant  fonction des 
usages du bassin versant ( Ribeiro et 
al, 2012) 

Fabienne Petit  
SNO	  karst	  	  

	  Vulnérabilité	  d’un	  hydrosystème	  kars)que	  à	  la	  contamina)on	  par	  des	  
E.	  coli	  an)biorésistantes	  

Perspec)ves:	  	  Rela1on	  turbidité	  /	  E.	  coli	  (	  morphopgranulomètre	  Laser)	  afin	  	  de	  
modéliser	  	  et	  prédire	  les	  périodes	  de	  contamina1on	  de	  l’eau	  par	  des	  E.	  coli	  
an1biorésistantes	  	  	  

Paramètres	  (SNO):	  	  
•	  Variables	  hydrologiques	  
(précipita1ons,	  débits	  et	  
niveaux	  d'eau)	  	  
•	  Variables	  physico-‐
chimiques	  (conduc1vité	  
électrique,	  température,	  
turbidité,	  pH)	  	  
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	  Survie	  	  vitesse	  de	  transfert:	  
aOachement	  aux	  par)cules,	  
Biofilms	  	  	  

UMR CNRS M2C 6143 



	  
•  	  	  Les	  SNO	  ont	  voca1on	  à	  documenter	  sur	  le	  long	  
terme	  la	  forma1on,	  l’évolu1on,	  la	  variabilité	  
des	  milieux	  terrestres,	  	  

•  les	  SNO	  sont	  rassemblés	  par	  l’INSU	  au	  sein	  
d’Ac1ons	  Na1onales	  pour	  l’Observa1on	  (ANO).	  	  

•  Valida1on	  et	  archivage	  des	  données	  acquises	  
au	  service	  de	  la	  communauté	  	  

	  
	  	  	  
	  

 
 

6 

 

 

 �

	  Les	  «	  Services	  Na1onaux	  d’Observa1on	  »	  (SNO)	  
	  
	  Observer,	  expérimenter,	  comprendre,	  modéliser,	  	  	  
	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  pour	  prévoir,	  agir	  et	  traiter.	  
	  

Surfaces	  et	  interfaces	  
	  con)nentales	  (SIC)	  
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Vulnérabilité	  des	  milieux	  estuariens	  à	  la	  contamina)on	  par	  des	  
bactéries	  an)biorésistantes	  	  



Entérocoques
(UFC.100 mL-1)

E. coli
Zone embouchure Agglomération

PosesPosesPoses

2075 - 2409 1051

301

400

86 - 161 172 414 - 645

183 - 278

Caudebec

- +++- +++

Moy.
Géom.

	  

Ø France:	  	  4ème	  	  consommateur	  de	  médicaments	  au	  monde	  

Ø    L’estuaire de Seine un des estuaires les plus anthropisés 
d’Europe (30% de la population française) 

Ø   Contamination  de l’eau en antibiotiques:  40 ng.L-1 à 100 ng.L-1  
Ø  Qualité microbiologique  médiocre 

Ø   Contamination permanente en souches d’ E. col i 
antibiorésistantes de 30 à 56%, dont  11% contenant un intégron 

Touron et al, 2007,  Laroche et al, 2009 

	  
Apport	  amont	  	  
Aggloméra1on	  	  
parisienne	  

	  

Vulnérabilité	  des	  milieux	  estuariens	  à	  la	  contamina)on	  par	  des	  
bactéries	  an)biorésistantes	  	  
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Devenir	  des	  an)bio)ques,	  FLux	  de	  gènes	  et	  de	  bactéries	  
An)biorésistanteS	  dans	  les	  Hydrosystèmes	  de	  surface	  	  

Ø Etude	  	  à	  	  pe1te	  échelle	  spa1ale	  :	  de	  la	  
source	  (prescrip1on)	  au	  milieu	  récepteur	  
(rivière)	  
à 	  con1nuum	  agricole	  élevage	  bovin-‐	  rivière-‐	  
Risle	  	  
à con1nuum	  centre	  de	  soins-‐	  STEP-‐rivière	  

