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Médicaments section B

Problématique et information

—— Objectif ————
Jeter un regard sur les médicaments

® Introduction

Quand on s’'inquiéte pour sa santé, on va habituellement consulter son médecin de famille. Aprés
nous avoir examinég, le docteur nous prescrit, selon nos besoins, des médicaments.

Parce qu'ils nous apportent en général beaucoup de bienfaits, les médicaments sont devenus
essentiels pour nous soigner et nous soulager. Mais en se rendant a la pharmacie pour faire remplir
sa prescription, on peut parfois s'interroger.

Certaines personnes trouvent que leurs médicaments sont devenus, avec le temps, de plus en plus
dispendieux et ils aimeraient en connaitre la raison. D’autres entendent parler des médicaments
« génériques » et voudraient comprendre la différence entre ces médicaments et les médicaments
« d’'origine ». Plusieurs, enfin, aimeraient savoir s'ils prennent leurs médicaments de la bonne
fagon.

En jetant un regard sur ces différents aspects, il sera plus facile de faire des choix éclairés lorsque
viendra le temps d’acheter et de consommer les médicaments nécessaires a notre santeé.

® | es médicaments, un avantage pour la santé

De nos jours, les médicaments ne sont pas seulement un produit de consommation. Parce qu’ils
sont généralement améliorés pour étre plus efficaces, plus faciles a prendre ou avec moins d’effets
indésirables, ils sont devenus indispensables pour les personnes qui souffrent de problémes de
santé.

Les médicaments peuvent soigner non seulement les maladies courantes, mais aussi traiter des
maladies qui pourraient étre mortelles et d’autres qui durent toute la vie, comme les maladies
chroniques.

Parfois, les médicaments peuvent méme remplacer des traitements médicaux ou certaines opéra-
tions. Dans d'autres situations, ils permettent aux patients de quitter I'hépital plus rapidement et
de retourner en convalescence chez eux.

A cause de tous ces avantages, les médicaments occupent une place grandissante dans les soins
de santé car ils sont de plus en plus utilisés pour soigner et guérir.
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C'est ainsi qu’au Canada, tous les quatre ou cing jours, un nouveau médicament apparait sur le
marché!. Mais avant d’arriver a notre pharmacie, le médicament a un long chemin a parcourir.

@® Du laboratoire a la pharmacie

Avant de parvenir jusqu'a nous, les médicaments ont différentes étapes a franchir. Tout d’abord, les
compagnies qui produisent les médicaments doivent entreprendre plusieurs recherches. Ces re-
cherches, qualifiées de longues, complexes et colteuses, peuvent s'étaler sur plusieurs années.

Quand, finalement, une découverte valable est faite, celle-ci est enregistrée au Bureau canadien
des brevets afin de la protéger pour qu'elle ne puisse pas étre copiée par d'autres fabricants. Au
Canada, comme dans d'autres pays du monde, le brevet assure une protection de 20 ans, a partir
de la date ou la découverte a eu lieu.

Au bout d'une dizaine d'années, lorsque toutes les études et les essais ont été complétés et que le
nouveau médicament est enfin prét a étre mis en marché, la compagnie qui a fait les recherches
achemine les données concernant la sécurité et I'efficacité de son nouveau médicament & Santé
Canada?. C'est Santé Canada qui décide si un nouveau médicament peut étre utilisé en toute
sécurité.

Aprés avoir été approuvé, ce nouveau méedicament peut, en principe, étre vendu aux consomma-
teurs. Mais tout le monde n’a pas acceés aux mémes médicaments, partout a travers le Canada.

® Un acces variable g nos médicaments

Habituellement, nos médicaments sont couverts soit par des assurances privées offertes au travail,
soit par le programme public d’assurance médicaments du gouvernement. Ce programme sert aux
personnes qui n'ont aucune autre assurance.

Pour déterminer quels médicaments seront couverts et remboursés par le gouvernement, tous les
médicaments doivent étre inscrits sur « une liste de médicaments ». Ce sont les compagnies qui
fabriquent les médicaments qui font la demande d’inscription. Les assureurs privés peuvent égale-
ment avoir recours a cette liste car ils sont tenus, au minimum, de rembourser les médicaments qui
s'y trouvent, méme s'ils peuvent accepter d’en payer plus.

