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	Ordonnance recevable

Alprazolam : Précaution si grossesse
Lithium : CI grossesse CI si allaitement/ IM déconseillé AINS (Augm. Lithémie) 
Théralène : déconseillé si grossesse et allaitement
Efflexor : PE si grossesse et allaitement

Surveillance de la lithémie en début de ttt pour lithium / FR (créatinine => DFG)
Objectif lithémie : 0,8 - 1,2 mmol/L (le matin tous les 6 mois)
Lithium : tératogène (mal. Cardiaqque à partir du 50 ème jour) => s’assurer qu’il y a une contraception / comprimé sécable parce que 2,5 LP /  
Lithium peut favoriser apparition d’un syndrome métabolique : prise de poids, modification de l’appétit, diminution de l’activité physique, effets métaboliques)
Surveiller thyroïdes
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	Ordo recevable	
IsRS => AD => /!\ torsade de pointe possible / risque hypersérotoninergique et hyponatrémie
Suivi
• Les 2 premières semaines afin d’évaluer la tolérance et le risque suicidaire
• À 4 semaines pour évaluer l’efficacité
• Suivi tension, poids, ECG, ionogramme
• Effets indésirables
• Adhésion médicamenteuse
• Intervention auprès de l’entourage
5 à 20mg/j => bonne poso ici, max
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	Haldol (Halopéridol) : Psycholeptiques (dérivés de la butyrophénone) : PEC schizophrénie 
EI antipsychotique : Syndrome métabolique : hypertension artérielle, dyslipidémie, obésité abdominale, augmentation de la glycémie à jeun => FR cardiovasculaire et DT2 
=> peut favoriser apparition d’un syndrome métabolique : prise de poids, modification de l’appétit, diminution de l’activité physique, effets métaboliques) 
 => NL IM 4 semaines => favoriser observance (chronique) (car E2 et difficultés d’observance avec VO)
Dépistage syndrome métabolique : à l’instauration et au cours : surveillance poids, glycémie, PA, bilan lipidique tous les ans => habitudes alimentaire, activités physiques, sevrage tabagique, consommation d’alcool
Cyamemazine (Tercian) : Psycholeptiques (phénothiazines à chaine aliphatique) : anxiété, épisode dépressif majeur, état psychotique aigu ou chronique
Anétholtrithione (Sulfarlem) : PEC voies digestives et métabolisme (anethole trithione) : dyspepsie, hyposialie, xérostomie post radiothérapique
Tropatépine chlorhydrate (Lepticur) : antiparkinsoniens anticholinergiques (tropatépine)  : PEC parkinson
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Date de prescription : Le 12-02-2025

Prescriptions relatives au traitement de I'affection longue durée reconnue (fiste ou hors liste)
(AFFECTION EXONERANTE)

alprazolam * 0,5 mg i voie arale ; cp (XANAX 0,50 mg Cor séc B/30)
1/2 comprimé le matin, 1 comprimé le midi et le soir tous les jours, pendant 1 mois, par voie orale

4 comprimés au coucher tous les jours, pendant 1 mois, par voie orale

2,5 comprimés le soir tous les jours, pendant 1 mois, par voie orale

1 gélule le matin tous les jours, pendant 1 mois, par voie orale

Prescriptions SANS RAPPORT avec I'affection de longue durée
(MALADIES INTERCURRENTES)

Nombre de médicaments dans l'ordonnance : 4

Elle vous demande une

boite d’ibuproféene 200mg.
Que faites-vous ?

Elle vous informe qu’elle
désire un enfant. Quels

sont les conseils a donner
?
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Messagerie pour les autres
professionnels de santé :

L O -
Le 23 déc. 2024

Prénom de naissance / Nom de naissance : GENISIeWORGSSENE
Né(e) le: 16/11/1977-Sexe : H

INS: IEESISES, (NIR)

89kg

BROMAZEPAM 6 mg cp
un demi comprimé 1 fois par jour le soir si besoin pendant 1 mois

SEROPLEX 20mg SECABLE
1 comprimé 1 fois par jour pendant 3 mois
Qe ety 5127020
e
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Prescriptions relatives au traitement de I'affection de longue durée reconnue (liste ou hors liste)
(AFFECTION EXONERANTE)

Le 1/03/2025

Haldol Decanoas, 2 ampoules/4 semaines
Tercian 25mg, 0.5cp le soir

Sulfarlem S25 3 a 6 cp /jour

Lepticur 10mg 2 par jour

éparer les médicaments « de fond » et les médicaments « correcteurs ».
Quels sont les principaux effets indésirables des neuroleptiques ?

Citer d’autres traitements correcteurs que vous auriez pu voir prescrits. @Il 9

Traitement pour 1 mois

Melle V est inquiéte car elle a pris du poids depuis qu’elle est traitée

Son psychiatre lui a parlé de syndrome métabolique. Quels sont les avantages et inconvénients
Que lui dites-vous ? Quels conseils pouvez-vous lui donner ? des neuroleptiques a action prolongée ?





