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Dépister une phar macodépendance...

Par Profil supprimé Postée le 06/10/2011 20:46

Bonjour,

Je vous écris au sujet de mameére. Elle est de santé fragile depuis des années : endomeétriose,
pose et retrait d'une stomie, kystes ovariens importants, hystérectomie suite a un fibrome,... Je
sais que depuis au moins 10 ans elle prend du Temesta. Elle a pris de la morphine aussi, |'arrét de
ce produit n'a pas était ssmple (décembre 2008)...

Depuis 2 ans, apres le retrait de sa stomie (qui I'avait énormément diminuée moralement)elle
retrouve le probléeme qui avait provoqué la pose de la stomie, a savoir de grosses constipations,
I'obligeant a effectuer de fréguents lavements et lui provoquant des douleurs intolérables et
diffuses. Je ne sais malheureusement pas, a part le Temesta, quels sont |es médicaments anti
douleurs et autres qu'elle prenait a ce moment 14, mais je suis certaine qu'elle en prenait, de part
son comportement. N'arrivant pas a poser un diagnostic précis, son gastro-entérologue la fait
admettre dans un établissement de soins spécialisé dans le traitement des maladies nerveuses. Je
pense aussi qu'il aconsidéré que ses douleurs étaient psychologiques. Sismothérapie et Noctran
ont été la solution apporté pour résoudre ses problemes de douleurs al'abdomen. Je vivais ace
moment en Afrique (pendant 3 ans), mais par le biais de Skype, jel'ai vu décliner trés
rapidement. A mon retour cet été, je découvre ma mere bouffie, complétement éteinte, destics au
niveau de la bouche, I'horreur. Toujours sous Noctran, mais ne fréguentant plus cette clinique,
c'était une autre femme... Elle afini par tenter de mettre fin a sesjoursfin juillet en avalant 150
dogmatil... Sortie de I'hGpital 3 semaines apres avec une diarrhée qui N'arréte jamais (elley va
jusqu'a 10 fois par jours). On lui a arrété tout net le Noctran des son admission). Depuis, €lle est
rentrée dans une profonde dépression, pire que tout ce qu'elle apu vivre avant puisqu'elle n'a pas
envie de se laver, de selever, elle végéete, et malgré tous les maux qu'elle aeu, jamais elle Sest
laissée aller comme ca... Elle est afleur de peau, souffre de douleurs intolérables. Jai eu un ami
qui afini toxicomane et qui sest suicidé voila 12 ans, et elle me fait terriblement penser a lui
quand il setrouvait en manque (il prenait de I'héroine ou différents médicaments). Jai donc fait
des recherches sur le Noctran et j'ai découvert que ce "poison” va étre retirer de lavente en fin de
mois, et gu'effectivement, un sevrage de Noctran ne se fait pas alalégére. Un arrét net est
vivement déconseillé. Elle reprend a présent de la morphine, qui ne lui fait pas grand chose. Je
m'excuse d'étre aussi longue mais je pense qu'un maximum d'information vous permettront de
m'orienter au mieux. Ma question est la suivante : ma meére est-elle pharmacodépendante et vers
gui sadresser pour en étre certain ?

Elle n'est vraiment pas prise au sérieux par ses médecins et mon pere qui |'a soutenue depuis au
moins 30 ans au gré de ses différents problémes de santé crague et craint méme "qu'un malheur
arrive". llsvivent dans les Landes. Je suis malheureusement a 300 km d'eux. Aller lavoir
souvent me pose des problémes car je ne tiens pas trop a ce que mon fils de 5 ans voit sa mamy
comme ¢a...

Jespere ne pas avoir été trop indigeste alire, merci par avance de votre aide et de vos consells.
Alysse3l
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Bonjour,

Nous comprenons votre désarroi face aux graves et multiples problemes de santé de votre mere. Par rapport a
votre question, nous nous permettons de vous communiquer un article dont la source est un communiqué de
I'Afssaps en date du 25 juillet 2011 :

"Noctran et Mépronizine sont des somniféres indiqués dans I'insomnie chez I'adulte. L'Afssaps a décidé de
retirer les AMM de ces spécialités en raison des risgues de cumul d'effets indésirables graves ou de
mésusage auxquel s exposent ces associations de plusieurs substances actives. Ces décisions ont été prisesle
29 juin 2011 pour le Noctran et le 27 mai 2011 pour la Mépronizine . Elles prendront effet & compter du

27 octobre 2011 pour le Noctran et du 10 janvier 2012 pour la Mépronizine et saccompagneront, alors, d'un
rappel deslots disponibles sur le marché.

Coté médecins, |'Afssaps leur recommande de ne plusinstaurer de traitement par Noctran ou Mépronizine et
d'informer les patients concernés de ces retraits a venir. Des recommandations spécifiques élabor ées avec un
groupe d'experts ont été adressées aux professionnels de santé afin de leur proposer une conduite a tenir
dans cette situation. Ces recommandations sont consultables sur le site de I' Afssaps.

COoté patients, I' Afssaps les invite vivement a consulter leur médecin traitant afin d'organiser au mieux |'arrét
progressif de leur traitement.

Afin de prévenir ou limiter un effet rebond ou les effets d'un syndrome de sevrage, I' Afssaps rappelle que
["arrét du traitement doit toujours étre progressif, quelle que soit son ancienneté, et ce plus
particuliérement chez les utilisateurs au long cours. Le sevrage peut s étendre de quelques semaines a
plusieurs mois. Enfin, I' Afssaps rappelle que la prise d' hypnotiques de maniére chronique n'est pas
recommandeée dans|'insomnie."

Vous pouvez retrouver ce communiqué sur le site de |'af ssaps (voir lien ci dessous).

Au vu de ses importants et nombreux problemes de santé, il est plus que certain que votre méere ait développé
une accoutumance aux différents traitements prescrits. V ous pouvez trouver de I'aide et du soutien en
contactant |e centre dont les coordonées figurent c¢i dessous.

Enfin, si vous le souhaitez, sachez que vous pouvez joindre |'un de nos écoutants au 0 800 23 13 13 (appel
anonyle et gratuit depuis un poste fixe 7j/7 de 8h a 2h) afin d'étre écoutée et soutenue face a cette situation
tres difficile.

Bien aVVous


http://www.afssaps.fr/content/download/34876/455513/version/1/file/map-Noctan-Mepronizine-Juillet-2011.pdf

Pour obtenir plusd'infor mations, n'hésitez pas a prendr e contact
avec les structures suivantes :

En savoir plus:

* AFSSAPS


http://www.afssaps.fr