Au Canada, chaque province, a travers le pays, posséde son propre programme d’'assurance médica-
ments et dresse elle-méme la liste des médicaments qu’elle accepte de rembourser. Chacune des
provinces possede donc sa propre liste de médicaments remboursables. C'est pourquoi, d’'une
province a l'autre, les médicaments disponibles peuvent varier, méme si certains d’entre eux se
retrouvent partout.
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Au Québec, c'est sur la Liste de médicaments publiée par la Régie de I'assurance maladie que les
médicaments doivent étre inscrits pour étre remboursés. Le gouvernement québécois accepte que
des médicaments soient inscrits sur sa liste aprés avoir consulté son Conseil du médicament. Ce
conseil donne son avis, entre autres, sur I'évolution des prix des médicaments.

Apres avoir traversé toutes ces étapes, c'est ainsi qu'un médicament se retrouve finalement sur les
tablettes de notre pharmacie et qu’on peut y avoir accés, sur ordonnance de notre médecin.

@ Les médicaments, a quel prix?

Quand on se rend a la pharmacie pour acheter ses médicaments, on est parfois surpris du prix
demandé, surtout lorsqu'’il s’agit d’'un tout nouveau médicament. Et, un peu partout autour de
nous, on entend de plus en plus les consommateurs, les citoyens et les gouvernements s'inquiéter
du prix des médicaments.

Mais pourquoi tant s’'inquiéter? Tout simplement parce que, qui dit hausse du prix d'achat des
médicaments, dit augmentation des codts et des dépenses, autant pour le gouvernement qui gére
les budgets en santé, que pour les consommateurs. Cette situation n’est pas sans susciter certai-
nes appréhensions.

En effet, quand il y a des problémes importants de co(ts a débourser, le gouvernement se trouve
confronté a des choix limités : il peut restreindre les médicaments couverts, augmenter la partici-
pation financiére des contribuables a son programme d’assurance médicaments ou réduire ses
autres dépenses pour absorber le colt des médicaments®.

Les consommateurs, de leur c6té, peuvent aussi rencontrer des difficultés s'ils doivent consacrer
plus d'argent a leurs médicaments. D’abord, leurs primes et leurs franchises d’assurances, que ce
soit celles offertes au travail, ou par le gouvernement, peuvent augmenter. Ensuite, comme les
médicaments ne sont habituellement pas remboursés a 100% par les assurances, la portion du prix
gue chacun doit payer avec son propre argent peut étre plus colteuse. Et finalement, le budget
personnel peut en étre affecté.

L'augmentation éventuelle des colts est préoccupante, surtout pour les personnes a faibles reve-
nus. Il arrive que des patients soient tentés d'arréter de prendre leurs médicaments quand les frais
a payer pour les assurances deviennent trop élevés pour eux, au risque d'aggraver leurs probleé-
mes de santé ou d'avoir a se rendre a I'hopital, alors que cela aurait pu étre évité.

Devant toutes ces conséquences possibles, plusieurs manifestent donc leurs craintes face a la
perspective de voir augmenter leurs dépenses en médicaments. Mais a-t-on vraiment raison de
s'inquiéter?
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~ Le colit de nos médicaments : un portrait

Méme si le prix d’achat, en tant que tel, des médicaments
au Canada est plus ou moins dispendieux, selon les pays
du monde avec lesquels on se compare, il est vrai que,
dans I'ensemble, les colts déboursés pour nos
médicaments vendus sur ordonnance sont en hausse.

Au Canada, dans le secteur des soins de santé, les dépen-
ses pour les médicaments d’ordonnance ont doublé depuis
les années quatre-vingt®*.

En moyenne, une famille canadienne dépense prés de
1210$ par année pour les médicaments prescrits par son
médecin. Mais une petite portion des personnes affligées
d’'une maladie chronique, et certaines personnes agees,
doivent dépenser beaucoup plus®. Chaque année, 300
millions de prescriptions sont traitées, ce qui équivaut a
environ 10 prescriptions par personne.

Pour ce qui est du Québec, depuis 1997, le colt des médi-
caments payés par notre programme public d’assurance
médicaments a augmenté en moyenne de 16% par année.
Les assureurs privés ont constaté, de leur cbété, une
augmentation de 18%o°.

Sur I'ensemble des dépenses en santé au Québec, on
prévoit que les dépenses en médicaments vont augmenter
de plus de 10%, chaque année’.

