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Le constatLe constat
«« La raison est droite mais la La raison est droite mais la 

route est sinueuseroute est sinueuse »»
Proverbe chinoisProverbe chinois
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Les franLes franççais sont les ais sont les 
premiers consommateurs premiers consommateurs 

mondiaux de mondiaux de 
psychotropespsychotropes……..

Les franLes franççais seraient ils plus ais seraient ils plus 
«« touchtouchééss »» que les autres ?que les autres ?

SeraitSerait--ce gce géénnéétique ?tique ?
Je mJe m’’interroge !interroge !



62% des consommateurs 62% des consommateurs 
dd’’anxiolytiques et danxiolytiques et d’’hypnotiques ne hypnotiques ne 
rréépondent pondent àà aucun diagnostic sur aucun diagnostic sur 

ll’’annannéée ete et
46% au cours de la vie!!!46% au cours de la vie!!!

Mais pourquoi donc leur aMais pourquoi donc leur a--tt--on prescris ?on prescris ?
Sommes nous donc si nuls?Sommes nous donc si nuls?

Je mJe m’’interroge!interroge!



Mais 1/3 des dMais 1/3 des déépressifs pressifs 
authentiques ne sont pas authentiques ne sont pas 

sous antisous anti--ddéépresseurspresseurs
EstEst--ce vraiment une mauvaise chose?ce vraiment une mauvaise chose?

Y auraitY aurait--il dil d’’autres solutions que les autres solutions que les 
mméédicaments?dicaments?
Je mJe m’’interroge!interroge!



Mais les franMais les franççais sont aussi ais sont aussi 
les plus gros consommateurs les plus gros consommateurs 

de mde méédicaments et non dicaments et non 
seulement de psychotropesseulement de psychotropes

Ah bon, je suis rassurAh bon, je suis rassuréé, c, c’’est juste est juste 
parce quparce qu’’ils aiment les ils aiment les 

mméédicaments!dicaments!



FaFaîîtes entrer ltes entrer l’’accusaccuséé !!
«« Qui plante la vertu ne doit pas Qui plante la vertu ne doit pas 

oublier de loublier de l’’arroser souventarroser souvent »»
Le Le ChoujingChoujing
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Une couche pour lUne couche pour l’’industrieindustrie
«« La tendance actuelle est de dLa tendance actuelle est de déémontrer que les montrer que les 
molmoléécules existantes, notamment les anticules existantes, notamment les anti--ddéépresseurs, presseurs, 
considconsidéérréés comme plus clean, ont des vertus viss comme plus clean, ont des vertus vis--àà--vis vis 
de syndromes baptisde syndromes baptiséés pour la circonstance troubles s pour la circonstance troubles 
anxieux. Exemple: Prozac et panique, anxieux. Exemple: Prozac et panique, DeroxatDeroxat et phobie et phobie 
sociale, sociale, EffexorEffexor et trouble anxieux get trouble anxieux géénnééralisraliséé. . 
«« CC’’est vrai que pour crest vrai que pour crééer le marcher le marchéé, l, l’’industrie a industrie a 
tendancetendance àà survaloriser les dits syndromes: la crise survaloriser les dits syndromes: la crise 
dd’’angoisse devient trouble panique, la timiditangoisse devient trouble panique, la timiditéé est phobie est phobie 
sociale, lsociale, l’’ordre et la propretordre et la propretéé accaccèèdent au TOCdent au TOC…….. »»

Patrick LEMOINEPatrick LEMOINE



Une couche pour le gUne couche pour le géénnééralisteraliste

Les mLes méédecins frandecins franççais prescrivent ais prescrivent 
beaucoup et renouvbeaucoup et renouvèèlent encore plus que lent encore plus que 
leurs collleurs collèègues gues éétrangers.trangers.
Apprendre Apprendre àà ne pas dire oui!ne pas dire oui!
DDééfaut de formation en thfaut de formation en théérapeutique, sur rapeutique, sur 
les techniques relationnelles, lles techniques relationnelles, l’é’éducation ducation 
ththéérapeutique.rapeutique.
Mais les MG voient 90% des patients pour Mais les MG voient 90% des patients pour 
3% les psychiatres!3% les psychiatres!



