Calmants :
LE RISQUE CROIT AVEC 'USAGE

ON LES CONNAIT SOUS PLUSIEURS NOMS PRESQUE SYNONYMES : CALMANTS, SOMNIFERES,
TRANQUILLISANTS, ANXIOLYTIQUES, BENZODIAZEPINES. AU QUEBEC, UNE PERSONNE DE

65 ANS ET PLUS SUR TROIS EN CONSOMME. BANAL, DONC, D’EN AVALER AU BESOIN OU SUR
UNE BASE QUOTIDIENNE POUR CALMER LINSOMNIE OU LANXIETE? PAS DU TOUT! IL SAGIT
D'UN VERITABLE PROBLEME DE SANTE PUBLIQUE, CAR LE RISQUE CROIT AVEC 'USAGE.

Par Sophie Gagnon

«Ces médicaments-la sont faits pour étre pris pendant
une ou deux semaines, lors d’un deuil ou d’un passage de
vie difficile. Ensuite, il faut en cesser I'utilisation. Or, bien
des gens en prennent depuis des années, parfois méme
sans savoir qu’ils font partie de leur médication, ce qui

est associé 4 plusieurs conséquences négatives sérieuses »,
fait valoir le D" Sébastien Grenier, psychologue clinicien
et chercheur 4 I'Institut universitaire de gériatrie de

Montréal.

Parmi ces conséquences facheuses, il y a une dépendance
physique et psychologique ainsi qu'une tolérance
menant a une dose toujours plus élevée. Le risque

de chutes s’en trouve aussi accru. De plus, il y a une
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augmentation de I'incidence de complications cardiaques
et rénales, d’hypertension, d’incontinence urinaire, de
pertes de mémoire et de maladie d’Alzheimer. Les études
suggerent que les Ativan, Valium, Imovane et autres
Rivotril rogneraient méme plusieurs années d’espérance
de vie aux personnes qui dérogeraient a I'usage passager
auquel ils sont destinés.

«LES CALMANTS SONT FAITS POUR
ETRE PRIS UNIQUEMENT PENDANT
UNE OU DEUX SEMAINES, LORS D'UN
PASSAGE DE VIE DIFFICILE »



«Plutdt que d’opter pour des calmants afin de traiter l'anxiéeé
chez les ainés, on devrait favoriser I'aide d’un psychologue,
d’une infirmiére, d’un travailleur social, etc. Quant aux

ainés qui en consomment déja, il importe qu'ils prennent
conscience qu’il est déconseillé de prendre ces médicaments-
1a sur une longue période. En fait, 4 long terme, ils nuisent
méme 4 un sommeil réparateur et accentuent 'anxiéeé. Un
sevrage graduel, sous la supervision de leur médecin, est
indiqué», explique le D" Grenier, psychologue.

Les proches ne devraient pas banaliser la présence d’'un
tranquillisant dans la liste de médicaments d’un ainé et
encore moins faire pression afin qu’il abandonne I'idée
d’arréter ce médicament, sous prétexte qu'il ne faut pas
déroger 4 une médication «gagnante».

Le professeur au département de psychologie de I'Université
de Montréal précise que I'on ne doit pas cesser I'usage de
tranquillisants du jour au lendemain. «Le respect d’une
grille de sevrage est nécessaire, sans quoi plusieurs ainés
seront incapables d’arréter la prise de ces médicaments car
ils expérimenteront d’intenses symptomes — étourdissements
et nausées — de méme qu’un retour en force des problemes
d’anxiété et d’insomnie. Méme avec un arrét graduel et »
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supervisé, des effets désagréables liés au
sevrage peuvent étre ressentis pendant
quelques semaines. »

CALMERLE JEU

Les personnes qui réussissent leur
sevrage auront développé de nouvelles
stratégies pour gérer leur stress, leur
insomnie, leur anxiété, et adopté une
attitude plus réaliste, pour éviter de
monter en épingle les tracas de la vie.

De plus, que 'on soit un ex-
consommateur de calmants ou un
anxieux en puissance, Pexercice
physique, de saines habitudes de vie,
le yoga, la relaxation et les activités
permettant de briser I'isolement social
saverent de bons répulsifs contre 'un
des grands maux de notre siecle. I
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