Toutefois, quand on y regarde de plus prés, on peut cons-
tater que ce ne sont pas seulement les nouveaux médica-
ments «miracles» qui augmentent les codts.

En effet, méme si, selon des études récentes, le prix d'un
nouveau médicament spécialisé est deux fois et demie plus
élevé qu'un médicament semblable plus ancien®, ce sont
généralement les médicaments « courants » qui sont le plus
CoONsomMmeés.

Au Québec, on a ainsi remarqué que la moitié des médica-
ments prescrits qui ont été consommeés en 2000 servaient

Section B

Malgré 'augmentation des
dépenses, au Canada, cer-
taines regles sont appli-
quées pour limiter le prix des
médicaments:

» Le Conseil d’examen du prix
des médicaments brevetés
(CEPMB) examine les prix de-
mandés par les fabricants de
médicaments brevetés, qu'ils
soient nouveaux ou existants,
afin qu’ils ne soient pas trop
excessifs. Depuis sa création
en 1987, les prix des médica-
ments brevetés pratiqués ici
ont baissé et ils sont plus bas
quaux Etats-Unis, en Suisse et
en Allemagne, mais plus éle-
vés qu’en France, en ltalie et
en Suéde.

» Selon la loi canadienne sur les
brevets®, le prix des médica-
ments déja existants ne peut
pas augmenter plus que l'indice
des prix a la consommation,
chaque année.

» De plus, le prix de la plupart
des nouveaux médicaments
doit se situer dans la gamme
des prix des médicaments déja
existants pour soigner le méme
probléme de santé.

» Pour ce qui est des médica-
ments les plus innovateurs, le
prix ne peut pas étre plus élevé
que le colt moyen dans sept
autres pays avec lesquels il est
compareé.

a traiter certaines des maladies les plus répandues dans la population, comme les maladies du cceur
et des vaisseaux, les ulcéres de I'estomac et de l'intestin gréle, les maladies mentales et I'arthrite®.

Dans I'ensemble, les colits déboursés en médicaments semblent donc progresser. Mais, si on dé-
pense davantage pour se procurer des médicaments, quelle peut en étre la cause?
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® Quelques raisons pour expliquer la hausse des colits

Pour tenter d’expliquer I'augmentation du codt de nos médicaments et ses conséquences, plusieurs
raisons sont avancées, tout dépendant des personnes a qui I'on s’adresse.

~ Du cdté du gouvernement...

Pour le gouvernement québécois, c'est d'abord [l'utilisation plus répandue des médicaments et
'augmentation du prix d’achat qui expliquent en partie la hausse des dépenses que nous faisons
collectivement en santé™'.

On consomme plus de médicaments parce que certains nouveaux médicaments permettent de
traiter des maladies qui ne pouvaient pas I'étre auparavant. Les médicaments sont aussi plus
couramment utilisés pour prévenir certains problémes de santé ou pour soigner les gens a la
maison, dans le cadre du virage ambulatoire.

A cela, s’ajoute le fait que le prix moyen des médicaments que I'on achéte augmente et que les
médecins ont parfois tendance a prescrire davantage les médicaments les plus récents, qui sont
aussi plus dispendieux.

~ des compagnies pharmaceutiques...

Pour les compagnies qui congoivent les médicaments, 'augmentation des dépenses n’est pas cau-
sée nécessairement par 'augmentation du prix d’achat des médicaments mais plutét par leur plus
importante utilisation en tant que thérapie??.

De plus, les gens vieillissent et ont besoin de plus de médicaments pour vivre en bonne santé. Pour
certaines maladies chroniques, comme I'hypertension ou le diabéte, les patients doivent mainte-
nant prendre des médicaments plus longtemps, a tous les jours et jusqu’a la fin de leur vie. Pour les
compagnies qui font les médicaments, voila autant de raisons qui viennent expliquer le phéno-
mene.

~ et des associations...

Par contre, d'autres portent un regard plus critique sur la situation. Pour certains groupes, dont les
associations de défense des consommateurs, c’est surtout la quéte de profits toujours plus élevés
de la part de I'industrie des médicaments et le manque de contréle, par le gouvernement, du prix
a I achat qui font porter un lourd fardeau sur les dépenses en santé.
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Selon eux, le prix exigé par les compagnies pour certains médicaments est parfois trop élevé, méme
en tenant compte de leurs dépenses en recherche®®. La promotion des nouveaux médicaments,
effectuée aupres des médecins et des patients, a aussi pour conséquence que la demande pour ces
nouveautés augmente, de méme que les codts.

