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01
Presentation

On estime que les infections causées par des Bactéries Multirésistantes sont en augmentation, avec
un impact significatif sur la morbidité et la mortalité hospitalieres. L'Organisation Mondiale de la Santé
(OMS) prévient que, si des mesures efficaces ne sont pas prises, ces infections pourraient causer plus
de 10 millions de déces par an d'ici 2050. Les professionnels Infirmiers jouent donc un réle crucial dans
la prévention et le contrdle de ces infections en mettant en ceuvre des pratiques rigoureuses d'hygiene
des mains, d'isolement des patients et d'utilisation prudente des antibiotiques. La formation continue
et la surveillance épidémiologique sont essentielles pour réduire la propagation de ces bactéries. Dans
ce contexte, TECH a mis en place un programme complet, 100% en ligne, basé sur la méthodologie
révolutionnaire connue sous le nom de Relearning.
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Grace a ce programme 100% en ligne, vous
acquerrez une compréhension approfondie des
Bactéries Multirésistantes, de leur épidémiologie
a leurs mécanismes de résistance et aux
meilleures pratiques pour leur gestion clinique”
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Actuellement, les Bactéries Multirésistantes représentent un défi important pour les soins
infirmiers en raison de leur capacité a résister a plusieurs antibiotiques, ce qui complique
le traitement et augmente la mortalité et la morbidité chez les patients hospitalisés. Par
conséquent, la mise en ceuvre de mesures strictes de controle des infections, y compris
le lavage des mains, I'utilisation correcte de I'équipement de protection individuelle et la
désinfection des surfaces, est cruciale pour la prévention.

Dans ce contexte, TECH présente ce programme, qui examinera les Bactéries Multirésistantes
en pathologie humaine, en fournissant une base solide sur la biologie et I'épidémiologie de
ces infections. Il se concentrera également sur la gestion des patients atteints d'infections
a BMR dans les Unités de Soins Intensifs (USI), ou les infirmiéres utiliseront des techniques
avancées de gestion clinique et des mesures de controle de I'infection cruciales pour ces
environnements critiques.

Le programme se concentrera également sur les Bactéries Gram Négatives Multirésistantes,
en abordant les défis spécifiques qu'elles posent, et en analysant la résistance aux
antibiotiques chez les Streptocoques, les Entérocoques et les Staphylocoques, fournissant
une compréhension détaillée de ces pathogenes communs et dangereux. La Protéomique en
Microbiologie Clinique, qui offrira une perspective avancée sur l'analyse des protéines dans
I'étude des Bactéries Multirésistantes.

Enfin, la présence et la gestion des Bactéries Multirésistantes dans la chaine alimentaire
et dans la santé animale, respectivement, seront abordées, soulignant I'importance d'une
approche globale pour contréler la résistance aux antimicrobiens dans différents secteurs. En
outre, les stratégies émergentes et les nouvelles molécules antimicrobiennes seront explorées
et I'utilisation de I'Intelligence Artificielle en Microbiologie Clinique et dans les maladies
infectieuses sera introduite.

TECH a ainsi congu un programme exhaustif, totalement en ligne, qui permettra aux diplomés
d'éviter les soucis, tels que se rendre dans un centre fixe ou s'adapter a un emploi du temps
préétabli. En outre, il est basé sur la méthodologie innovante du Relearning, qui consiste
a répéter des concepts clés pour une assimilation optimale et organique des contenus.

Ce Mastere Spécialisé en Bactéries Multirésistantes pour Infirmiers contient le programme
scientifique le plus complet et le plus actualisé du marché. Ses caractéristiques sont
les suivantes:

+ Le développement de cas pratiques présentés par des experts en Microbiologie, Médecine
et Parasitologie

+ Les contenus graphiques, schematiques et éminemment pratiques avec lesquels ils
sont congus fournissent des informations scientifiques et sanitaires essentielles a la
pratique professionnelle

+ Exercices pratiques permettant de réaliser le processus d'auto-évaluation afin
d'améliorer I'apprentissage

+ Il met I'accent sur les méthodologies innovantes

+ Cours théoriques, questions a l'expert, forums de discussion sur des sujets controversés
et travail de réflexion individuel

+ La possibilité d'accéder aux contenus depuis n'importe quel appareil fixe ou portable doté
d'une connexion internet

Ce programme vous dotera des connaissances
et des compétences nécessaires pour relever
['un des défis les plus pressants de la médecine
contemporaine: les Bactéries Multirésistantes”



Vous explorerez des sujets avances, tels que
la Protéomique en Microbiologie Clinique, les
Stratégies émergentes contre les Bactéries
Multirésistantes et le developpement de
nouvelles molécules antimicrobiennes.
Qu'est-ce que vous attendez?"

Le programme comprend dans son corps enseignant des professionnels du secteur qui
apportent a cette formation l'expérience de leur travail, ainsi que des spécialistes reconnus de
grandes sociétés et d'universités prestigieuses.

Grace a son contenu multimédia développé avec les dernieres technologies éducatives,
les spécialistes bénéficieront d'un apprentissage situé et contextuel, c'est-a-dire un
environnement simulé qui fournira une formation immersive programmeée pour s'entrainer
dans des situations réelles.

La conception de ce programme est axée sur I'Apprentissage par les Problemes, grace
auquel le professionnel doit essayer de résoudre les différentes situations de la pratique
professionnelle qui se présentent tout au long du programme académique. Pour ce
faire, I'étudiant sera assisté d'un innovant systeme de vidéos interactives, créé par des
experts reconnus.
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Profitez de cette opportunité pour
vous entourer de professionnels
experts et apprendre de leur
meéthodologie de travall.

Vous vous pencherez sur les Bactéries
Gram négatives Multirésistantes, en vous
concentrant plus particulierement sur des

organismes tels que Klebsiella Pneumoniae
et Pseudomonas aeruginosa. Avec toutes
les garanties de qualité de TECH!
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Objectifs

Ce programme académique permettra d'approfondir les connaissances sur I'épidémiologie,
les mécanismes de résistance et les stratégies de traitement des Bactéries Multirésistantes,
préparant ainsi les infirmieres a identifier et a gérer ces infections dans divers contextes
cliniques. En outre, des compétences critiques seront acquises dans la mise en ceuvre
de mesures de prévention des Infections Nosocomiales, en promouvant une pratique
clinique basée sur des preuves, en accord avec les meilleures pratiques internationales en
Microbiologie et en contréle des infections.
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Les objectifs de ce programme ont eté
congus pour vous fournir une formation
spécialisée et avancée dans la gestion
compléte des infections causées par
des Bactéries Multiresistantes”
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Objectifs généraux

Comprendre comment la résistance Bactérienne évolue a mesure que de nouveaux
antibiotiques sont introduits dans la pratigue clinique

Comprendre la colonisation et l'infection des patients dans les Unités de Soins Intensifs
(USI), les différents types d'infection et les facteurs de risque associés a l'infection
Evaluer l'impact des Infections Nosocomiales chez les patients gravement malades, y
compris l'importance des facteurs de risque et leur impact sur la durée du séjour en US|
Analyser l'efficacité des stratégies de prévention des infections, y compris I'utilisation
d'indicateurs de qualité, d'outils d'évaluation et damélioration continue

Comprendre la pathogenése des Infections a Gram Négatif, y compris les facteurs liés a
ces Bactéries et au patient lui-méme

Examiner les principales infections a Gram Positif, y compris leur habitat naturel, les
Infections Nosocomiales et les infections acquises au sein de la communauté
Déterminer la pertinence clinique, les mécanismes de résistance et les options de
traitement pour différentes Bactéries Gram Positives

Ftayer limportance de la Protéomique et de la Génomique dans le laboratoire de
Microbiologie, y compris les progres récents et les défis techniques et bioinformatiques

Acquérir des connaissances sur la dissémination des bactéries résistantes dans la
production alimentaire

+ Etudier la présence de bactéries multirésistantes dans l'environnement et la faune, et
comprendre leur impact potentiel sur la Santé Publique

+ Acquérir une expertise dans les nouvelles molécules antimicrobiennes, y compris
les peptides antimicrobiens et les bactériocines, les enzymes bactériophages et
les nanoparticules

+ Développer une expertise dans les méthodes de découverte de nouvelles
molécules antimicrobiennes

+ Acquérir une connaissance experte de I'Intelligence Artificielle (IA) en Microbiologie, y
compris les attentes actuelles, les domaines émergents et sa nature transversale

