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dose un peu plus élevée que celle men-
tionnée antérieurement dans les Folia], 
mais en association à une benzodiazépi-
ne à durée d’action d’intermédiaire afin 
de limiter le plus possible la dose et les 
effets indésirables de l’antipsychotique. 
Lorsque le traitement par voie orale n’est 
pas possible ou pas suffisamment efficace, 
il peut être nécessaire de recourir à l’ad-
ministration par voie intramusculaire.

-	 Pour le traitement des troubles du com-
portement chez les patients déments, les 
antipsychotiques atypiques rispéridone 
et olanzapine ne sont pas recommandés, 
selon NICE, en raison du risque accru 
d’accidents vasculaires cérébraux et de 
la mortalité accrue. Par ailleurs, les résul-
tats d’une méta-analyse récente d’études 
contrôlées (durée de traitement de 10 se-
maines en moyenne) indiquent une mor-
talité accrue chez les patients déments avec 
n’importe quel antipsychotique atypique 
(aripiprazole, olanzapine, quétiapine, ris-
péridone), et la Food and Drug Administra-
tion américaine a émis un avertissement 
à ce sujet [via www.fda.gov/cder/drug/
advisory/antipsychotics.htm]. En fait, un 
tel risque ne peut être exclu avec aucun 
antipsychotique (atypique ou classique).

	 Récemment, le New England Journal of 
Medicine [2006; 355: 1525-38] a publié 
les résultats d’une étude randomisée sur  
l’efficacité des antipsychotiques atypiques 
dans le traitement de l’agitation et de la 
confusion  chez des patients atteints de la 
maladie d’Alzheimer. Les résultats montrent 
qu’un traitement ambulatoire prolongé (36 
semaines) par un antipsychotique atypique 
tel l’olanzapine, la quétiapine ou la rispéri-
done n’est pas plus efficace qu’un placebo,  
et est associé à un taux plus élevé d’aban-
dons en raison d’effets indésirables. Ces ré-
sultats confirment que les antipsychotiques 
ne sont pas indiqués dans les troubles du 
comportement chez les patients déments, 
et la durée de traitement doit en tout cas 
être la plus courte possible.

Noms de spécialités
Aripiprazole: Abilify®
Halopéridol: Haldol®
Lorazépam: Docloraze®, Lauracalm®, 

Lorazemed®, Lorazetop®, Lorazepam EG®, 
Lorazepam Teva®, Loridem®, 
Optisedine®, Serenase®, Temesta®

Olanzapine: Zyprexa®
Quétiapine: Seroquel®
Rispéridone: Risperdal®

- Depuis début 2005, les médecins, pharmaciens 
et dentistes peuvent s’inscrire à Folia Express 
pour être informés par e-mail chaque fois qu’un 
nouveau communiqué paraît sur notre site web 
dans la rubrique “Bon à savoir”, ainsi que de la 
mise à jour mensuelle du Répertoire et de la 
parution d’un nouveau numéro des Folia sur le 
site web.
Les personnes intéressées peuvent s’inscrire 
à l’adresse e-mail folia@ugent.be en men

tionnant “Folia Express”, nom, adresse e-mail, 
adresse postale et profession.
Attention: nous avons remarqué que lors de 
l’envoi d’un Folia Express, plusieurs messages 
nous reviennent, probablement parce que 
l’adresse e-mail n’est plus valable ou a été 
changée. Aussi, nous vous demandons de 
bien vouloir nous avertir spontanément des 
changements d’adresse e-mail.

En bref