	  Estuaire	  de	  la	  Seine	  

Ø Mul1disciplinarité:	  épidémiologistes	  (UMR	  
INSERM	  IAME,	  CHU	  CAEN),	  écologistes	  
microbiens	  (	  UMR	  	  CNRS	  M2C,	  UMR	  Me1s),	  
chimistes	  (	  UMR	  	  CNRS	  EPOC	  LPTC),	  
hydrogéologues	  (	  UMR	  M2C),	  

Ø 	  Collabora1on	  des	  prescripteurs	  médecins,	  
pharmaciens,	  vétérinaires	  exploitants	  	  et	  des	  
ges1onnaires	  de	  STEP	  et	  de	  l’hôpital	  

Projet	  Flash	  
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Sélection de bactéries résistantes et 
consommation antibiotiques 

Pratiques hospitalières et 
vétérinaires

Réglementation
Perception du risque par les acteurs 
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Le	  projet	  FLASH	  

Approche	  DPSIR	  (Driving	  forces,	  Pressure,	  State,	  Impact,	  Response)	  

Propositions du groupe de travail spécial  
pour la préservation des antibiotiques 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Rapporteurs : Dr Jean CARLET et Pierre LE COZ  

Tous ensemble, 
 

sauvons 
 

les antibiotiques 

 
 
 
 

 

 

MEEDAT	  
CES	  eaux	  ANSES	  



Pression	  anthropique	  

396	  habitants	  	  
4592	  bovins	  

9058	  habitants	  	  
45	  bovins	  

Site n°1:
Zone forestière

(Sebec)
Site n°2:

50m exploitation bovine
(Selles)

Site n°3:
Entrée zone urbaine

(Tourville)
Site n°4:

Zone urbaine
(Risle)

Source: www.geoportail.fr

2	  campagnes	  condi1ons	  hydrologiques	  iden1ques	  	  

Risle	  	  

450	  bovins	  

Sébec	  

Selles	  

Tourville	  

1

Hospital
87 patients 
4 to 28 days

WWTP

Seine Estuary

Pont Audemer
9,058 inhabitants

River ( water, sediment)

Medical center

Retirement home 
180 patients 

in average 10 years

Downstream

Station Epuration 
(STEP) 

Estuaire de Seine

Rivière eau et sédiments
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Méthode	  analy6que	  développé	  au	  	  	  LPTC	  –UMR	  EPOC	  ,	  qui	  permet	  la	  détec6on	  de	  34	  
molécules	  an6bio6ques	  avec	  un	  seuil	  de	  détec6on	  de	  1ng.L-‐1.	  	  

	  Contamina)on	  en	  an)bio)ques	  le	  long	  du	  con)nuum	  agricole	  
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	  Occurrence	  d’E.	  coli	  an)biorésistants	  le	  long	  du	  con)nuum	  agricole	  

§  1% résistant à l’amoxicilline 
§  1% résistant à la 
tétracycline 
§ 1% résistant aux aminosides 
et chloramphénicol (intégron 
classe 1) 
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2,82
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	  Con)nuum	  hospitalier	  :	  centre	  de	  Soins	  –	  STEP-‐	  Risle	  
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Macrolides 
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fluoroquinolone

Macrolides 

Penicillin

Maison de retraite Hôpital 

Prescrip)on	  	  et	  contamina)on	  des	  effluents	  hospitaliers	  	  

Ø 	   dans	   les	   effluents	   hospitaliers,	   seuls	   les	   an)bio)ques	   les	   plus	   persistants	   sont	  
détectés	  (quinolones,	  céphalosporines,	  macrolides)	  Oberlé	  et	  al,	  2012	  
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Ø Période épidémique élevée :  pénicilline  majoritairement prescrite 
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Rela)on	  entre	  les	  prescrip)ons	  et	  l’an)biorésistance	  
	  d’E.	  coli	  et	  Enterococcus	  au	  centre	  médical	  

Ø  Proportion plus importante de souches  résistantes dans les rejets de 
la maison de retraite (82%) due au plus long séjour  