+ Comprendre le r6le que I'A jouera en Microbiologie Clinique, y compris les lignes et les
défis techniques de sa mise en ceuvre et de son déploiement dans les laboratoires
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Objectifs spécifiques

Module 1. Bactéries Multirésistantes en Pathologie Humaine
+ Evaluer les causes de Ia résistance aux antibiotiques, du manque de nouveaux
antibiotiques aux facteurs socio-économiques et aux politiques de santé

+ Examiner I'état actuel de la résistance aux antibiotiques dans le monde, y compris les
statistiques mondiales et les tendances dans les différentes régions

Module 2. Prise en charge des Patients ayant des Infections Bactériennes
Multirésistantes dans les Unités de Soins Intensifs (USI)

+ Acquérir des connaissances spécialisées sur le diagnostic et le traitement des infections
courantes dans les US|

+ Développer des compétences pour la prévention des Infections a Bactéries
Multirésistantes dans les USI

Module 3. Bactéries Gram Négatives Multirésistantes
+ Sélectionner le traitement antibiotique empirique approprié en cas de suspicion
d'infections a Gram Négatif Multirésistantes

+ Déterminer l'importance des équipes PROA (Programme d'Optimisation des
Antimicrobiens) dans les infections a Gram Négatif Multirésistantes

Module 4. Résistance aux Antibiotiques dans les Streptocoques, les
Entérocoques et les Staphylocoques

+ Explorer les implications de la résistance aux antibiotiques des principales bactéries a
Gram Positif pour la Santé Publique et la pratique clinique

+ Discuter des stratégies visant a atténuer la résistance aux antibiotiques des bactéries
Gram Positives
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Module 5. Protéomique en Microbiologie Clinique
« Approfondir les techniques qualitatives et quantitatives pour la séparation et l'identification
des protéines

+ Appliquer les outils bioinformatiques pour la Protéomique et la Génomique

Module 6. Bactéries Multirésistantes dans la Chaine Alimentaire
+ Analyser le réle de la chaine alimentaire dans la propagation de la résistance bactérienne
aux antibiotiques par les aliments d'origine animale et végétale, ainsi que par I'eau

Module 7. Résistance aux Antimicrobiens dans la Santé Animale
+ Analyser les causes et les mécanismes de la résistance bactérienne dans le domaine
vétérinaire, y compris la propagation des genes de résistance aux antibiotiques

+ |dentifier les especes bactériennes multirésistantes d'importance vétérinaire majeure et
comprendre leur impact sur la santé animale

+ Mettre en place des mesures de prévention et de controle de la résistance bactérienne
chez les animaux, y compris des systemes et des processus pour |'utilisation appropriée
des antibiotiques, et des alternatives aux antibiotiques dans I'élevage et I'aquaculture

+ Déterminer les objectifs de la stratégie One Health et son application dans I'étude et le
controle des bactéries multirésistantes

Module 8. Stratégies Emergentes contre les Bactéries Multirésistantes
+ Examiner en profondeur le mécanisme de différentes techniques moléculaires utilisées
contre les bactéries multirésistantes, y compris I'édition de génes CRISPR-Cas9, son
mécanisme d'action moléculaire et ses applications potentielles
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Module 9. Nouvelles Molécules Antimicrobiennes
+ Analyser les mécanismes d'action, le spectre antimicrobien, les utilisations thérapeutiques
et les effets indésirables des nouvelles molécules antimicrobiennes

+ Différencier les nouvelles molécules antimicrobiennes parmi les familles d'antibiotiques:
pénicillines, céphalosporines, carbapénemes, glycopeptides, macrolides, tétracyclines,
aminoglycosides, quinolones et autres

Module 10. Intelligence Artificielle en Microbiologie Clinique et
Maladies Infectieuses

+ Analyser les fondements de I'IA en Microbiologie, y compris son histoire et son évolution,
les technologies qui peuvent étre utilisées en Microbiologie et les objectifs de recherche

+ Inclure des algorithmes et des modeles d'lA pour la prédiction de la structure des protéines,
lidentification et la compréhension des mécanismes de résistance, et l'analyse des Big
Data génomiques

+ Appliquer I'IA dans les techniques d'apprentissage automatique pour l'identification
bactérienne et sa mise en ceuvre pratique dans les laboratoires cliniques et de recherche
en Microbiologie

+ Explorer les stratégies de synergie avec I'1A entre la Microbiologie et la Santé

Publique, y compris la gestion des épidémies, la surveillance épidémiologique et les
traitements personnalisés
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Competences

Ce programme académique permettra d'approfondir les connaissances sur I'épidémiologie,
les mécanismes de résistance et les stratégies de traitement des Bactéries Multirésistantes,
préparant ainsi les infirmieres a identifier et a gérer ces infections dans divers contextes
cliniques. En outre, des compétences critiques seront acquises dans la mise en ceuvre
de mesures de prévention des Infections Nosocomiales, en promouvant une pratique
clinique basée sur des preuves, en accord avec les meilleures pratiques internationales en
Microbiologie et en contréle des infections. Les objectifs de ce programme ont été congus

pour vous fournir une formation spécialisée et avancée dans la gestion complete des

infections causées par des Bactéries Multirésistantes"
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Vous serez prét a mener des initiatives de
recherche et délaboration de politiques visant a
atténuer l'impact des Bactéries Multirésistantes
sur la Santé Publique, avec le soutien de la
meéthodologie révolutionnaire Relearning”
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Compétences générales

+ Développer une vision actualisée des mécanismes de la résistance aux antibiotiques, + Déterminer les besoins, les défis et les possibilités de développement de nouvelles
gu'elle soit acquise ou intrinseque molécules antimicrobiennes

+ Analyser limpact de la résistance aux antibiotiques sur la pathologie humaine, y compris + Déterminer les techniques d'lA et d'autres technologies complémentaires, y compris des
I'augmentation de la mortalité et de la morbidité, l'impact sur la Santé Publique et le co(t technologies telles que le Machine Learning, le Deep Learning, la science des données et le
économique associé Big Data

+ Développer des connaissances spécialisées sur les infections dues aux Microorganismes a
Gram Négatif

+ Analyser la résistance et la multi-résistance chez d'autres bactéries de plus en plus
importantes, y compris le Staphylocoque a Coagulase Négative et Clostridioides Difficile

+ Examiner les types de séquencage génétique et leurs applications en Microbiologie Clinique

*

Comprendre la résistance aux antimicrobiens chez différentes bactéries, y compris
Salmonella spp, Campylobacter spp, Escherichia coli, Staphylococcus, entérobactéries et \Vous acquerrez des com péten ces

autres agents pathogenes d'origine alimentaire P . . ..
Jer e ’ spécialisées dans le diagnostic précis, la

*

Justifier l'importance des antibiotiques dans le domaine vétérinaire, y compris la

prescription, l'acquisition et le mauvais usage des antibiotiques pr/'se en charge efficace et le traitement
+ Développer des stratégies basées sur la manipulation du Microbiote, y compris l'ingénierie appropr/é de ces infections graves, gréce
des Bactéries Probiotiques, leur production de molécules antimicrobiennes, I'antagonisme au meilleur matériel pe’dagogique, ala

bactérien, la modulation du systeme immunitaire, les applications cliniques et les limites

pointe de la technologie et de I'éducation”
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Compétences spécifiques

+ |dentifier les principaux pathogenes humains multirésistants et les priorités des systemes + Etablir des stratégies basées sur des vaccins bactériens et sur ['utilisation de
de santé pour les combattre bactériophages et de la Phagothérapie

+ Maitriser |'utilisation appropriée des antibiotiques dans les USI, y compris + Appliguer les connaissances acquises pour comprendre comment de nouvelles molécules
I'antibioprophylaxie, les stratégies d'antibiothérapie pour le traitement des bactéries a antimicrobiennes peuvent étre utilisées dans la pratique clinique et dans la lutte contre les
Gram Négatif et a Gram Positif, et les stratégies d'antibiothérapie pour le traitement des bactéries multirésistantes
co-infections + Utiliser l'Intelligence Artificielle pour décoder le génome des bactéries multirésistantes

+ Acquérir des compétences dans |'évaluation clinique des patients atteints d'infections a
Gram Négatif Multirésistantes

+ Acquérir des compétences dans l'utilisation de systemes in vitro et in vivo pour étudier la
résistance des Bactéries a Gram Positif

