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Prévalence d’utilisation des somnifères/tranquillisants 

• Globalement: utilisation 
quotidienne > 1an = 3.1 
% de la population  

  
• Augmente avec l’âge 

 
• Chez les ≥ 75 ans, 

utilisation quotidienne 
de > 1 an 12.5% 
 

• Prévalence > 
 

Dépendance n°55: médicaments psychoactifs, Addiction Suisse, GREA, Lausanne, 2015 
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Utilisation des somnifères à l’HRC? 

Utilisation des somnifères dans un service de médecine interne  

 Etude menée à l’HRC (Service de médecine Samaritain)  

 117 prescriptions ; 3 mois 

Schumacher L, Dobrinas M et al, Prescription of sédative drugs during hospital stay: a Swiss prospective study. Drugs  Real World Outcomes, 2017 

  

3 

34% 
37% 

76% 

44% 

0%

10%

20%

30%

40%

50%

60%

70%

80%

Long-term use of
sedatives drugs

Sedative drugs
initiated during
hospital  stay

Medication review of
new sedative drug

prescriptions

Sedative drugs at
discharge

 à l’entrée 

 gardé 
 à la sortie 

ajout 
pendant l’hosp. 

90% 

17% 

11% 

7% 

1% drug-drug interaction

contrindications

duplicate therapies

inadequate dosage
according to the
physiological state

overdose

Problème médicamenteux détecté 

martinezm
Texte surligné 

martinezm
Texte surligné 

martinezm
Texte surligné 

martinezm
Texte surligné 

martinezm
Texte surligné 

martinezm
Texte surligné 



Sensibilisation cantonale… 
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• Service de la Santé Publique Vaud 

• campagne de sensibilisation 2013 

 
 diminuer la prescription et l’utilisation 

chronique de somnifères chez les 

personnes âgées 

…et internationale 



Mécanisme d’action 

SNC: Récepteur-Canal à Cl -  GABAA  

Localisation: membrane post-synaptique 
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Adapté de https://bernirey80.files.wordpress.com/2007/05/sk_gaba_receptors_07.pdf 

Structure du récepteur GABAA: 
-5 sous-unités: 2 α; 2β; 1γ 

Renforce l’activité du GABA (l’acide γ-aminobutyrique) sur l’ouverture des canaux au 
chlore: stabilisation du potentiel membranaire 

1 mécanisme d’action unique pour 4 propriétés communes: 
Sédatives  Myorelaxantes 
Anxiolytiques Anticonvulsivantes 
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Z-drug : zolpidem / zopiclone (Zoldorm®,Stilnox® / Imovane®) 

• Modulation GABAA  

• Action rapide et demi-vie courte 

• Seraient moins à risque de dépendance et avec moins de sédation 

résiduelle 
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Daley C. et al, « I did What? » Zolpidem and the courts, J Am Acad psychiatry Law 39:535-42, 2011 

Janhsen K et al, the problems of long term treatment with benzodiazepines and related substances, prescribing practice, epidemiology and the tratment 

of withdrawal, 2015 

Finalement  mêmes effets indésirables que les BZD! 

Clomethiazole (Distraneurine®) 

• Modulateur GABAA 
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Les différences pharmacocinétiques 
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Délai 
d’action 

Rapide 

 ~ 15min-1h 

Moyen 

 ~ 30min-1h 

Durée 
d’action 

Courte 

Troubles de l’endormissement, 
prémédication pour petites interventions  

Moyenne 

Insomnies à réveil précoce, troubles de 
l’endormissement, paroxysmes anxieux 

 Longue 

anxiété généralisée, action régulière 
souhaitée 

Exemples 

Rapide + Courte 

Zolpidem (Zolpidem®) 

Rapide + longue 

Clorazepate (Tranxilium®) 

Moyen et Moyenne 

Oxazépam (Seresta®) 

Adapté de la présentation de L. Schumacher: Hypnotiques et somnifères : Etat des lieux de leurs utilisations au sein d’un service de médecine interne, 2017 

Bulletin CPM; prescription des benzodiazépines à l’hôpital, CHUV, 2005 
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Benzodiazépines et analogues document Phel 

https://www.phel.ch/jcms/phel_19746/benzodiazepines-et-analogues-de-la-liste-phel  
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Benzodiazépines et analogues document Phel 

https://www.phel.ch/jcms/phel_19746/benzodiazepines-et-analogues-de-la-liste-phel  
Source: 
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Effets indésirables 
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▫ Performances psychomotrices 

▫ Somnolences, oubli, confusion 

▫ Vertiges 

▫ Faiblesse musculaire/Chutes 

▫ Accidents de la route 

▫ Dépression respiratoire (IV>PO) 

 

 
 

 

 
 

 

▫ Déficits cognitifs 

▫ Troubles de la mémoire 

▫ Tolérance 

▫ Dépendance physique 

 

 

All Wales Medicines Strategy Group. Educational Pack: Material to Support Appropriate Prescribing of Hypnotics and Anxiolytics across Wales. 

