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PSYCHIATRIE & PSYCHOBIOLOGIE

OBJECTIFS PSYCH IATRY& PSYCHOBIOLOGY

L objectif de Psychiatrie & Psychobiologie est de publier les résultats de travaux originaux dans les domaines qui intéressent a I’heure actuelle la Psychiatrie
tels que: psychopathologie, nosographie, chimiothérapie, psychothérapie, méthodologie des essais cliniques, perturbations biologiques’et pathologie
mentale, psycnopnysiologie, neuropsychologie, comportement animal.

Cet obﬂ'ectif large mais centré sur la publication d’articles originaux est destiné a:

1) faciliter la circulation des idées et des travaux au sein des pays Européens,

2) permettre une meilleure connaissance mutuelle des évolutions survenant dans la communauté psychiatrique internationale

Les communications bréves seront publiées dans des délais rapides afin de rendre le plus actuel possible les informations présentées dans cette revue.

AIMS AND SCOPE

Psychiatry & Psychobiology présents the results of original research relative to those domains which are presently of interest to psychiatry : psychopathology

nosography, chemotherapy. psychotherapy, chmcal melhodology, biological disorders and mental pathology, psychophysiology, neuropsychology as
well 25 Enihal behavion Y PSY i gy, biological di p gy, psychophysiology, neuropsy gy

This large scope, emphasizing, nevertheless, the publication of original articles, is meant to:

1{ encourage the exchange of ideas and research within Europe,

2) enable, within the internationa psychiatrie community, an improved level of scientific communication,
Short communications will be pu lishcd rapidly in order to keep informations ijt this journal up-to-date.
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ALCOOL =
ET SEVRAGE

Lors du sevrage des malades alcooliques, il existe un état
d’agitation, bien identifié par les médecins traitants, pouvant
évoluer vers un pré-delirium ou un delirium.

Le traitement préventif de ce syndrome de sevrage est
désormais bien codifié par les alcoologues qui, depuis plus
dé 10 ans, complétent leur thérapie par un médicament tran-
quillisant et anti-tremorique.

Lefficacité d’Atrium 300 sur l'anxiété et le tremblement,
ointe a I'absence d’interaction notamment avec ledisulfirame,
ont de ce produit un élément important du sevrage.
-a_posologie proposée pour Atrium 300 est en général la

suivante:
Matin Midi Soir
3premiers jours AAA
du 4l au 8ejour & &
du 9l au 14ejour & ®
a partir du 15° jour m

bar ailleurs, la bonne tolérance d’Atrium 300, ainsi que
absence de dépendance a ce medicament, permettent son
Jtilisation au long cours, au dela de lapériode d’hospitalisation
Proprement dite.

Forme et présentation: Comprimés adultes sécables
(blancs): boite de 20. Composition: Complexe de syn
thése de formule par comprimé: fébarbamate (DCI):
150 mg, difébarbamate (DCI): 105 mg; phénobarbital
(DCI): 45 mg - Complexe de synthese de formule par
boite : fébarbamate (DCI) :3 g ;difébarbamate (DCI):219;

‘phénobarbital (DCI): 0,9 g. Excipient: silice colloidale,

lactose, amidon, talc, stéarate de magnésium. Propriétés:
Aux doses habituellement utilisées en clinique, ATRIUM
300 se comporte comme: un tranquillisant sans effet
hypnogene, un anxiolytique, un antitrémorique. Indications :
Troubles liés a I'abusVt/ou a la dépendance alcoolique

anxiété, tremblements, sevrage, post-sevrage. Tremblements
al'exception de ceux des parkinsoniens. Contre-indications :
Etat de choc, myasthénie, grandes insuffisances rénales,
hépatiques, cardiaques ou respiratoires, porphyries. Pré

cautions : L'attention est attirée, notamment chez les conduc-
teurs de véhicules et les utilisateurs de machines, sur les
risques de somnolence attachés a I'emploi de ce médica

ment. L'absorption d'alcool pendant le traitement est for-
mellement déconseillée. Grossesse :en I'absence d'étude
chez I'animal et de données cliniques humaines, le risque
n'est pas connu, par conséquent par mesure de prudence
ne pas prescrire pendant la grossesse Interactions médi-
camenteuses: L'Atrium peut, par induction enzymatique:
accélérer la dégradation hépatique de certains médica

ments et entrainer une perte de leur activité (ex. antivita-
mines K, contraceptifs oraux: ne pas utiliser de dosages a
30 microgrammes d'cestrogénes) ;accroitre la quantité de
métabolite hépatotoxique de I'.N.H. Effets indésirables:
Sédation inconstante en début de traitement qui disparait
en quelques jours; d'exceptioryielles arthralgies ont été
signalées en traitement continu; de rares phénoménes
allergiques ont été constatés. Mode d’emploi et posologie :
Voie orale :en moyenne 2 a4 comprimés par jour pendant
3 semaines, a renouveler aussi longtemps que jugé néces-
saire, Co(t du traitement journalier: 4,60 a 9,20 E Surdo-
sage: Intoxication aigue: somnolence pouvant évoluer
vers le coma ; traitement : diurése osmotique. TABLEAU C
AMM. 311679.5 (1971) - B.SM 8022 M Mis sur le
marché en 1971 Prix: 46,00 F+ SH P (20 comprimés)
Remboursement Séc. Soc. a 70% - Coll

