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Le recours aux antipsychotiques est fréquent en milieu hospitalier pour prendre en
charge les personnes malades atteintes de délirium

Le délirium (état confusionnel aigu) concerne 30%-50% des adultes dgés de 65 ans et plus hospitali-
sés. Il peut étre de type hypoactif (léthargie, ralentissement psychomoteur), hyperactif (agitation, hal-
lucinations) ou mixte!. Aux Etats-Unis, un traitement antipsychotique est prescrit pour la premiére
fois a 29 % des personnes hospitalisées atteintes de délirium?,

2 Les antipsychotiques devraient étre écartés du traitement standard du délirium

La prise en charge du délirium devrait étre axée sur les causes sous-jacentes, 'optimisation des
facteurs environnementaux et la mise en ceuvre d’interventions non pharmacologiques®. Une
revue systématique publiée en 2019 n’a fait état d’aucune différence entre les antipsychotiques
et le placebo en ce qui concerne la durée ou la gravité du délirium, la durée du séjour hospitalier
ou la mortalité®. Dans la plupart des études, il n’y avait aucune distinction entre les formes hypo-
active et hyperactive, ni d’analyse de l'incidence des antipsychotiques sur Uexpérience des per-
sonnes malades et de leur famille.

3 Les antipsychotiques peuvent étre envisagés en cas de délirium avec agitation ou

détresse importante
Les antipsychotiques peuvent étre administrés aux personnes atteintes de délirium susceptibles de
s’en prendre a elles-mémes ou a autrui, de compromettre un traitement médicamenteux essentiel
ou qui présentent des symptémes psychotiques avec une détresse substantielle*. Ces médicaments
sont préférables aux benzodiazépines, sauf en cas d’indication particuliére, comme un délirium
associé a un sevrage de l'alcool ou de la benzodiazépine®. Les antipsychotiques ne conviennent pas
au délirium hypoactif*.

4 L’évaluation préalable des risques et des bénéfices pour la personne est indiquée en
raison des effets indésirables importants
Les effets indésirables des antipsychotiques comprennent la sédation, ’hypotension, les chutes, le
parkinsonisme, un allongement de Uintervalle QT et la pneumonie par aspiration®. Le choix de
Pantipsychotique doit tenir compte des effets indésirables, du résultat désiré, des contre-indications
relatives et des voies d’administration préférées (annexe 1, accessible en anglais au www.cmaj.ca/
lookup/doi/10.1503/cmaj.230227/tab-related-content).

5 Le traitement devrait étre réguliérement réévalué en vue de Parréter ou de réduire la dose

De nombreuses personnes quittent [’hdpital avec une nouvelle ordonnance d’antipsychotiques, sans
indication claire pour la suite du traitement®. Ces médicaments doivent &tre prescrits a la dose efficace
la plus faible et pendant la durée la plus courte possible, puis réévalués au moment du congé hospita-
lier ou peu de temps apreés.
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