+ Acquérir des compétences dans les techniques qualitatives et quantitatives de séparation
et d'identification des protéines, en particulier en utilisant la Spectrométrie de Masse (SM)

+ Explorer les stratégies de prévention et de controle de la propagation de la résistance
microbienne dans la chaine alimentaire, y compris les mesures de prévention et de controle
dans la production

+ Elaborer des plans stratégiques pour réduire le risque de sélection et de diffusion de la
résistance aux antibiotiques dans le bétail et I'aquaculture
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Direction de la formation

Les enseignants a l'origine du programme Bactéries Multirésistantes pour les Soins Infirmiers
sont des experts hautement qualifiés et reconnus en Microbiologie Clinique, Génétique
Moléculaire, Maladies Infectieuses et Médecine Intensive. En fait, leur enseignement se
caractérisera par le fait qu'ils sont au fait des dernieres recherches et avancées scientifiques
dans le domaine. En outre, ils s'engagent a transmettre des connaissances innovantes et
des compétences pratiques qui prépareront les diplomés a relever efficacement les défis

émergents en matiere de soins de santé liés a la résistance aux antimicrobiens.
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Les conférenciers sont issus de différentes disciplines,
telles que la Microbiologie, la Biochimie, la Médecine
Véteérinaire et I'lngénierie, entre autres, et possedent
une vaste expérience pratique dans la gestion et le
traitement des Bactéries Multirésistantes”
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Direction

Dr Ramos Vivas, José

+ Directeur de la Chaire d'Innovation Banque Santander-Université Européenne de I'Atlantique
Chercheur au Centre d'lnnovation et de Technologie de Cantabrie (CITICAN)
Professeur de Microbiologie et de Parasitologie a I'Université Européenne de I'Atlantique
Fondateur et ancien directeur du Laboratoire de Microbiologie Cellulaire de I'Institut de Recherche de Valdecilla (IDIVAL)
Doctorat en Biologie de I'Université de Leon
Doctorat en Sciences de I'Université de Las Palmas de Gran Canaria
Licence en Biologie a I'Université de Santiago de Compostela
Master en Biologie Moléculaire et Biomédecine, Université de Cantabrie

Membre de: CIBERINFEC (MICINN-ISCIII), Membre de la Société Espagnole de Microbiologie et Membre du Réseau Espagnol
de Recherche en Pathologie Infectieuse

Professeurs
Dr Alegria Gonzalez, Angel Dr Domenech Lucas, Mirian
+ Chercheur et Académicien en Microbiologie Alimentaire et Génétique Moléculaire a + Chercheuse au Laboratoire Espagnol de Référence pour les Pneumocoques, Centre
I'Université de Ledn National de Microbiologie
+ Chercheur dans 9 projets financés par des appels d'offres publics compétitifs + Chercheuse dans des Groupes Internationaux dirigés par 'University College London au
+ Chercheur Principal en tant que bénéficiaire d'une bourse Marie Curie Intra-Européenne Royaume-Uni et [Université Radboud aux Pays-Bas
(IEF-FP7) dans un projet associé a 'Université de Groningen (Pays-Bas) + Academicienne du Département de Génétique, Physiologie et Microbiologie de 'UCM

*

+ Doctorat en Biotechnologie Alimentaire de 'Université d'Oviedo— CSIC Doctorat en Biologie de I'Université Complutense de Madrid

+ Licence en Biologie de I'Université d'Oviedo + Licence en Biologie, spécialité Biotechnologie, de 'UCM

*

+ Master en Biotechnologie Alimentaire de I'Université d'Oviedo Dipléme d'Etudes Supérieures de 'UCM
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Dr Suberviola Cafas, Borja Dr Ruiz de Alegria Puig, Carlos
+ Médecin Adjoint du Service de Médecine Intensive de I'Hopital Universitaire Marqués + FEA a I'Hopital Universitaire Marqués de Valdecilla, Cantabrie
de Valdecilla + Rotation dans le domaine de la Biologie Moléculaire et des Champignons a I'Hépital de
+ Chercheur Principal et Chercheur Collaborateur dans 6 Projets financés par la concurrence Basurto, Bilbao

-

+ Doctorat en Médecine a I'Université de Cantabrie Spécialiste en Microbiologie et Immunologie a I'HOpital Universitaire Marqués de Valdecilla
+ Spécialisé en Médecine Intensive et Réanimation a 'Hopital Universitaire Marqués de + Doctorat en Biologie Moléculaire et Biomédecine de I'Université de Cantabrie

Valdecilla @ Santander + Licence en Médecine et Chirurgie, Université du Pays Basque
+ Licence en Médecine de I'Université du Pays Basque

*

Membre de: Société Espagnole de Microbiologie (SEM) et Centre de Recherche
+ Master en Maladies Infectieuses pour Patients Critique de I'Université de Valence Biomédicale sur les Maladies Infectieuses Réseau CIBERINFEC (MICINN-ISCIII)

+ Membre et Vice-coordinateur du groupe de travail sur les Maladies Infectieuses et Sepsis Dr Acosta Arbelo. Félix
(GTEIS) de la Société Espagnole de Médecine Intensive, de Soins Critiques et d'Unités + Chercheur & Institut Universitaire [U-ECOAQUA de I'ULPGC

Coronaires (SEMICYUC) o , o _ _ . )
. . . , N o + Académicien dans le Domaine de la Santé Animale, Maladies Infectieuses a la Faculté de
+ Membre du Groupe des Maladies Infectieuses chez le Patient en état critique de la Société Médecine Vétérinaire de 'ULPGC

Espagnole des Maladies Infectieuses et de la Microbiologie Clinique (SEIMC
ped ¢ que ) + Spécialiste Européen en Santé des Animaux Aquatiques par le Comité Européen de

Dr Arminanzas Castillo, Carlos Spécialisation Vétérinaire
+ FEAaI'Hopital Universitaire Marqués de Valdecilla, Cantabrie + Spécialiste en Microbiologie et Immunologie, Hopital Universitaire Marqués de
+ Investigador en el Instituto de Investigacion Valdecilla (IDIVAL), Cantabria Valdecilla, Cantabrie
+ Docteur en Médecine a I'Université de Cantabrie + Doctorat en Médecine Vétérinaire de 'Université de Las Palmas de Gran Canaria (ULPGC)
+ Master en Infection par le Virus de I'ITmmunodéficience Humaine, Universidad Rey Juan + Licence en Médecine Vétérinaire de I'Université de Las Palmas de Gran Canaria (ULPGC)

Carlos, Madrid
+ Master en Médecine Graphique de I'Université Internationale d'’Andalousie
+ Licence en Médecine de I'Université de Cantabrie

+ Membre de: Centro de Investigacion Biomédica en Red Enfermedades
Infecciosas CIBERINFEC (MICINN-ISCIII) y Sociedad de Enfermedades Infecciosas y
Microbiologfa Clinica (SEIMC)
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Dr Ocafa Fuentes, Aurelio

*

*

*

*

*

*

*

-

*

Directeur de Recherche au Centre Universitaire Bureau Veritas, Université Camilo José Cela
Chercheur au Neurobehavioral Institute de Miami

Chercheur dans le Domaine de la Technologie Alimentaire, de la Nutrition et de la
Diététique, Département de Chimie Physique Appliquée, Universidad Auténoma de Madrid

Chercheur dans le Domaine de la Physiologie Humaine, de I'Epidémiologie et de la Santé
Publique, Département des Sciences de la Santé, Universidad Rey Juan Carlos, Madrid

Chercheur du Plan de Formation du Personnel de Recherche de I'Université dAlcald
Doctorat en Sciences de la Santé de I'Université Rey Juan Carlos

Master en Recherche, Epidémiologie et Santé Publique

Dipléme d'Etudes Supérieures, Université Rey Juan Carlos, Madrid
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*

*
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Structure et contenu

Le contenu du dipldme comprendra une étude détaillee de 'épidemiologie et de la pathogenése
des Bactéries Multirésistantes, ainsi que des mécanismes moléculaires de la résistance. En
outre, les infirmieres analyseront les stratégies de diagnostic microbiologique avancées et les
méthodes de contréle des infections hospitalieres. La gestion clinique des patients atteints
de ces infections dans différents environnements de soins, des Unités de Soins Intensifs aux
Soins Primaires, sera également couverte en profondeur. Des sujets tels que la Protéomique
en Microbiologie Clinique, le développement de nouvelles thérapies antimicrobiennes et le
role de I'Intelligence Artificielle dans la gestion des maladies infectieuses completeront
le programme.
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\Vous aborderez la gestion avancée des patients
infectés dans des environnements critiques,
tels que les Unités de Soins Intensifs (USI), ainsi
que les stratégies de controle des infections
pour prévenir la propagation nosocomiale”
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Module 1. Bactéries Multirésistantes en Pathologie Humaine

