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o OCH;

ZI

e HCI

Methylphenidate Hydrochloride
C4H,gNO,  HCI MW = 269.77

Titulaire de l'autorisation

Meédicament . .
de mise sur le marché (AMM)

Concerta ® (racémate) Janssen-Cilag AG

Equasym ® XR (racémate) Opopharma AG

Medikinet ® / MR (racémate) | Salmon Pharma Gmbh

Methylphenidat Sandoz ® | Sandoz Pharmaceuticals AG
(racemate)

Ritalin ®/ SR / LA (racémate) | Novartis Pharma Schweiz AG

Focalin ® (d-énantiomeére) Novartis Pharma Schweiz AG
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Utilisation admise pour les adultes

Medicament Titulaire de 'AMM
Concerta ® entre 6 et 65 ans
Equasym ® XR de6al7 ans
Medikinet ® / MR de6al7 ans
Méthylphenidat Sandoz © entre 6 et 65 ans
Ritalin ®/ SR/ LA de6al7 ans
Focalin ® entre 6 et 65 ans

i@l Utilisation "hors label" pour les adultes
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Médicament Contre-indications

Concerta ® abus d’alcool et de drogues;

Methylphenidat Sandoz ® |abus d’alcool et de drogues;

Focalin ® abus d’alcool et de drogues;
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troubles du rythme cardiaque; ...

troubles du rythme cardiaque; ...

troubles du rythme cardiaque; ...
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Remise de méthylphénidate
dans le canton de Fribourg

= |'evaluation des quantités ne
permet pas de se prononcer sur
' 4 le bien-fondé ou/et sur la
” conduite des traitements par les
- médecins.

= Manifestement, toujours plus de
patient(e)s sont traité(e)s.

= |es patient(e)s concerné(s)
doivent étre traité(e)s.
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Remise de méthylphénidate
dans le canton de Fribourg (2015)

Medicament qzucc)":tln;lt(zs). %
Concerta ® 3'296 38%
Equasym ® XR 484 6%
Medikinet ® / MR 946 11%
Methylphenidat 406 5%
Sandoz®
Ritalin ® / SR/ LA 3'131 36%
Focalin ® (calcul basé sur 369 4%
la forme "racémate")

Total 8'632 100%
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Remise de méthylphénidate
dans le canton de Fribourg (2015)

Concerta ® guantités %
par dosage 2015 (g)
Concerta ® 18 mg 464 14%
Concerta ®27 mg 922 28%
Concerta ® 36 mg 1044 32%
Concerta ®54 mg 866 26%
Total 3'296 100%

... une fois par jour , mais souvent en
combinaison avec d'autres médicaments

(raisons pharmacocinétiques)
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QK&

Le traitement ne doit é&tre commencé que
par des medecins spécialisés dans les
troubles du comportement et doit
également étre surveillé par ceux-ci.

Le diagnostic devrait étre posé suivant les
criteres DSM actuels ou la classification
ICD.

Le méthylphénidate devrait étre utilisé en
tant que partie d’'un programme
thérapeutiqgue complet qui comporte des
mesures psychologiques, educationnelles
et sociales.

La dose maximale est de I'ordre de 70mg
par jour.
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Qui prescrit (spécialistes / médecins
de médecine générale)?

Classe d'age des patient(e)s

Posologie?

Jeunes-filles et femmes / jeunes
Analyse des garcons et homme?

ordonnances
Autres médicaments utilisés?

... devrait étre réalisée en 2017
(FR, JU, NE)
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Concerta ® Methylphénidate
Sandoz ®

comprimé a 18 mg 1.65 Fr 1.38 Fr
comprimé a 27 mg 2.00 Fr 1.64 Fr
comprimé a 36 mg 2.23 Fr 1.83 Fr
comprimé a 54 mg 2.60 Fr 2.13 Fr

Le générigue colte environ 20% de moins que le produit original.
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Vignette clinique 1

 Patient A. B., 34 ans, polytoxicomane

 Traitement de substitution avec methadone 120 mg/jour,
auparavant héroine en IV

« Consommation actuelle dominée par 'alcool (biere et vin
guotidiennement), la cocaine (sniff, 2 X par semaine, env. 1 g)
et le cannabis (env. 5 x par semaine, 3-5 joints)

* Diagnostic de TDAH enfant, a pris de la Ritaline jusqu’a
18 ans

« Anamnese sociale : chomeur, travailleur occasionnel, chambre
chez sa mere, pas de structure journaliere

* Le patient arrive au cabinet et demande a étre a nouveau mis
sous meéthylphénidate

« Comment procedez-vous ? Que décidez.vous ?



Vignette cliniqgue 2

 Patiente M. K., 29 ans, héroinomane, usage nocif de
benzodiazeépines

 La patiente exprime son désir d’enfant au médecin
» Suspicion de diagnostic de TDAH

 La patiente a déja fait plusieurs traitements de sevrage,
rechute régulierement, en particulier consommation de
cocaine. Elle voit d’un celil critique les traitements de
substitution.

* Elle a entendu parler du méthylphénidate et se demande si
cela pourrait calmer sa « faim » de cocaine.

« Comment procedez-vous ? Que décidez-vous ?