Maison de retraite Hôpital  Centre médical  

Ø   Les résistances les plus élevées correspondent aux antibiotiques 
prescrits, parfois associées à d’autres résistances, dues à la présence 
d’integron Oberlé et al, 2012 

Profil de résistance aux antibiotiques d’ E. coli ¢ et Enterococcus    
(17 antibiotiques testés) 
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Ø 	  Diminu1on	  des	  concentra1ons	  le	  long	  du	  con1nuum	  (µg.L-‐1	  à	  ng.L-‐1)	  
Ø 	  concentra1ons	  trop	  faibles	  pour	  exercer	  	  une	  pression	  sélec1ve	  sur	  les	  bactéries	  

Penicilline 

Contamina)on	  en	  an)bio)ques	  le	  long	  du	  con)nuum	  

Cephalosporins¢
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Macrolides         ¢
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Quinolones:  1 ng. L-1

Sulfonamides: 5 ng. L-1

Macrolides:  1 ng. L-1
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	  Structure	  et	  an)biorésistance	  des	  popula)ons	  d’	  E.coli	  

Occurrence of classI  integrons 

integron  de classe 1 Résistance à au moins 3 
antibiotiques  
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UMR	  M2C/UMR	  INSERM	  IAME	  

Ø  Changement de la structure des populations d’E. coli (distribution  des 
phylogroupes) 
Ø Diminution du nombre de souches d’E.coli avec intégron de classe 1  
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Microcosme eau  (88  
souches isolées d’eau) 

	  	  	  

Ø La majorité des souches résistantes à au moins 3 antibiotiques 
perdent leur cultivabilité avant 4 jours. 

Ø  Le long du continuum hospitalier les souches multirésistantes 
disparaissent au profit de souches mieux adaptées à cet 
environnement    Berthe et al., 2013 

  Survie des souches d’ E. coli antibiorésistantes dans l’eau 

S 

R1-2 

S S S 

R1-2 

R1-2 R>3 

R>3 

7-14   4-6    2-4    <2 days

14 jours 
10°C 

R 3 Resistant to at least 3 antibiotics

R 1-2 Resistant to 1or 2  antibiotics

S Susceptible to the 17 antibiotics tested
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Vasières	  de	  la	  Risle	  	  

4.0±0.2	  102	  CFU.g	  -‐1	  

Ø 	  le	  résistome	  des	  vasières	  estuariennes	  est	  enrichi	  	  	  par	  des	  apports	  
en	  gènes	  de	  résistance	  aux	  an)bio)ques	  issus	  des	  bactéries	  fécales	  

Barrage	  
Limite	  de	  	  l’influence	  1dale	  

Absence	  	  E.	  coli	  	  
cul)vables	  mais	  
détec)on	  moléculaire	  
d’	  Integron	  

26%	  E.coli	  
an)biorésistantes	  

	  	  vasières	  de	  l’estuaire	  de	  Seine	  	  

Devenir	  des	  bactéries	  an)biorésistantes	  dans	  les	  vasières	  de	  l’estuaire	  

STEP	  

Integron	  	  classe	  I	  	  
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Ø  Relation complexe entre prescription et  contamination de l’eau 
par les antibiotiques et les bactéries antibiorésistantes: 
 
à les antibiotiques les plus stables persistent : fluoroquinolones, 
sulfamides, macrolides  
 
à les souches d’E. coli (et d’Enterococcus)   d’origine humaine  
(hôpital) perdent plus rapidement leur cultivabilité dans l’eau 

Conclusions 

Ø  Enrichissement du  résistome environnemental en gènes de 
résistance, intégrons  ( vasières et carottes ): rétrotransfert à l’ Homme? 

Ø 	  Quel effet d’une exposition chronique à une multi contamination, 
en présence de concentrations en antibiotiques dans les eaux 
inférieures aux concentration subinhibitrices? 