1.1.  Mécanismes de la résistance acquise aux antibiotiques
1.1.1.  Acquisition de genes de résistance
1.1.2.  Mutations
1.1.3.  Acquisition de plasmides
Mécanismes de résistance intrinseque aux antibiotiques
1.2.1.  Blocage de I'entrée des antibiotiques
1.2.2.  Moaodification de la cible de I'antibiotique
1.2.3.  Inactivation de l'antibiotique
1.2.4.  Expulsion de l'antibiotique
Chronologie et évolution de la résistance aux antibiotiques
1.3.1.  Découverte de la résistance aux antibiotiques
1.3.2.  Plasmides
1.3.3.  Evolution de la résistance

3.4.  Tendances actuelles de I'évolution de la résistance aux antibiotiques

Résistance aux antibiotiques en Pathologie Humaine
1.4.1.  Augmentation de la mortalité et de la morbidité
1.4.2.  Impact de la résistance sur la Santé Publique

1.43. Colt économique associé a la résistance aux antibiotiques
Pathogénes humains multirésistants
5.1 Acinetobacter baumannii
.5.2.  Pseudomonas aeruginosa
.5.3.  Enterobacteriaceae

.5.4.  Enterococcus faecium

.5.5.  Staphylococcus aureus

.5.6.  Helicobacter pylori

.5.7. Campylobacter spp

.5.8.  Salmonellae

.5.9.  Neisseria gonorrhoeae
.5.10. Streptococcus pneumoniae
.5.11. Hemophilus influenzae

1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1

.5.12. Shigella spp
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1.6.  Bactéries tres dangereuses pour la santé humaine: Mise a jour de la liste de 'OMS
1.6.1. Pathogenes d'importance critique
1.6.2.  Pathogenes hautement prioritaires
1.6.3.  Pathogénes de priorité moyenne
1.7.  Analyse des causes sous de la résistance aux antibiotiques
1.7.1. Manque de nouveaux antibiotiques
1.7.2.  Facteurs socio-économiques et politiques de santé
1.7.3. Manque d'hygiene et d'assainissement
1.7.4. Politiques de santé et résistance aux antibiotiques
1.7.5.  Voyages internationaux et commerce mondial
1.7.6.  Diffusion de clones a haut risque
1.7.7. Nouveaux agents pathogénes résistants a plusieurs antibiotiques
1.8.  Utilisation et abus d'antibiotiques dans la communauté
1.8.1.  Prescription
1.8.2.  Acquisition
1.8.3.  Mauvais usage des antibiotiques
1.9.  Situation actuelle de la résistance aux antimicrobiens dans le monde
1.9.1. Statistiques mondiales
1.9.2.  Amérique Centrale et du Sud
19.3. Afrique
1.9.4. Europe
1.9.5.  Amérique du nord
1.9.6. Asie et OcéanieAsie et Oceanie
1.10. Perspectives sur la résistance aux antibiotiques
1.10.1. Stratégies visant a atténuer le probleme de la multirésistance
1.10.2. Actions internationales
1.10.3. Actions au niveau mondial
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Module 2. Prise en charge des Patients ayant des Infections Bactériennes

Multirésistantes dans les Unités de Soins Intensifs (USI)

2.1.  Colonisation et infection des patients dans les USI
2.1.1.  Types de USI
2.1.2.  Epidémiologie
2.1.3.  Facteurs de risque associés a l'infection dans les USI
2.2, Impact des infections nosocomiales chez les patients gravement malades
2.2.1.  Importance des infections nosocomiales dans les unités de soins intensifs
2.2.2.  Facteurs de risque des infections nosocomiales
2.2.2.1. Facteurs liés au patient
2.2.2.2. Facteurs liés a I'environnement des US|
2.2.2.3. Facteurs liés au personnel soignant
2.2.3.  Impact des infections nosocomiales chez les patients immunodéprimés
2.2.4.  Impact sur la durée du séjour en USI
2.3.  Pneumonie associée a la ventilation mécanique
2.3.1. Etiologie
2.3.2. Diagnostic
2.3.3. Traitement
2.4.  Infections urinaires associées aux cathéters
2.4.1. Etiologie
2.4.2. Diagnostic
2.4.3.  Traitement
2.5, Bactériémies primaires et bactériémies liées aux cathéters
2.5.1.  Etiologie
2.5.2. Diagnostic
2.5.3. Traitement
2.6. Colite pseudo-membraneuse
2.6.1. Etiologie
2.6.2. Diagnostic
2.6.3. Traitement
2.7.  Infections par des agents pathogénes opportunistes
2.7.1. Etiologie
2.7.2. Diagnostic
2.7.3. Traitement

2.8.

2.9.

2.10.

Utilisation appropriée des antibiotiques
2.8.1.  Programmes d'optimisation de I'utilisation des antibiotiques (PROA) dans les US|
2.8.2.  Stratégies d'antibiothérapie pour le traitement des patients a Gram négatif
2.8.3. Stratégies d'antibiothérapie pour le traitement des patients a Gram positif
2.84. Stratégies d'antibiothérapie pour le traitement des co-infections
Stratégies de prévention des infections a BMR dans les USI
29.1.  Mesures d'hygiéne
2.9.2.  Mesures de contréle des infections
2.9.3. Protocoles et lignes directrices pour la pratique clinique
2.9.4.  Education et formation du personnel de I'USI
2.9.5. Participation des patients et de leurs familles
Stratégies de prévention des infections dans USI
2.10.1. Stratégies de prévention des infections dans les US| en fonction de l'objectif visé
2.10.1.7. Pneumonie
2.10.1.2. Bactériémie
2.10.1.3. Infection urinaire

2.10.2. Evaluation et indicateurs de qualité dans la prévention des infectionsEvaluation et
indicateurs de qualité dans la prévention des infections

2.10.1. Outils d'évaluation et d'amélioration continue
2.10.3. Exemples de réussite en matiére de prévention des infections dans les USI

Module 3. Bactéries Gram Négatives Multirésistantes

3.1.

3.2.

3.3.

Infections par des microorganismes a Gram négatif
3.1.1.  Epidémiologie des microorganismes & Gram négatif

3.1.2.  Infections communautaires et nosocomiales dues a des microorganismes a
Gram négatif

3.1.3.  Pertinence des infections par des micro-organismes a Gram négatif multirésistants
Pathogenese des infections par des micro-organismes a Gram négatif

3.2.1.  Facteurs liés aux micro-organismes a Gram négatif

3.2.2.  Facteurs liés au patient dans les infections a Gram négatif

3.2.3.  Autres facteurs dans les infections a Gram négatif

Evaluation clinique des patients atteints d'infections & Gram négatif multirésistantes

3.3.1.  Anamnese

3.3.2. Evaluation clinique des patients

3.3.3.  Autres données pertinentes



3.4.

3.5.

3.6.

3.7.

3.8.

3.9.

3.10.