RIOM LABORATOIRES - CERM A

63203 RIOM Cedex c &% $

Tél : 73.38.07.35 « 5 A

ATRIUM
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iriétés pharmacologiques :antidépresseur ;anticho-
ique central et périphérique: posséde également
sropriétés anxiolytiques.
tions: états dépressifs, endogénes, névrotiques,
tonnels; chez I'enfant, dysthymie avec ou sans
les du sommeil, troubles du comportement.
itre-indications : association aux IMAO (il faut res-
cter un intervalle d'au moins 15 jours entre un
raitement par IMAO et un traitement par LUDIOMIL);
glaucome par fermeture de l'angle, adénome
prostatique.
Précautions d'emploi :une surveillance médicale est
nécessaire, en début de traitement, tant au point de
vue psychique que somatique; les patients avec
tendance suicidaire seront tout particulierement
surveillés. Ce médicament est & manier avec prudence
en cas de conduite automobile ou d'utilisation de
machines.La consommation d’alcool est fortement
déconseillée. Employer avec prudence, chez les
malades hypotendus, présentant des antécédents
cardiaques, chez les épileptiques pour lesquels il peut

Se retrouver traitpour trait...

.Lwiiomd.

étre utile de renforcer la thérapeutique anticomitiale,
chez la femme enceinte et en période dallaitement.
Interactions médicamenteuses: potentialisation
possible des effets des autres substances anticholiner-
gigues, des barbituriques, de l'alcool ;diminution de
I'effet de certains antihypertenseurs (guanéthidine).
Effets indésirables:liés aux effets anticholinergiques
centraux et périphériques du produit :on peut observer
dans de rares cas, des vertiges, de la fatigue en début
de traitement, des troubles visuels, sécheresse de la
bouche, baisse tensionnelle, exanthemes, quelquefois
prises de poids, convulsions (rares).Les antidépres-
seurs peuvent également entrainer des incidents liés a
la nature méme de la maladie traitée: levée d'inhibition
avec tendance suicidaire, inversion trop rapide de
I'humeur, délire chez les psychotiques.

« LUDIOMIL 75

maprotiline
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Posologie et mode d'emploi:adultes, dépressions
séveres: 150mg par jour en moyenne, soit 2
comprimés LUDIOMIL de 75mg. Cot/24 h: 517F;
dépressions d'intensité moyenne ou légere: 75mg par
jour en moyenne, soit 1 comprimé de LUDIOMIL 75 mg,
soit 75 gouttes, & prendre en une prise unique au repas
du soir. CoGt/24 h:2,59 Fenfants a partir de 5 ans:1a
3mg, soit 1a 3 gouttes, par kg de poids et par jour.
Présentations et prix :ampoules injectables & 25 ma.
boite de 5. A.M.M. 317097.8. Prix : 17,10F -PSHP. Mis sur
le marché en 1975. Comprimés & 25ma. boite de 50.
A.M.M. 314023.2. Prix 39.60F-FSHP. Mis sur le marché
en 1975. Comprimés a 75mo. boite de 28. A.M.M.
322291.3.Prix : 72,40 F+SHP. Mis sur le marché en
1978. Gouttes a 2p.100. flacon de 60ml. A.M.M.
325591.8. Prix: 32,10F-FSHP. Mis sur le marché en
1983. Tableau A. Remb. Séc. Soc. 70 % Admis aux Col-
lectivités Publiques A.P.

Département CIBA. Laboratoires CIBA-GEIGY: 2 et
4, rue Lionel-Terray, 92506 Rueil-Malmaison -
Té1.:47490202.
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(flupentixo

Une gamme
neuroleptique
polyvalente

MMPNTAMLOGIQUAS : Neuroleptique incisif, fomille des fhioxanthénes. SORt Vh|
UIMcNT : - FLUANXOL solution buvable : + concenfrotion sérique maximum

" re 3 el 8 heures apres l'injection. « temps de 1/2 vie sérique de 24 heures environ K |
retard 2 % et 10 % : + concentration sérique maximum atteinte H

m et 1/ jours aprés l'injection. - Commun aux deux formes : « le flupentixol est dégradé H |

ydation et désalkylation. ¢ I'excrétion biliaire importante troduit une circulation entéro- H |

Ttnuc* * A 'mina,'on Mtole est cing fois plus importante que I'élimination urinaire. H

1 UNS : - FLUANXOL solution buvable a 4 % (llupentixol diehlorhydrote) flocon B

uttes de 10 ml. - FLUANXOL retard 2 % (llupentixol déconoate) (20 mg/ml). Soluté B

IM a0't'on prolongée. Boite de 4 ampoules de | ml. - FLUANXOL retard 10 "/. (llupentixol B

') (100 mg/ml). Soluté injectable I.M. & action prolongée. Boite de | ampoule de | ml. m

| : Syndromes psychotiques oigus ou chroniques. CONTRE-INDICATIONS :« Risque de glou- m

etmeture de l'angle. *+ Risque de rétention urinaire liée a des troubles urétro-prostotiques. |