Projet	  DYNAPT	  
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Présentation du groupe de travail spécial  
Mis en place le 26 janvier 2015, le groupe de travail spécial pour la préservation des antibiotiques a eu pour 

mission de formuler des propositions innovantes, concrètes et réalisables, qui doivent participer à réduire de 
25% la consommation d’antibiotiques en France d’ici fin 2016. Trois domaines d’intervention ont été mis en 
avant dans la lettre de mission :  

x La communication et l’information, en particulier du grand public 

x Les comportements de prescription des professionnels de santé 

x L’attractivité en matière notamment de recherche industrielle, pour le développement de nouveaux 

antibiotiques ou de nouvelles stratégies thérapeutiques et de nouvelles méthodes de diagnostic 

 

Initialement composé de cinquante personnalités qualifiées (chercheurs, professionnels de santé, 

administrateurs, industriels), le groupe de travail et ses sous-groupes ont réuni au total plus de 120 experts 
engagés dans la lutte contre l’antibiorésistance.  

Cinq groupes de travail pluridisciplinaires ont été créés afin de proposer des mesures spécifiques à chaque 

domaine d’intervention :  

x Le groupe « Coût de l’antibiorésistance », coordonné par Bruno Coignard (InVS), a eu pour mission de 

proposer une méthodologie afin de calculer le coût humain et économique de la résistance 
bactérienne. Deux études menées par l’ANSM et l’Institut de Veille Sanitaire (InVS) ont permis 
d’apporter des données quantitatives sur le phénomène de la résistance bactérienne en France. 

x Le groupe « Bon usage des antibiotiques », coordonné par Céline Pulcini (CHU de Nancy), a formulé des 

propositions afin d’améliorer la formation sur l’antibiorésistance des professionnels de santé, de 
réduire les consommations d’antibiotiques, d’améliorer la qualité des prescriptions en ville et à 
l’hôpital, et de proposer des indicateurs de bon usage des antibiotiques. L’approche méthodologique 
du groupe a notamment porté sur le dialogue entre le patient et son médecin, afin d’améliorer la 
communication professionnelle sur l’antibiorésistance. 

x Le groupe « Communication, information et éducation », coordonné par Claude Rambaud (Le Ciss), a 

proposé des objectifs pour une prochaine campagne d’information ainsi que divers outils innovants 
pour amener chaque citoyen à participer à la préservation des antibiotiques. Ces mesures s’inscrivent 
dans le temps et visent à améliorer globalement l’état des connaissances sur l’antibiorésistance. 

x Le groupe « Recherche, innovation et nouveaux modèles médico-économiques », coordonné par 

Florence Séjourné (Da Volterra), a associé divers acteurs de la recherche et des industriels afin de 

proposer un ensemble de mesures visant à instaurer un continuum unique pour les antibiotiques. Il a 

également formulé des propositions pour soutenir la recherche transversale sur les antibiotiques, 
notamment en sciences sociales et en économie, afin de comprendre l’antibiorésistance dans sa 
globalité. 

x Le groupe « Antibiorésistance et environnement », coordonné par Antoine Andremont (Université 

Paris-Diderot) et Gilles Pipien (Ministère de l’Environnement), a été créé afin d’exploiter les projets en 
cours sur la relation entre activités humaines, antibiotiques, environnement et antibiorésistance. Il a 

proposé des mesures devant conduire à décloisonner les actions visant à lutter contre 
l’antibiorésistance, dans l’ensemble des activités humaines.  

Propositions du groupe de travail spécial  
pour la préservation des antibiotiques 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Rapporteurs : Dr Jean CARLET et Pierre LE COZ  

Tous ensemble, 
 

sauvons 
 

les antibiotiques 

 
 
 
 

 

 

Interface	  indispensable	  entre	  la	  recherche	  clinique	  et	  recherche	  en	  environnement:	  
	  -‐	  du	  gène	  au	  territoire,	  sur	  le	  long	  terme	  
	  -‐	  	  	  deux	  mondes	  scien1fiques	  aux	  cultures	  différentes	  

Inventaire	  
complet	  des	  
études	  menées	  
dans	  les	  eaux	  et	  
les	  sols	  en	  
France	  