Cette question souléve donc des opinions variées et, parfois méme, divergentes. Mais une fois que
'augmentation des codts est constatée, quelques solutions pour y remédier peuvent désormais
étre envisagées...

® Quelques suggestions pour améliorer la situation

Pour résoudre I'augmentation des dépenses en médicaments, plusieurs suggestions ont été mises
de l'avant afin de réduire les frais.

Pour plusieurs, il est certain que I'argent consacré a I'achat des médicaments est de I'argent bien
dépensé. Mais il faut cependant faire attention a notre consommation car, lorsque les médicaments
ne sont pas utilisés de la bonne fagon, qu'ils ne sont pas pris tel que recommandé par le médecin
ou lorsqu’il y a des erreurs dans les prescriptions médicales, cela peut entrainer des dépenses
inutiles et du gaspillage d’argent, sans oublier les effets néfastes sur la santé.

Pour résoudre ces problémes, on suggeére:

M De mettre en place de meilleurs systémes d’évaluation des médicaments.

Actuellement, les moyens utilisés pour approuver les médicaments ne permettent pas de faire de
vraies comparaisons d’efficacité entre les nouveaux médicaments qui arrivent sur le marché, les
médicaments déja existants ou les autres approches dont on pourrait se servir pour soigner.

En effet, méme si plusieurs nouveaux médicaments améliorent la santé, d’autres ne sont pas
beaucoup plus efficaces que les anciens®™. Une méthode plus précise pour comparer les médica-
ments entre eux permettrait de bien établir le juste rapport entre le co(t a payer et I'efficacité
réelle d’'un nouveau médicament.

P Drassurer un meilleur suivi de I'utilisation des médicaments et de leurs avantages.

Méme si, grace aux médicaments, le colt des séjours a I'hopital a diminué dans I'ensemble du
Canada, celui des médicaments et des soins a domicile augmente.

Et, a I'heure actuelle, on ne possede pas de données qui permettraient de chiffrer et de comparer
la différence entre les économies faites en soins donnés a I'hopital et I'augmentation du colt de nos

Afeas - Guide d’animation 2003-2004
_ B_8 _



Médicaments section B

médicaments®®. En comblant cette lacune, il serait possible d'avoir un portrait plus juste des gains
réalisés dans ce domaine.

De plus, en assurant, avec les médecins et les pharmaciens, un meilleur suivi des médicaments qui
sont consommeés, en vérifiant régulierement leur efficacité durant I'utilisation et en examinant leurs
résultats sur la santé, on pourrait vraiment constater les bénéfices qu’ils apportent.

» D’intégrer davantage les médicaments au systéme de santé.
Plusieurs souhaitent que les médicaments soient mieux intégrés aux soins donnés aux patients.

lls veulent établir un « programme de gestion des médicaments » ou tous ceux qui dispensent des
soins, que ce soit le pharmacien, I'infirmier ou I'infirmiere, et le médecin, travaillent en équipe et
font un suivi de I'état de santé et des médicaments consommeés par le patient, pour mieux I'aider a
prendre sa santé en charge.

Cette approche pourrait servir surtout pour ceux qui souffrent de maladies chroniques comme le
diabéte, I'arthrite et les maladies mentales, ou de maladies potentiellement mortelles comme les
maladies du cceur et le cancer.

Gréace a cette collaboration entre tous les membres de I'équipe médicale, les médicaments seraient
mieux prescrits et consommés d'une meilleure facon, ce qui permettrait, au bout du compte, de
mieux contréler leurs codlts.

P De mieux informer et sensibiliser les personnes concernées sur les médicaments.

Face a tous les nouveaux médicaments disponibles, certains médecins ne vont pas nécessairement
penser a prescrire un médicament moins cher mais tout aussi efficace.

Pour limiter les colts, tout le monde devrait donc avoir accés a une information compléete sur les
médicaments et leur bonne utilisation, autant les médecins, les patients et les gouvernements, que
les assureurs. En étant plus informés, chacun pourrait mieux évaluer les conséquences économi-
qgues du choix de certains médicaments.
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~ D’autres moyens proposés

En plus de ces quelques suggestions d'ordre général, d'autres points de vue sur la fagcon de mieux
contrdler les colts en médicaments se font également entendre.