Tests complémentaires dans les infections a Gram négatif multirésistantes
3.4.1.  Tests sanguins

3.4.2. Tests dimagerie

3.4.3.  Techniques microbiologiques

Estimation de la gravité chez les patients atteints d'infections a Gram négatif
multirésistantes Microorganismes multirésistants a Gram négatif

3.5.1.  Approche traditionnelle de l'estimation de la gravité

3.52.  Nouveaux outils d'estimation de la gravité

3.5.3.  Conclusions pratiques

Risque de contracter des infections par des micro-organismes Gram négatif multirésistants
3.6.1.  Facteurs cliniques dans I'acquisition d'infections multirésistantes a Gram négatif

3.6.2.  Autres facteurs d'acquisition d'infections par des micro-organismes Gram
négatif multirésistants

3.6.3.  Outils d'estimation du risque de présence de micro-organismes a Gram
négatif multirésistants

Traitement empirique en cas de suspicion d'infection par des micro-organismes a Gram
négatif multirésistants

3.7.1. Micro-organismes impliqués en fonction de la localisation

3.7.2. Evaluation compléte des patients soupconnés d'étre infectés par des
microorganismes Gram négatif multirésistants

3.7.3.  Sélection d'un traitement antibiotique empirique

Thérapie ciblée dans les infections par des microorganismes a Gram négatif multirésistants
3.8.1. Adaptation de I'antibiothérapie en fonction des résultats microbiologiques

3.8.2.  Suivi des infections a Gram négatif multirésistantes

3.8.3. Effets secondaires les plus importants de l'antibiothérapie

Durée de I'antibiothérapie dans les infections dues a des microorganismes a Gram
négatif multirésistants

3.9.1. Estimation de la durée de l'antibiothérapie dans les infections a micro-organismes
Gram négatif multirésistants

3.9.2.  Pertinence du controle de la focalisation dans les infections a Gram
négatif multirésistantes

3.9.3.  Considérations particulieres liées a 'Antibiothérapie dans ces infections

Equipes PROA pour les infections & Gram négatif multirésistantes

3.10.1. Equipes PROA: Histoire

3.10.2. Impact des équipes PROA sur le bon usage des traitements antibiotiques

3.10.3. Défides équipes PROA dans le traitement des infections a Gram négatif multirésistantes
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Module 4. Résistance aux Antibiotiques dans les Streptocoques, les

Entérocoques et les Staphylocoques

4.1.  Infections bactériennes a Gram positif
4.1.1.  Habitat naturel des agents pathogenes a Gram positif
4.1.2.  Infections nosocomiales par des bactéries a Gram positif
4.1.3.  Infections communautaires a Gram positif
4.2, Systemes in vitro et in vivo pour I'étude de la résistance des bactéries a Gram positif
421. Biofims
422 Modeles cellulaires
4.2.3.  Modeles animaux
4.3.  Streptococcus pneumoniae
4.3.1.  Pertinence clinique
4.3.2.  Mécanismes de résistance
43.3. Biofiims
4.3.4.  Options de traitement
4.4.  Streptococcus pyogenes
4.41.  Pertinence clinique
4.42.  Mécanismes de résistance
4.43.  Biofims
4.4.4.  Options de traitement
4.5, Streptococcus agalactiae
4.571.  Pertinence clinique
4.5.2.  Mécanismes de résistance
4.53. Biofims
4.54.  Options de traitement
4.6.  Enterococcus faecalis
4.6.1.  Pertinence clinique
4.6.2.  Mécanismes de résistance
4.6.3. Biofims
4.6.4. Options de traitement
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4.7.  Enterococcus faecium
4.7.1.  Pertinence clinique
47.2.  Meécanismes de résistance
473. Biofilms
4.7.4.  Options de traitement
4.8.  Staphylococcus aureus
4.8.1.  Pertinence clinique
4.82. Meécanismes de résistance
48.3. Biofilms
4.8.4. Options de traitement
49.  Mpycobacterium tuberculosis
49.1. Pertinence clinique
492. Meécanismes de résistance
49.3. Options de traitement
4.10. résistance d'autres bactéries Gram positives
4.10.1. Staphylocoque coagulase négative
4.10.2. Clostridioides difficile
4.10.3. Nouveaux agents pathogenes a Gram positif

Module 5. Protéomique en Microbiologie Clinique

5.1.  Echocardiographie dans le laboratoire d' Microbiologie
5.1.1.  Evolution et développement de la protéomique
51.2.  Importance pour le diagnostic microbiologique
5.1.3. Protéomique des bactéries multirésistantes
5.2.  Techniques de séparation qualitative des protéines
5.2.1.  Electrophorése bidimensionnelle (2DE)
5.2.2. Technologies DIGE
5.2.3.  Applications en Microbiologie
5.3.  Techniques de séparation quantitative des protéines
5.3.1.  Marquage isotopiqueMarquage isotopique
5.3.2.  Chromatographie liquide a haute performance (HPLC)
5.3.3. Spectrométrie de Masse (MS)
5.3.3.1. Technologies MALDI-TOF dans le laboratoire de Microbiologie Clinique
5.3.3.1.1. Systeme VITEK®MS
5.3.3.1.2. Systeme MALDI Biotyper®




5.4.

5.5.

5.6.

5.7.

5.8.

5.0.

5.10.

Applications du MALDI-TOF en Microbiologie Clinique

54.1. ldentification des microorganismes

5.4.2. Caractérisation de la résistance aux antibiotiques

54.3. Typage des bactéries

Outils bioinformatiques pour la protéomique

55.1. Bases de données protéomiques

55.2.  Outils d'analyse des séquences protéiques

5.5.3.  Visualisation des données protéomiques

La génomique dans le laboratoire de Microbiologie

5.6.1.  Evolution et développement de la génomique

5.6.2.  Importance pour le diagnostic microbiologique

56.3. Génomique des bactéries multirésistantes

Types de séquencage

5.7.1. Séquencage de genes ayant une valeur taxonomique
5.7.2.  Séquencage des génes de résistance aux antibiotiques
57.3. Séquengage en masse

Applications du séquengage de masse en microbiologie clinique
58.1. Séquencage du génome bactérien entier

5.8.2. Génomique comparative

5.8.3. Surveillance épidémiologique

5.8.4. Etudes surla diversité et 'évolution microbiennes
Outils bioinformatiques pour la génomique

59.1. Bases de données génomiques

59.2.  Outils danalyse de séquences

59.3. Visualisation des données génomiques

Avenir de la génomique et de la protéomique dans le laboratoire clinique
5.10.1. Développements récents et futurs de la génomique et de la protéomique
5.10.2. Développement de nouvelles stratégies thérapeutiques
5.10.3. Défis techniques et bioinformatiques

5.10.4. Implications éthiques et réglementaires
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Module 6. Bactéries Multirésistantes dans la Chaine Alimentaire

6.1. Bactéries Multirésistantes dans la Chaine Alimentaire
6.1.1.  Lero0le de la chaine alimentaire dans la propagation de la résistance aux antimicrobiens
6.1.2.  Résistances antimicrobiennes dans les aliments (ESBL, MRSA et colistine)
6.1.3.  Lachaine alimentaire dans le cadre de I'approche One Health
6.2.  Dissémination de la résistance aux antimicrobiens par les aliments
6.2.1.  Aliments d'origine animale
6.2.2.  Aliments d'origine végétale
6.2.3. Dissémination de bactéries résistantes dans l'eau
6.3.  Propagation de bactéries résistantes dans la production alimentaire

6.3.1.  Propagation de bactéries résistantes dans les environnements de
production alimentaire

6.3.2.  Propagation de bactéries résistantes par les personnes chargées de la manipulation
des denrées alimentaires

6.3.3.  Résistance croisée entre biocides et antibiotiques
6.4.  Résistance antimicrobienne chez Salmonella spp
6.4.1.  Salmonella spp. productrices dAmpC, de BLSE et de Carbapénémase
6.4.2.  Salmonella spp. résistantes chez I'homme
6.4.3.  Salmonella spp. multirésistantes
6.5.  Résistance antimicrobienne chez chez Campylobacter spp
6.5.1.  Résistance aux antimicrobiens chez Campylobacter spp
6.5.2.  Campylobacter spp. résistant aux antibactériens dans les denrées alimentaires
6.5.3.  chez Campylobacter spp. multirésistantes
6.6.  Résistance aux antimicrobiens chez Escherichia coli
6.6.1.  E. coli producteur dAmpC, de BLSE et de carbapénémase
6.6.2.  E. colirésistant aux antimicrobiens chez les animaux d'élevage
6.6.3.  E. colirésistant aux antimicrobiens dans les denrées alimentaires
6.6.4.  E. coli multirésistants
6.7. Résistance antimicrobienne chez les Staphylocoques
6.7.1. S aureus résistant a la méthicilline (SARM)
6.7.2.  MRSA dans les aliments et les animaux d'élevage
6.7.3.  Staphylococcuys epidermidis résistant a la méthicilline (MRSE)
6.7.4.  Staphylococcus spp. multirésistant
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6.8.

6.9.

6.10.

Résistance antimicrobienne chez les entérobactéries

6.8.1.  Shigella spp
6.8.2.  Enterobacter spp
6.8.3. Autres entérobactéries environnementales

Résistance aux antimicrobiens chez d'autres agents pathogenes d'origine alimentaire

6.9.1.  Listeria monocytogenes

6.9.2.  Enterococcus spp

6.9.3.  Pseudomonas spp

6.9.4.  Aeromonas spp. et Plesiomonas spp

Stratégies visant a prévenir et a controler la propagation de la résistance microbienne dans
la chaine alimentaire

6.10.1. Mesures de prévention et de contréle dans la production primaire
6.10.2. Mesures de prévention et de contréle dans les abattoirs
6.10.3. Mesures de prévention et de contréle dans les industries alimentaires

Module 7. Résistance aux Antimicrobiens dans la Santé Animale

7.1

7.2.