Une couche pour tous les autresUne couche pour tous les autres

Le premier contact avec lLe premier contact avec l’’hypnotique et la hypnotique et la 
benzobenzo se fait souvent se fait souvent àà ll’’hôpitalhôpital
Le pharmacien ne doit pas dLe pharmacien ne doit pas déélivrer trop livrer trop 
facilement, sans informerfacilement, sans informer
Le psychiatre doit être disponible visLe psychiatre doit être disponible vis--àà--vis vis 
du mdu méédecin traitant en difficultdecin traitant en difficultéé
Le patient ne doit pas tout attendre du seul Le patient ne doit pas tout attendre du seul 
mméédicamentdicament…………..



Que faire?Que faire?
«« Un homme nUn homme n’’est pas bon est pas bon àà tout, tout, 
mais il nmais il n’’est jamais propre est jamais propre àà rienrien »»

Se Ma Se Ma FFéé
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Les RLes Rééfféérences Mrences Méédicales dicales 
opposables (1999)opposables (1999)

Prescrire une seule BZD pour un traitement Prescrire une seule BZD pour un traitement 
anxiolytique apranxiolytique aprèès ms mûûre rre rééflexion et flexion et éépuisement puisement 
des mdes mééthodes physiologiques, psychologiques thodes physiologiques, psychologiques 
et des placebos impurs.et des placebos impurs.
Tenir compte des durTenir compte des duréées de prescription es de prescription 
maximales rmaximales rèèglementaires (incluant la pglementaires (incluant la péériode riode 
de sevrage et avec rde sevrage et avec réééévaluation rvaluation rééguligulièère) (12 re) (12 
semaines)semaines)
Respecter les posologies officielles Respecter les posologies officielles 
recommandrecommandéées et en des et en déébutant par la posologie butant par la posologie 
la plus faible possiblela plus faible possible
Reconduire seulement aprReconduire seulement aprèès rs réééévaluation.valuation.



Donc les questions Donc les questions àà se poserse poser

Quelles sont les indications prQuelles sont les indications préécises dcises d’’une une 
anxiolyseanxiolyse chronique? Mon patient est il chronique? Mon patient est il 
dans ce cas?dans ce cas?
PeutPeut--on essayer des traitements non on essayer des traitements non 
mméédicamenteux ou placebos impurs ?dicamenteux ou placebos impurs ?
QuQu’’en pense le patient?en pense le patient?



Si prescriptionSi prescription

PrPréévoir la durvoir la duréée de prescriptione de prescription
PrPréévoir la surveillance et lvoir la surveillance et l’é’évaluationvaluation
PrPréévoir les modalitvoir les modalitéés ds d’’arrêtarrêt
Prescrire de faPrescrire de faççon pron préécise, claire et cise, claire et 
comprcomprééhensiblehensible
VVéérifier la bonne comprrifier la bonne comprééhensionhension
Mettre en garde contre lMettre en garde contre l’’autoauto--mméédicationdication, , 
ll’’association association àà ll’’alcool, la pratique dalcool, la pratique d’’activitactivitéés s 
nnéécessitant de la vigilance (conduitecessitant de la vigilance (conduite……))



Quand le mal est faitQuand le mal est fait

ÉÉvaluer lvaluer l’’indicationindication
Peser les inconvPeser les inconvéénients de la poursuitenients de la poursuite
En parler avec le patientEn parler avec le patient
Envisager le sevrage avec lui, dans les Envisager le sevrage avec lui, dans les 
meilleures conditions, si le meilleures conditions, si le «« jeu en vaut la jeu en vaut la 
chandellechandelle »»



«« Se coucher tard, nuitSe coucher tard, nuit »»
Raymond DevosRaymond Devos
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