En effet, quelques-uns ont proposé que, partout au Canada, il n'y ait qu'une seule et méme liste
des médicaments remboursables par le gouverne-

ment, plutdt que des listes différentes pour chaque pro-
vince. Parcours habituel d’'un
médicament :

Selon eux, cette facon de faire permettrait de donner a

tout le monde I'accés aux mémes médicaments, peu im- M 1 année :

porte la province ou I'on habite. En plus, cela permettrait Découverte originale pour un

peut-étre de négocier des meilleurs prix avec les fabri- médicament. Demande de

cants de médicaments. brevet canadien d’une durée
de 20 ans. Poursuite des

On propose également de créer une seule et unique agence études et des essais.

pour gérer toute la question des médicaments au Canada.
Par exemple, pour fixer et négocier les prix, évaluer les Mi10al2ans:

médicaments, en faire le suivi, et établir la liste des médi- Mise en marché du nouveau
caments remboursables. médicament approuvé par
Santé Canada. Inscription a
Mais d’autres aimeraient plutdt qu’'au Québec, une politi- la liste provinciale des
que du prix le plus bas soit toujours appliquée. médicaments. Début de la
«regle de 15 ans» du
Contrairement a ce qui se fait ailleurs au Canada, le Qué- Québec qui garantit le
bec n'applique pas automatiquement la méthode du prix remboursement des
le plus bas, quand vient le temps de rembourser les médi- médicaments brevetés au
caments couverts par notre programme public d’assurance plein prix.
médicaments.
M 20 ans:
C'est parce gu’'au Québec, les médicaments qui posse- Fin du brevet au Canada.

dent un brevet et qui sont inscrits sur notre liste de médi-
caments sont protégés. lls sont assurés d’étre payés le M 5 ans plus tard :

plein prix pendant 15 ans. C'est seulement aprés 15 ans fin de la mesure de
d’inscription sur notre liste que le gouvernement paye le remboursement accordée par
prix le plus bas parmi une gamme de médicaments iden- le Québec aux médicaments
tiques offerts par d'autres fabricants. brevetés

Cette mesure accordée aux médicaments brevetés sert,

entre autres, a protéger de la concurrence, durant un certain temps, les compagnies pharmaceu-
tiques qui font de la recherche et a favoriser les emplois et les investissements de ces entreprises
au Québec.
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Face a cette situation, certains préféreraient cependant que le gouvernement fasse en tout temps des
comparaisons entre les différents produits offerts et rembourse le médicament breveté seulement au
prix le plus bas disponible sur le marché.

Par contre, plutdt que de choisir cette option, d'autres personnes aimeraient mieux qu'on utilise a
la place un prix de référence. Cette méthode va plus loin que le prix le plus bas.

La différence est qu’entre de nombreux médicaments qui ne sont pas tous composés de la méme
facon mais qui sont utilisés pour traiter les mémes maladies et qui ont des effets semblables, le
gouvernement ne rembourserait que le prix du médicament qui offre le meilleur rapport entre son
colt et son efficacité. Pour le Québec, il ne s'agirait pas nécessairement du médicament le moins
cher, mais de celui qui est le plus efficace, compte tenu de ses effets secondaires ou de la durée du
traitement?’.

Enfin, plusieurs vont plutdt suggérer que les médicaments génériques, moins colteux, soient
davantage utilisés pour soigner les maladies. Au Canada, certaines provinces autorisent, ou méme
obligent, le pharmacien a remplacer un médicament prescrit par le médecin, par un médicament
générique équivalent. Et c’est ce que plusieurs aimeraient faire ici.

Mais, avant de choisir, voyons d’abord la différence entre les médicaments d’origine et les médica-
ments génériques...

@® Les médicaments génériques : une autre solution?

Quand il remplit une prescription, le pharmacien peut, aprés nous en avoir avisé, remplacer un
médicament prescrit par notre médecin, par un médicament générique. Mais un médicament
« générique », c'est quoi?

Un médicament générique, c'est une copie d’'un médicament qui a été, a I'origine, découvert et mis
au point par une compagnie de recherche pharmaceutique. Lorsqu'un médicament, découvert
dans le passé, voit son brevet prendre fin aprés 20 ans, il peut étre copié par d’autres fabricants.