December 2016. 

Court terme Long terme 

Mais aussi… 

• Effet paradoxal (excitations, hallucinations, cauchemars) 

 Sources d’hospitalisation et de mortalité  

 Sujet âgées: fracture de hanche : + 50%  

martinezm
Texte surligné 

martinezm
Texte surligné 

martinezm
Texte surligné 



Risques lors d’un arrêt brutal 

!Syndrome de sevrage!  

apparait: 
 

• < 24 h après arrêt des BZD à demi-vie courte  

 

• 48 h pour BZD demi-vie moyenne 

 

• 5 à 10 jours pour BZD à longue demi-vie 

 

Anxiété, insomnie, tremblements, nausée, manque d’appétit, 

transpiration, dépression, risque de crise d’épilepsie 

 

Durée: Quelques jours à quelques semaines… 

Briesacher BA, Soumerai SB, Field TS, Fouayzi H, Gurwitz JH. Medicare Part D’s exclusion of benzodiazepines and fracture risk in nursing homes. Arch Intern Med. 2010 ; 170(8) : 693-698 

Revue Prescrire. Plainte d’insomnie chez les adultes : traitement médicamenteux (hors phytothérapie). Revue Prescrire No 343, 2012.  

NICE. Guidance on the use of zaleplon, zolpidem and zopiclone for the short-term management of insomnia. Technology Appraisal 77, April 2004, Review date April 2007.  
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BDZ : Quand et comment desprescrire ?  

www.deprescribing.org  

http://www.deprescribing.org/


Recommandations pratiques pour la prescription 

1/2 

 Favoriser d’autres stratégies non médicamenteuses:  

Rappels des premiers choix :  

o Anxiété:  Le traitement de fond2: Antidépresseurs ou prégabaline 

(Lyrica®). BDZ = traitement de la crise (4 sem. max.).  

 

o  Troubles du sommeil : Fiches sommeil:  

Médecins :  
https://www.phel.ch/jcms/phel_27253/probleme-de-sommeil-fiche-medecins-hrc    

Soignants : 
https://www.phel.ch/jcms/phel_27255/probleme-de-sommeil-fiche-soignants-hrc 
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1.Taylor D, Barns TRE, Young AH, South London and Maudsley NHS Trust. The Maudsley prescribing guidelines in psychiatry. 13th edition. ed. Chichester, 
West Sussex ; Hoboken, NJ: John Wiley & Sons Inc.; 2018. 
2.Riemann, D., Baglioni, C., Bassetti, C., Bjorvatn, B., Dolenc Groselj, L., Ellis, J. G., . . . Spiegelhalder, K. (2017). European guideline for the diagnosis and 
treatment of insomnia. J Sleep Res, 26(6), 675-700. doi:10.1111/jsr.12594 
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Si prescription justifiée: une seule BZD 

Commencer à la posologie la plus faible 

Privilégier molécule sans métabolite actif et glucuroconjuguée: 

lorazepam (Temesta®) et oxazepam (Seresta®) 

Prévoir une durée limitée de prescription (4 semaines max) et 

préférer «en réserve». 

Vérifier les interactions 

Personnes âgées : Prudence ! (fragilité, polymédication, 

polymorbidité) : Commencer à moitié dose, et dose pleine très 

exceptionnellement (ex: zolpidem = 5mg)  
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Recommandations pratiques pour la prescription 
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All Wales Medicines Strategy Group. Educational Pack: Material to Support Appropriate Prescribing of Hypnotics and Anxiolytics across Wales. 

December 2016. 

Bulletin CPM; prescription des benzodiazépines à l’hôpital, CHUV, 2005 
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https://www.phel.ch/jcms/phel_25700/benzodiazepines-administrees-par-voie-injectable  
Temesta® injectable: encore en manque. 

Aparté sur les ruptures d’approvisionnement en BDZ injectables 
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Messages clés 

 
 Evaluer les bénéfices et les risques lors de l’introduction ou de la 

poursuite du traitement 

 Anticiper la sortie de l’hôpital et initier un arrêt dégressif 

 Si la prescription après la sortie est justifiée: une durée de traitement 

selon l’indication de la prescription pour les ordonnances de sorties 

 Discuter d’une possible déprescription d’un traitement au long cours 

 Une altération de la durée et de la structure du sommeil est inévitable 

chez le sujet âgé et ne justifie en principe pas de prescription 

médicamenteuse.  
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Nicolet L, Gosselin S, Mallet L . La déprescription des benzodiazépines chez la personne âgée. Bulletin d’information toxicologique 2016;32(1):10-16. 

Tannenbaum C, et al Reduction of inappropriate benzodiazepine prescriptions among older adults through direct patient education: the EMPOWER cluster 

randomized trial. JAMA Intern Med. 2014;174(6):890-8. 
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MERCI 

Assistance pharmaceutique de la Phel: 4214 