7.3.

Antibiotiques dans le domaine vétérinaire

7.1.1.  Prescription
7.1.2.  Acquisition
7.1.3.  Mauvais usage des antibiotiques

Antibiotiques dans le domaine vétérinaire

7.2.1.  Causes de la résistance bactérienne dans le domaine vétérinaire

7.2.2.  Dissémination des genes de résistance aux antibiotiques (ARG), notamment par
transmission horizontale médiée par les plasmides

7.2.3.  Gene mobile de résistance a la colistine (mcr)

Espéces bactériennes multirésistantes d'importance vétérinaire

7.3.1.  Agents pathogenes des animaux de compagnie

7.3.2.  Agents pathogenes du bétail

7.3.3.  Pathogénes porcins

7.3.4.  Pathogenes de la volaille

7.3.5.  Pathogénes des caprins et des ovins

7.3.6.  Agents pathogenes des poissons et des animaux aquatiques

7.4.

7.5.

7.6.

7.7.

7.8.

7.9.

7.10.

Impact des bactéries multirésistantes sur la santé animale

7.4.1. Souffrances et pertes animales
7.4.2.  Impact sur les moyens de subsistance des ménages
7.4.3. (Génération de "superbactéries"

Bactéries multirésistantes dans I'environnement et la faune sauvage
7.5.1.
7.5.2.
7.5.3.

Impact de la résistance aux antimicrobiens chez les animaux et dans l'environnement sur
la Santé Publique

Bactéries résistantes aux antibiotiques dans I'environnement
Bactéries résistantes aux antibiotiques dans la faune
Bactéries résistantes aux antimicrobiens dans les eaux marines et intérieures

7.6.1.  Antibiotiques partagés en médecine vétérinaire et en médecine humaine

7.6.2.  Transmission de la résistance de I'animal a 'homme

7.6.3.  Transmission de la résistance de I'environnement a 'homme

Prévention et controle

7.7.1.  Mesures préventives contre la résistance bactérienne chez les animaux

7.7.2.  Systemes et processus pour |'utilisation efficace des antibiotiques

7.7.3. Role des vétérinaires et des propriétaires d'animaux dans la prévention de la
résistance bactérienne

7.7.4.  Traitements et alternatives aux antibiotiques chez les animaux

7.7.5.  Outils pour limiter I'émergence de la résistance aux antimicrobiens et sa

propagation dans I'environnement

Plans stratégiques visant a réduire le risque de sélection et de propagation de la résistance
aux antibiotiques

7.8.1.  Suivi et surveillance de I'utilisation des antibiotiques critiques

7.8.2.  Formation et recherche

7.8.3.  Communication et prévention

Stratégie One Health

7.9.1.  Définition et objectifs de la stratégie One Health

7.9.2.  Application de la stratégie One Health dans la lutte contre les
bactéries Multirésistantes

7.9.3. Exemples de réussite dans l'application de la stratégie One Health

Changement climatique et résistance aux antibiotiques
7.10.1. Augmentation des maladies infectieuses
7.10.2. Conditions climatiques extrémes

7.10.3. Déplacement de populations
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Module 8. Stratégies Emergentes contre les Bactéries Multirésistantes

8.1.  Edition de génes par CRISPR-Cas9
8.1.1.  Mécanisme d'action moléculaire
8.1.2.  Applications
8.1.2.1. CRISPR-Cas9 en tant qu'outil thérapeutique
8.1.2.2. Ingénierie des bactéries probiotiques
8.1.2.3. Détection rapide de la résistance
8.1.2.4. Elimination des plasmides de résistance
8.1.2.5. Développement de nouveaux antibiotiques
8.1.2.6. Sécurité et stabilité
8.1.3.  Contraintes et défis
8.2.  Sensibilisation collatérale temporaire (SCT)
8.2.1.  Mécanisme moléculaire
8.2.2. Avantages et applications de la SCT
8.2.3.  Limites et défis
8.3.  Silence génétique
8.3.1.  Mécanisme moléculaire
8.3.2. Interférence ARN
8.3.3.  Oligonucléotides antisens
8.3.4. Avantages et applications du silencieux génique
8.3.5.  Limites
8.4.  Séquencage de haut niveau
8.4.1. Etapes du séquencage & haut débit
8.4.2.  Outils bioinformatiques pour la lutte contre les bactéries multirésistantes
8.4.3. Défis
8.5, Nanoparticules
8.5.1.  Mécanismes d'action contre les bactéries
8.5.2.  Applications cliniques
8.5.3.  Limites et défis
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8.6.

8.7.

8.8.

8.9.

8.10.

Ingénierie des bactéries probiotiques
8.6.1.  Production de molécules antimicrobiennesProduction de molécules antimicrobiennes
8.6.2.  Antagonisme bactérien
8.6.3.  Modulation du systeme immunitaire
8.6.4.  Applications cliniques
8.6.4.1. Prévention des infections nosocomiales
8.6.4.2. Réduire l'incidence des infections respiratoires
8.6.4.3. Thérapie d'appoint dans le traitement des infections des voies urinaires
8.6.4.4. Prévention des infections cutanées résistantes
8.6.5. Limites et défis
Vaccins antibactériens
8.7.1.  Types de vaccins contre les maladies causées par des bactéries
8.7.2.  Vaccins en cours de développement contre les principales bactéries multirésistantes
8.7.3.  Défis et considérations
Bactériophages
8.8.1.  Mécanisme d'action
8.8.2.  Cycle lytique des bactériophages
8.8.3.  Cycle lysogénique des bactériophages
Thérapie par les phages
8.9.1. Isolement et transport des bactériophages
8.9.2.  Purification et manipulation des bactériophages en laboratoire
8.9.3.  Caractérisation phénotypique et génétique des bactériophages
8.9.4. Essais précliniques et cliniques
8.9.5.  Utilisation compassionnelle des phages et exemples de réussite
Antibiothérapie combinée
8.10.1. Mécanismes d'action
8.10.2. Efficacité et risques
8.10.3. Défis et contraintes
8.10.4. Thérapie combinée d'antibiotiques et de phages
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Module 9. Nouvelles Molécules Antimicrobiennes

9.1.  Nouvelles Molécules Antimicrobiennes

9.1.1.  Le besoin de nouvelles molécules antimicrobiennes

9.1.2.  Impact des nouvelles molécules sur la résistance aux antimicrobiens

9.1.3.  Défis et opportunités dans le développement de nouvelles molécules antimicrobiennes
9.2.  Méthodes de découverte de nouvelles molécules antimicrobiennes

9.2.1.  Approches traditionnelles de la découverte

9.2.2.  Progres de la technologie de criblage

9.2.3. Stratégies de conception rationnelle des médicaments

9.2.4.  Biotechnologie et génomique fonctionnelle

9.2.5. Autres approches innovantesAutres approches innovantes

9.3.  Nouvelles Pénicillines: Nouveaux médicaments, leur réle futur dans la thérapeutique
anti-infectieuse

9.3.1.  Classification

9.3.2.  Mécanisme d'action

9.3.3.  Spectre antimicrobien

9.3.4. Utilisations thérapeutiques

0.3.5. Effetsindésirables

9.3.6. Présentation et dosage
9.4. Céphalosporines

9.41. Classification

9.42. Mécanisme d'action

9.4.3.  Spectre antimicrobien

9.4.4.  Utilisations thérapeutiques

9.4.5. Effetsindésirables

9.4.6. Présentation et dosage
9.5.  Carbapénemes et Monobactames

9.5.1. Classification

9.5.2.  Mécanisme d'action

9.5.3.  Spectre antimicrobien

9.5.4. Utilisations thérapeutiques

0.5.5.  Effetsindésirables

9.5.6. Présentation et dosage
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9.6.

9.7.

9.8.

9.9.

