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 Introduction 

 
 

 

 Médicaments étudiés: Antibiotiques 

 

 Période d’étude : 2011-2013 

 

 Données Recueillies à partir de la Base des Données de 
la DPM « SIAMED » 

 

 Evaluation de la consommation en Doses Définies 
journalières (DDJ)/1000 Habitants / Jour 

→Par Casse 
→Par secteur (Hospitalier/Officinal) 
→Princeps/Générique 
→Par Molécule (amoxicilline+ acide  

clavulanique;Lévofloxacine,Ciprofloxacine, 
Imipenème+Cilastatine)   

 



 

 

 

 Méthodologie de Calcul de la  Consommation en  

DDJ 
 

  
 Les Doses Définies Journalières (DDJ ) utilisées 

 

 Version 2015 de l’Index ATC/DDD de l’OMS «WHO 

Collaborating center for Drug Statistics 

Methodology »   

 

 



 

 

Méthodologie du Calcul de la consommation en  

DDJ 
 

  La Dose Définie Journalière (DDJ) constitue une 

posologie de référence pour un adulte de 70Kg dans 

l’indication principale de chaque molécule 

 

 Ne reflète pas nécessairement la posologie  

recommandée par l’AMM ni la posologie effective 

 Exp :  Association amoxicilline+ + acide clavulanique 

◦ DDJ voie orale  1gr 

◦ DDJ voie parentérale  3gr 

 Elle constitue un étalon de mesure 

 

 Chaque présentation d’un médicament peut ainsi être 

convertie en nombre de Doses Définies Journalières  

 



Méthodologie de Calcul de la consommation en  

DDJ 

 
Elimine les difficultés de mesure liées à 

l’hétérogénéité des tailles de conditionnement et 

de dosage des médicaments commercialisés 

 

    Tient compte des différences de population d’un 

pays à l’autre 

     

    Par convention, les résultats sont présentés en DDJ 

par 1000  habitants et par jour (DDJ/1000H/J) 

 



Evolution de la consommation 

Globale des Antibiotiques  

2005-2013 



Evolution de la consommation Globale des 
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Comparaison de la consommation des Antibiotiques 

en Tunisie par rapport à d’autres pays 
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Evolution de la consommation Globale des 

Antibiotiques (Princeps /Générique) 

 2011-2013 
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Evolution de la consommation Globale des 

Antibiotiques  

(Secteur officinal /Secteur hospitalier) 

2011-2013 
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Evaluation de la Consommation des 

Antibiotiques  

 Par classe 

2013 

   

 



Consommation des Antibiotiques par classe dans 

les Secteurs Officinal et Hospitalier 

2013 
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Comparaison de la consommation par classe par 

rapport à d’autres pays  

2013  
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Evolution de la consommation de 

l’association  Amoxicilline+Acide 

clavulanique   

(2011-2013)  
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Evolution de la consommation de 

l’association  Amoxicilline+Acide 

clavulanique   (Secteur officinal/Secteur 

hospitalier) 2011-2013 
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Evolution de la consommation de 

l’association  Amoxicilline + Ac Clavulanique en   

 (Princeps/Générique) 

 2011-2013 
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Evolution de la consommation de la 

Lévofloxacine  

2001-2013  

 



Evolution de la consommation de la Lévofloxacine 

Depuis son introduction 
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Evolution de la consommation de la Lévofloxacine  

(Secteur officinal/Secteur hospitalier) 

depuis son introduction 
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Evolution de la consommation de la Lévofloxacine en  

(Princeps/Générique)  

depuis son introduction 
  
 %

 n
b

 D
o

se
s 

D
é
fi

n
ie

s 
Jo

u
rn

a
li
è
re

s/
1
0
0
0
 H

/J
 

0 

75% 68% 69,7% 79% 77% 77,3% 

100% 

25% 
32% 30,3% 

21% 23% 22,7% 

0 

2 
3 

8 

10 
12 

11 

0

5

10

15

20

25

30

0%

10%

20%

30%

40%

50%

60%

70%

80%

90%

100%

2001 2006 2007 2010 2011 2012 2013

Princeps

Générique

Nb AMM

Gén



 

 

 
Evolution de la consommation de la  

Ciprofloxacine  

2011-2013 



Evolution de la consommation de la Ciprofloxacine 

en DDJ/1000 H//J  

2011-2013 
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Evolution de la consommation de la Ciprofloxacine 

en DDJ/1000 H/J  

(secteur officinal/secteur hospitalier) 

2011-2013 
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Evolution de la consommation de la Ciprofloxacine  

dans le Secteur Hospitalier 

2011-2013 
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Evolution de la consommation des 

C3G  

2011-2013 
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Evolution de la consommation des C3G en 

DDJ/1000H/J (Secteur officinal/Secteur Hospitalier) 

2011-2013 
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Evolution de la consommation 

de l’association Imipenème + 

cilastatine  

2011-2013 



Evolution de la consommation globale de  l’association 

Imipenème + cilastatine  

2011-2013  
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Comparaison de la consommation des 

Carbapénèmes par rapport à d’autres Pays 
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Conclusion 

  Consommation des Antibiotiques dans le 

Secteur  Official +++ 

 Résistances dans le milieu Communautaire?! 

 

 Le Nombre des Génériques ne semble pas 

influencer La part du marché des Princeps 

 

Nécessité de mettre en place des Indicateurs 

pour le suivi de la consommation Nationale 

des Antibiotiques 