Recommanda)ons	  du	  groupe	  de	  travail	  	  au	  ministère	  en	  octobre	  2015	  
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Groupe	  an1biorésistance	  et	  environnement	  coordonnée	  par	  Antoine	  
Andremont	  INSERM	  IAME,	  Gilles	  Pipien	  (	  ministère	  de	  l’environnement)	  	  	  	  

Décloisonner	  les	  ac5ons	  visant	  à	  lu8er	  	  contre	  l’an5biorésistance:	  
	  
Favoriser	  la	  mise	  en	  place	  de	  sites	  ateliers	  	  coordonnés	  par	  un	  observatoire	  
na1onal	  de	  la	  résistance	  bactérienne:	  
-‐  Normalisa1on	  	  des	  marqueurs	  permeGant	  de	  mesurer	  le	  niveau	  

d’an1biorésistance	  dans	  les	  différents	  réservoirs	  de	  vie	  en	  rela1on	  avec	  les	  
diverses	  u1lisa1on	  des	  an1bio1ques	  	  

	  

	  -‐	  	  Suivi	  à	  différentes	  échelles	  spa1ale	  et	  temporelle	  ,	  intégrant	  différents	  usages	  
(	  vétérinaire,	  exploita1on	  agricole	  ,	  hôpital	  et	  ville)	  et	  environnement	  (sol	  eau)	  	  
	  

-‐  Prise	  en	  compte	  des	  biocides	  	  
	  
	  
	  
	  

Recommanda)ons	  du	  groupe	  de	  travail	  	  au	  ministère	  en	  octobre	  2015	  

Ø  Une	  probléma5que	  qui	  relève	  des	  Zones	  Ateliers	  du	  CNRS	  (	  notes	  à	  Allenvi	  et	  
Avisan)	  

colloque	  des	  zones	  ateliers	  2015	  



•  	  Les	  Zones	  Ateliers	  (ZA)	  forment	  un	  vaste	  réseau	  inter-‐organismes	  de	  
recherches	  interdisciplinaires	  sur	  l’environnement	  et	  les	  anthropo-‐
écosystèmes	  en	  rela1on	  avec	  les	  ques1ons	  sociétales	  d’intérêt	  
na1onal.	  

•  Approche	  pluridisciplinaire	  	  sur	  le	  long	  terme	  (	  sciences	  de	  la	  nature,	  
les	  sciences	  de	  la	  vie,	  les	  sciences	  humaines	  et	  les	  sciences	  de	  
l’ingénieur)	  	  afin	  de	  répondre	  à	  une	  ques1on	  territoriale	  spécifique	  
pouvant	  être	  élaborée	  en	  interac1on	  avec	  les	  ges1onnaires.	  

•  	  Parmi	  les	  13	  ZA,	  aux	  situa1ons	  contrastées	  et	  complémentaires	  du	  
point	  de	  vue	  des	  milieux	  et	  des	  systèmes	  sociaux	  	  

	  
	  Probléma1que	  an1biorésistance	  :	  ZA	  Seine,	  ZA	  	  Bassin	  du	  Rhône	  	  	  



Doctorants:  Kenny Oberlé UMR M2C/ LPTC, Marion Justine  LPTC, 
Mehdy Ratajczak (UMR M2C),  Laroche Emilie (UMR M2C),Touron Aurélie (UMR 
M2C), Angela Ribeiro (UMR M2C) 

EC2C0 

  
§ Hydrologie et Ecologie microbienne UMR CNRS 6143, (M2C), Rouen: 
Thierry Berthe, Nicolas Massei, jean- paul Dupont, Julien Deloffre, Robert 
Lafite, Fabienne Petit  
§ Microbiologie and Epidemiologie INSERM UMR IAME, Université Paris 
Diderot, Faculté de médecine, site Xavier Bichat: 
Erick Denamur, Olivier Clermont  
§  EA 4655 and CHU CAEN EA2125:   
Roland Leclercq , Vincent Cattoir  
§ Chimie de l’environnement UMR CNRS 5255 LPTC- Université 
Bordeaux: Hélène Budzinski 
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