"niions, associations déconseillées : alcool, lévodopa. MISE EN GARDE ; Syndrome malin. Tou't!

neuroleptique doit élre suspendu en cas de survenue d'une hyperthermie, celle-ci pouvant |

es éléments du syndrome molin (paleur, hyperthermie, troubles vegétotils) décrit ovec les!

lues. EFFETS INDESIRABLES ET INTERACTIONS : Ceux de la plupart des neuroleptiques 1
rologiques, végétatifs, endocriniens et métaboliques. Se reporter aux monographies figurontj

«ionnoire des spécialités phormoceutiques. PRECAUTIONS D EMPLOI : « Labsorption de boissons!

est fortement déconseillée pendant le traitement. « Surveillante renforcée cher les épileptiques!

d abaissement du seuil épileptogéne). « Utilisation avec prudence cher les parkinsoniens neces-
‘oitement neuroleptique PRUDENCE : « Cher les sujets agés, en raison de leur importonle sensibilité

Il hypotension;. « Dons les affections cardio-vasculaires graves, en raison des modifications "~
roiques, en particulier I'nypotension. « Dans les insuffisances rénale et hépatique, en raison San Ofl
httpde/suidnsage! 1 GROSSESSED 7 Biern gi(@aa efiet Rérolvgeatl onlinéidbnSaeniideretniversity Press i |
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Formée! présemaiion : Comprimés sécables oblongs (roses). Blisier de 20 comprimés. Composition :
Prazépam (D.C.l.). Parcomprimé 40 mg. Par blisier 800 mg. Excipient : cellulose excipient, stéarate de
magnésium, amidon de mais, lactose, silice colloidale, laque alumimque d'érythrosine, laque alumine
que de jaune de quinoléine. Sort du medlcamenl Sereporter au Dictionnaire Vidal. Propriétés : Benzo-
diazépine : lytique, sédatif, La demi-vie longue est intéressante
dans le cas de la recherche d'un eilet prolongé dune action anxiolytique. Indications : - Etats anxieux
séveéres résistant a des posologies plus faibles, - cures de désintoxication alcoolique et prévention des
accidents de sevrage. Contre-indications : - Allergie connue aux benzodiazépines. - insuffisance respi-
ratoire sévére. Mise en garde -Durée du traitement - le traitement ne doit pas étre poursuivi inutilement,
car peu d'études permettant d'apprécier le maintien de I'efficacité d'un traitement au long cours sont
actuellement disponibles. Phénomene de sevrage : un syndrome de sevrage peut survenir a l'arrét
brutal d'un traitement prolongé, surtout a doses élevées. Dans de telles situations, il est recommandé,
par prudence, de réduire progressivenent les doses, ou en cas d'arrét brutal, de surveiller trés attentive-
ment le malade. Cela est bien une mesure de prudence, car la demi-vie du métabolite actif étant de
65 heures, une semaine aprés I'arrel dutraitement le taux sérique a une valeur encore ega\e a17% dela
valeur du plateau d'équilibre et Dépression.
Insuffisance respiratoire modérée. Se repurler au Dictionnaire Vidal. L'absorption de bo\ssons alcooli-
sées est formellement déconseillée pendant la durée du traitement. L'attention est attirée, notamment
chez les conducteurs de véhicules et les utilisateurs de machines, sur les risques de somnolence atta-
chés al'emploi de ce médi Encas d'i i rénale et/ou d'i hépatique, il peut
elre nécessaire d'adapter la posologie. Interactions médicamenteuses : Synergie additive : avec les
Avec d'autres médicaments dépresseurs
centraux len particulier, certains neuroleptiques : la prise simultanée pourrait majorer la sédation). Le
risque d'apparition de syndrome de sevrage est majoré par I'association de benzodiazépines prescrites
comme iq ou comme i Effets indé ; Se reporter au Dicti Vidal,
I'iriuliuju!. Cette spécialité est réservée a l'adulte. La posologie quotidienne est de 20 mg (ou demi
comprimé). 60 mg (un comprimé et demi), en moyenne 40 mg : un comprimé ; a prendre de préfé-
rence le soir. Chez le sujet agé, il est recommandé de diminuer la posologie; par exemple, la moitié
de la posologie moyenne peut étre satisfaisante. Surdosage : En cas de prise massive, les signes

1\504/86

JR Troubat

de se princij par un sommeil profond, pouvant aller jusqu'au coma
selon la quantité mgeree Le pronostic est bénin, en I'absence toutefois d'association a dautres
La portera pril sur les fonctions respiratoires et cardio

vascu\alres en milieu spécialisé. L'évolution est favorable. Tableau A AMM ; 326107.2.
Prix 24.60 F+ SH.P. Colit du traitement journalier : 1,23 F.

Remboursement Sécurité Sociale a 70% - Collectivités. SUBSTANTIA 1
" av.Dubonnct 92407 Courbevoie Cedex. Tél. (1)47 7407 01 | INM/M/ONSANIC \s '
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