Glycopeptides et lipopeptides cycliques
9.6.1.  Classification

9.6.2.  Mécanisme d'action

9.6.3.  Spectre antimicrobien

9.6.4. Utilisations thérapeutiques
9.6.5. Effets indésirables

9.6.6. Présentation et dosage
Macrolides, Cétolides et Tétracyclines
9.7.1.  Classification

9.7.2.  Mécanisme d'action

9.7.3.  Spectre antimicrobien

9.7.4.  Utilisations thérapeutiques
9.7.5. Effets indésirables

9.7.6. Présentation et dosage
Aminoglycosides et quinolones

9.8.1. Classification

9.8.2.  Mécanisme d'action

9.8.3.  Spectre antimicrobien

9.8.4. Utilisations thérapeutiques
9.8.5. Effetsindésirables

9.8.6. Présentation et dosage
Lincosamides, Streptogramines et Oxazolidinones
9.9.1. Classification

9.9.2.  Mécanisme d'action

9.9.3. Spectre antimicrobien

9.9.4. Utilisations thérapeutiques
9.9.5. Effetsindésirables

9.9.6. Présentation et dosage

9.10.  Rifamycines et autres nouvelles molécules antimicrobiennes
9.10.1. Rifamycines: classification

9.10.1.2. Mécanisme d'action
9.10.1.3. Spectre antimicrobien
9.10.1.4. Utilisations thérapeutiques
9.10.1.5. Effets indésirables
9.10.1.6. Présentation et dosage

9.10.2. Antibiotiques d'origine naturelle

9.10.3. Agents antimicrobiens synthétiques

9.10.4. Peptides antimicrobiens

9.10.5. Nanoparticules antimicrobiennes

Module 10. Intelligence Artificielle en Microbiologie Clinique et Maladies Infectieuses
10.1.

10.2.

10.3.

Intelligence Artificielle (IA) en Microbiologie Clinique et Maladies Infectieuses
10.1.1. Attentes actuelles de I'1A en Microbiologie Clinique

10.1.2. Domaines émergents liés a I'lA

10.1.3. Transversalité de I'1A

Techniques d'Intelligence Artificielle (IA) et autres technologies complémentaires appliquées
a la Microbiologie Clinique et aux Maladies Infectieuses

10.2.1. Logique et modeles de I'lA
10.2.2. Technologies pour I'1A
10.2.2.1. Machine Learning
10.2.2.2. Deep Learning
10.2.2.3. Science des données et Big Data
Intelligence Artificielle (IA) en Microbiologie
10.3.1. LIA en Microbiologie: Histoire et évolution
10.3.2. Technologies d'|A pouvant étre utilisées en Microbiologie
10.3.3. Objectifs de recherche de I'A en Microbiologie
10.3.3.1. Comprendre la diversité bactérienne
10.3.3.2. Explorer la physiologie bactérienne
10.3.3.3. Recherche sur la pathogénicité bactérienne
10.3.3.4. Surveillance épidémiologique
10.3.3.5. Développement de thérapies antimicrobiennes
10.3.3.6. Microbiologie dans l'industrie et la biotechnologie



10.4.

10.5.

10.6.

10.7.

10.8.

10.9.

Classification et identification des bactéries a l'aide de l'intelligence artificielle (IA)
10.4.1. Techniques d'apprentissage automatique pour l'identification des bactéries
10.4.2. Taxonomie des bactéries multirésistantes a l'aide de I'lA

10.4.3. Mise en ceuvre pratique de I'lA dans les laboratoires cliniques et de recherche
en Microbiologie

Décodage des protéines bactériennes

10.5.1. Algorithmes et modeles d'lA pour la prédiction de la structure des protéines
10.5.2. Applications dans l'identification et la compréhension des mécanismes de résistance
10.5.3. Application Pratique: AlphaFold et Rosetta

Décodage du génome des bactéries multirésistantes

10.6.1. ldentification de genes de résistance

10.6.2. Analyse de Big Data génomique: Séquencage des génomes bactériens assisté
par A

10.6.3. Application Pratique: Identification de génes de résistance

Stratégies d'Intelligence Artificielle (IA) en Microbiologie et Santé Publique

10.7.1. Gestion des foyers infectieux

10.7.2. Surveillance épidémiologique

10.7.3. LIA pour des traitements personnalisés

Lintelligence artificielle (IA) pour lutter contre la résistance bactérienne aux antibiotiques
10.8.1. Optimiser ['utilisation des antibiotiques

10.8.2. Modeles prédictifs de I'évolution de la résistance aux antimicrobiens

10.8.3. Thérapie ciblée basée sur le développement de nouveaux antibiotiques par I'lA
Avenir de l'intelligence artificielle (IA) en microbiologie

10.9.1. Synergies entre la microbiologie et I'Al

10.9.2. Lignes de mise en ceuvre de I'A en microbiologie

10.9.3. Vision a long terme de I'impact de I'lA dans la lutte contre les
bactéries multirésistantes
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10.10. Défis techniques et éthiques dans la mise en ceuvre de l'Intelligence Artificielle (1A)

en microbiologie
10.10.1. Considérations juridiques
10.10.2. Considérations relatives a I'éthique et a la responsabilité
10.10.3. Obstacles a la mise en ceuvre de I'1A
10.10.3.1. Obstacles techniques
10.10.3.2. Obstacles sociaux
10.10.3.3. Obstacles économiques
10.10.3.4. Cybersécurité

Ce programme en Bactéries
Multirésistantes pour les Infirmiéeres
vous offre un cursus complet qui
couvrira une variété de sujets cruciaux
dans la lutte contre les infections
bactériennes multirésistantes”



06
Methodologie

Ce programme de formation offre une maniere différente d'apprendre. Notre
méthodologie est développée a travers un mode d'apprentissage cyclique: el Relearning.

Ce systéme d'enseignement s'utilise, notamment, dans les Ecoles de Médecine les plus
prestigieuses du monde. De plus, il a été considéré comme |'une des méthodologies
les plus efficaces par des magazines scientifiques de renom comme par exemple

le New England Journal of Medicine.
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Découvrez le Relearning, un systeme qui laisse
de coté lapprentissage lineaire conventionnel
au profit des systemes d'enseignement
cycliques: une fagcon dapprendre qui a prouvé
son énorme efficacité, notamment dans les
matieres dont la mémorisation est essentielle”
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A TECH, School nous utilisons la Méthode des cas

Dans une situation clinique donnée: que doit faire un professionnel? Tout au

long du programme, vous serez confronté a de multiples cas cliniques simulés,

basés sur des patients réels, dans lesquels vous devrez enquéter, établir des
hypotheses et finalement résoudre la situation. Il existe de nombreux faits
scientifiques prouvant l'efficacité de cette méthode. Les personnels infirmiers
apprennent mieux, plus rapidement et plus durablement dans le temps.

Avec TECH, le personnel infirmier
fait l'expérience d'une méthode
dapprentissage qui révolutionne
les fondements des universités
traditionnelles du monde entier.

Décision

Valeurs op timale

du patient

Données
cliniques

Données de
Recherche

Selon le Dr Gérvas, le cas clinique est la présentation commentée d'un patient, ou

d'un groupe de patients, qui devient un "cas’, un exemple ou un modele illustrant une
composante clinique particuliére, soit en raison de son pouvoir pédagogique, soit en
raison de sa singularité ou de sa rareté. Il est essentiel que le cas soit ancré dans la vie
professionnelle réelle, en essayant de recréer les véritables conditions de la pratique
professionnelle des soins infirmiers.



Saviez-vous que cette méthode a étée
developpée en 1912 a Harvard pour les
etudiants en Droit? La méethode des cas consiste
a présenter aux apprenants des situations
réelles complexes pour qu'ils sentrainent a
prendre des decisions et pour qu'ils soient
capables de justifier la maniere de les résoudre.
En 1924 elle a été établie comme une méthode
denseignement standard a Harvard"

Lefficacité de la méthode est justifiée par quatre acquis fondamentaux:

1.

Les personnels infirmiers qui suivent cette méthode parviennent non
seulement a assimiler les concepts, mais aussi a développer leur capacité
mentale au moyen d'exercices pour évaluer des situations réelles et
appliquer leurs connaissances.

Lapprentissage est solidement traduit en compétences pratiques, ce qui
permet au professionnel des soins infirmiers une meilleure intégration
des connaissances dans le domaine hospitalier ou des soins de santé
primaires.

Lassimilation des idées et des concepts est rendue plus facile et plus
efficace, grace a l'utilisation de situations issues de la réalité.

