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Conflits d’intérêt 

• Rien à déclarer



Contexte

• Effets anticholinergiques en psychiatrie : la double peine

• De nombreux médicaments (neuroleptiques, antidépresseurs, 
anxiolytiques…)

• Traitements correcteurs des effets extrapyramidaux des neuroleptiques 

• Effets indésirables : 

• Centraux (troubles cognitifs)

• Périphériques 

• Calcul de la charge anticholinergique (CA)

Nombreuses échelles disponibles (ADS, ARS…)

• Echelle de Briet ou CIA (Coefficient d'Imprégnation Anticholinergique)

=> EI anticholinergiques périphériques

• Echelle de Boustani ou ACB (Échelle du risque cognitif lié aux 
anticholinergiques) => EI anticholinergiques centraux

=>  EPP régionale « clé en main » 

Calcul de la CA en psychiatrie 

Effets secondaires périphériques anticholinergiques



Objectifs de l’EPP régionale

Calculer la charge anticholinergique des 
traitements prescrits des patients hospitalisés

Evaluer les associations d’antipsychotiques

Objectiver la réévaluation des traitements 
correcteurs anticholinergiques



Matériels et méthodes

• Création d’une grille de recueil de l’EPP avec calcul de charge automatisé

• 2 Echelles: Echelle CIA et Echelle ACB



Matériels et méthodes

• Calculs automatisés de la charge anticholinergique CIA et ACB de la prescription

L’outil génère les résultats 
automatiquement



Matériels et méthodes

Fiche de bon usage
Mode d’emploi

Vidéo d’aide au remplissage



Résultats : participation régionale

37

45

36

41

28

18



Résultats

• Motifs d’hospitalisation • Effets indésirables

Schizophrénie identifiée dans 1/3 des cas

Pertinence de ce critère « motif 
d’hospitalisation » ?

=> Diagnostic principal de la pathologie 
mentale



Résultats: Nombre de médicaments prescrits par patient

Données CNAM France en 2023 
Nombre moyen de molécules par patient :

3,91 pour l’ensemble de la population
5,21 chez les plus de 65 ans

En CVL en psychiatrie,

Nb moyen de lignes : 8,8
En CVL en psychiatrie > 65 ans

Nb moyen de lignes : 10,6

N=373

N=55



Résultats: Echelle CIA, reflet de l’imprégnation anticholinergique périphérique

Systématique Si besoin Global

Mini : 1 0 1

Maxi : 16 7 17

Moyenne : 5,8 1,2 6,6

Charge anticholinergique par patient

- Echelle CIA -

EN SYSTÉMATIQUE ET EN "SI BESOIN"



Résultats:  Echelle ACB, reflet du risque cognitif lié aux anticholinergiques 

Systématique Si besoin Total

Mini : 0 0 0

Maxi : 17 6 18

Moyenne : 4,8 1,1 5,5

Charge anticholinergique par patient

- Echelle ACB -

EN SYSTÉMATIQUE ET EN "SI BESOIN"



Résultats: Prescription des correcteurs anticholinergiques

✓ 1/3 des patients ont un correcteur anticholinergique (N=113/347) 2,6-50,8%

✓ 71,7% l’ont depuis plus de 3 mois (N=81/113) 40-100%

✓ Seulement 37% des prescriptions ont été réévaluées dans les 6 derniers mois 0 –
93,7%

=> Très grande variabilité entre établissements (profil patient et pratiques)

A noter : Difficulté à retrouver l’information dans le dossier patient



Résultats: Prescription des antipsychotiques (n=373, en association n=178)



Discussion - Conclusion

Bonne participation en nombre d’établissements et en nombre de 
patients

Patients jeunes polymédiqués avec une charge importante

Correcteurs anticholinergiques

• Grande variabilité entre les établissements

• Réévaluation insuffisante (37 %) : développement d’outils (mémo, audit 
des pratiques…)

• Demande de certains patients de conserver les correcteurs => éducation 
des patients

Associations de neuroleptiques:

• Très nombreuses

• Pas de consensus identifié : psychiatre ou patient dépendant

• Pertinence des associations : bibliographie existante, mais peu de 
recommandations

Mémo sur les correcteurs 
anticholinergiques



Discussion - Conclusion

Comment réduire la charge des patients : sensibiliser les prescripteurs

Mise à disposition gratuitement des outils sur notre site internet
• Grille d’EPP « charge anticholinergique»

• Fiche de bon usage

Réalisation de l’EPP et présentation des résultats en CME

Aborder la déprescription ou la diminution de doses avec les psychiatres

Automatisation du calcul de la charge dans les LAP ? Lien vers l’EPP



Merci pour votre attention
et un grand merci aux établissements 

participants
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