Le sentiment d'efficacité de I'effort investi devient un stimulus tres
important pour les étudiants, qui se traduit par un plus grand intérét
pour l'apprentissage et une augmentation du temps passé a travailler
sur le cours.

~~Méthodologie | 4
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Relearning Methodology

TECH renforce I'utilisation de la méthode des cas avec la
meilleure méthodologie d'enseignement 100% en ligne du
moment: Relearning.

Notre Université est la premiere au monde a combiner |'étude de
cas cliniques avec un systeme d'apprentissage 100% en ligne
basé sur la pratique et combinant un minimum de 8 éléments
différents dans chaque cours. Ceci représente une véritable
révolution par rapport a une simple étude et analyse de cas.

Le personnel infirmier apprendra a travers
des études de cas réels ainsi qu'en s'exercant
a resoudre des situations complexes dans
des environnements d'apprentissage
simulés. Ces simulations sont développées

a laide de logiciels de pointe pour faciliter
[apprentissage par immersion.

learning
from an
expert
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Selon les indicateurs de qualité de la meilleure université en ligne du monde
hispanophone (Columbia University). La méthode Relearning, a la pointe de la
pédagogie mondiale, a réussi a améliorer le niveau de satisfaction globale des

professionnels finalisant leurs études.

Grace a cette méthodologie, nous avons formé plus de 175.000 infirmiers avec
un succes sans précédent et ce dans toutes les spécialités, quelle que soit la
charge pratique. Notre méthodologie d'enseignement est développée dans un
environnement tres exigeant, avec un corps étudiant universitaire au profil socio-
economique élevé et dont I'age moyen est de 43,5 ans.

Le Relearning vous permettra d'apprendre
plus facilement et de maniére plus productive
tout en vous impliquant davantage dans votre

Spécialisation, en développant un esprit critique,
en défendant des arguments et en contrastant les

opinions: une équation directe vers le succes.

Dans notre programme, I'apprentissage n'est pas un processus linéaire mais il se
déroule en spirale (nous apprenons, désapprenons, oublions et réapprenons). Par
conséquent, ils combinent chacun de ces éléments de maniere concentrique.

Selon les normes internationales les plus élevées, la note globale de notre systeme
dapprentissage est de 8,01.
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Ce programme offre le meilleur matériel pédagogique, soigneusement préparé pour les professionnels:

Support d'étude

>

Tous les contenus didactiques sont créés par les spécialistes qui vont enseigner le
programme universitaire, spécifiquement pour lui, de sorte que le développement
didactique est vraiment spécifique et concret.

Ces contenus sont ensuite appliqués au format audiovisuel, pour créer la méthode de
travail TECH en ligne. Tout cela, élaboré avec les derniéres techniques afin d'offrir des
éléments de haute qualité dans chacun des supports qui sont mis a la disposition de
I'apprenant.

Techniques et procédures infirmiéres en vidéo

Nous vous rapprochons des dernieres techniques, des derniéres avancées
pédagogiques a l'avant-garde des techniques actuelles des soins infirmiers. Tout
cela, a la premiere personne, expliqué et détaillé rigoureusement pour atteindre une
compréhension compléte et une assimilation optimale. Et surtout, vous pouvez les
visionner autant de fois que vous le souhaitez.

Résumés interactifs

Nous présentons les contenus de maniere attrayante et dynamique dans des dossiers
multimédias comprenant des fichiers audios, des vidéos, des images, des diagrammes
et des cartes conceptuelles afin de consolider les connaissances.

Ce systeme éducatif unique pour la présentation de contenu multimédia a été
récompensé par Microsoft en tant que "European Success Story".

Bibliographie complémentaire

Articles récents, documents de consensus et directives internationales, entre autres.
Dans la bibliotheque virtuelle de TECH, I'étudiant aura acces a tout ce dont il a besoin
pour compléter sa formation.

ORIANS
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Etudes de cas dirigées par des experts

Un apprentissage efficace doit nécessairement étre contextuel. Pour cette raison,

TECH présente le développement de cas réels dans lesquels I'expert guidera I'étudiant a
travers le développement de la prise en charge et la résolution de différentes situations:
une maniere claire et directe d'atteindre le plus haut degré de compréhension.

Testing & Retesting

Nous évaluons et réévaluons périodiqguement vos connaissances tout au long du
programme, par le biais d'activités et d'exercices d'évaluation et d'auto-évaluation:
VOUS pouvez ainsi constater vos avancées et savoir si vous avez atteint vos
objectifs.

Cours magistraux [ —

Il existe des preuves scientifiques de I'utilité de I'observation par un tiers expert.

La méthode "Learning from an Expert" renforce les connaissances et la mémoire,
et donne confiance dans les futures décisions difficiles.

Guides d'action rapide

A TECH nous vous proposons les contenus les plus pertinents du cours sous forme
de feuilles de travail ou de guides d'action rapide. Un moyen synthétique, pratique et
efficace pour vous permettre de progresser dans votre apprentissage.

-
K\

/
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Diplome

Le Mastere Spécialisé en Bactéries Multirésistantes pour Infirmiers garantit, outre la
formation la plus rigoureuse et la plus actualisée, I'acces a un dipléme de Mastere
Spécialisé délivré par TECH Université Technologique.
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Terminez ce programme avec SUCCeS
et recevez votre diplome sans avoir

a vous soucier des déplacements ou
des formalités administratives”
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Ce Mastére Spécialisé en Bactéries Multirésistantes pour Infirmiers contient le programme
scientifique le plus complet et le plus actualisé du marché.

Apres avoir passé I'évaluation, 'étudiant recevra par courrier* avec accusé de réception son
diplbme de Mastere Spécialisé délivrée par TECH Université Technologique.

Q
te Cn université
» technologique

Délivre le présent

DIPLOME

MmeM.
Pour avoir finalisé et accrédité avec succes le programme de

avec n° d'identification

MASTERE SPECIALISE

en

Bactéries Multirésistantes pour Infirmiers

Il s'agit d'un dipléme spécialisé octroyé par cette Université d'une durée de 1.500 heures,
débutant le dd/mm/aaaa et finalisant le dd/mm/aaaa.

TECH est une Institution Privée d'Enseignement Supérieur reconnue par le
Ministére de I'Enseignement Public depuis le 28 juin 2018.

Fait le 17 juin 2020

Pre Tere Guevara Navarro
Rectrice

Code Unique TECH: AFWOR23S techttute.com/diplomes

Le dipléme délivré par TECH Université Technologique indiquera la note obtenue lors du
Mastere Spécialisé, et répond aux exigences communément demandées par les bourses
d'emploi, les concours et les commissions d'évaluation des carrieres professionnelles.

Dipléme: Masteére Spécialisé en Bactéries Multirésistantes pour Infirmiers
Modalité: en ligne

Durée: 12 mois

Masteére Spécialisé en Bactéries Multirésistantes pour Infirmiers

Distribution Générale du Programme d'Etudes

Types de matiére Heures Cours  Matiere Heures  Type
Obligatoire (0B) 1.500 19 Bactéries Multirésistantes en Pathologie Humaine 125 0B
Optionnelle (OP) 0 10 Prise en charge des Patients ayant des Infections Bactériennes Multirésistantes 125 OB
Stages Extemes (ST) 0 dans s Unités de Soins Inensifs (USI)
Mémoire du Mastére (MDM) 0 10 Bactéries Gram Négatives Multirésistantes 125 OB
Total 1.500 10 Résistance aux dans les les Enté 125 0B
etles Staphylocoques
19 Protéomique en Microbiologie Clinique 125 0B
1°  Bactéries Multirésistantes dans la Chaine Alimentaire 125 0B
10 Résistance aux Antimicrobiens dans la Santé Animale 125 0B
19 Stratégies Emergentes contre les Bactéries Multirésistantes 125 0B
19 Nouvelles Molécules Antimicrobiennes 125 0B
19 Intelligence Artificielle en Microbiologie Clinique et Maladies Infectieuses 125 0B

G

Pre Tere Guevara Navarro
Rectrice

[}
tec université
» technologique

*Sj I'étudiant souhaite que son dipldme version papier posséde I'Apostille de La Haye, TECH EDUCATION fera les démarches nécessaires pour son obtention moyennant un codt supplémentaire.
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Mastere Spécialisé
Bactéries Multirésistantes
pour Infirmiers

» Modalité: en ligne

» Durée: 12 mois

» Qualification: TECH Université Technologique
» Horaire: a votre rythme

» Examens: en ligne
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