~ Les différences du « générique »

Au comptoir de la pharmacie, le médicament générique est vendu sous un autre nom et il a parfois
une apparence différente de celle du médicament d’origine, par sa forme ou sa couleur. Mais il agit
habituellement de la méme fagon et avec la méme efficacité que le médicament copié.

Avant d’étre vendu, le médicament générique, tout comme le médicament d’origine, doit étre
approuvé par Santé Canada. Il doit démontrer qu'il est aussi sdr et efficace que le médicament
original.
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Dans sa composition, I'ingrédient actif d'un médicament générique doit répondre aux mémes nor-
mes de qualité que celui du médicament d'origine.

Pour ce qui est des additifs ajoutés dans les médicaments génériques ou dans les médicaments
d’origine, ils sont issus d’'une gamme limitée de produits et ils peuvent provenir du méme fournis-
seur?s,

Par contre, ce ne sont pas tous les médicaments qui possedent une version générique. Habituelle-
ment, ce sont les médicaments d’origine les plus vendus ou ceux qui ont connu le plus de succes
qui sont copiés.

~ Pourquoi les médicaments génériques sont-ils moins coiiteux?
Si les médicaments génériques sont moins chers que les médicaments d'origine, c'est en partie

parce que leurs fabricants n'assument pas les risques associés a la recherche et qu'ils n'ont pas a
investir des grosses sommes d'argent pour développer

un nouveau médicament, puisqu’ils en font des copies.
En général, la copie d’'un
Mais méme s'ils sont moins chers que les autres, le prix médicament générique
des médicaments génériques, contrairement a celui des apparait environ 8 a 10
médicaments brevetés, n’est pas contrdlé par le gouver- ans apres que le
nement fédéral. médicament d’origine ait
commencé a étre vendu
Ce sont les provinces qui négocient les prix avec les fabri- aux consommateurs, si on
cants de produits génériques. Par conséquent, le prix de tient compte du temps
nos médicaments generiques est plus €leve ici qu'aux nécessaire pour lancer sur
Etats-Unis ou ailleurs dans le monde. le marché un nouveau mé-
dicament?®.
Au Québec, un médicament générique se vend environ a
60 ou 70% du prix d'un original. Mais, comme ils ne cod-

tent pas cher a produire, on reproche aux fabricants de
médicaments génériques de ne pas offrir, ni au gouvernement, ni aux consommateurs, les meilleurs
prix.

Méme si le gouvernement québécois, en dressant sa « liste de médicaments » remboursables,
prend la précaution de demander aux fabricants de médicaments de lui garantir les meilleurs prix
par rapport aux autres provinces, cette mesure ne semble pas suffisante pour obtenir les prix les
plus avantageux.

En effet, les hOpitaux, en se regroupant pour faire leurs achats et en demandant des soumissions
aux fabricants, afin de les mettre en concurrence les uns avec les autres, payent beaucoup moins
chers que notre gouvernement pour leurs médicaments génériques.
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On a ainsi remarqué qu’un méme médicament générique, vendu 23 $ canadien aux Etats-Unis pour
un flacon de 500 pilules, pouvait étre payé 92$ par certains hopitaux alors que le gouvernement
guébécois payait le méme flacon 279%!2°

Donc, méme si les médicaments génériques se vendent moins cher que les médicaments d'origine
et qu’ils peuvent offrir une solution de rechange a certains produits, les économies réalisées ne
sont pas toujours égales.

Avant de recourir aux médicaments génériques, il ne faut pas hésiter a poser des questions a son
pharmacien et a son médecin pour s'assurer qu'ils conviennent vraiment a notre état de santé. On
doit également garder I'ceil ouvert et comparer les prix pour s'assurer de faire les choix les plus
avantageux.

® Nous et nos médicaments

En étant mieux renseignés sur nos médicaments et sur la facon de bien les prendre, des effets
bénéfiques se feront sentir car il est reconnu qu’une mauvaise consommation des médicaments
peut non seulement faire augmenter les colits mais aussi nuire gravement a la santé. En prenant
des médicaments, plusieurs problémes peuvent survenir si on n'y préte pas attention.

Par exemple, il arrive que I'on consomme trop de médicaments. C'est ce qu’on appelle la « surcon-
sommation ». Les personnes qui prennent trop de médicaments multiplient les visites chez leur
médecin ou en consulte plusieurs pour obtenir beaucoup de médicaments, méme si elles n'en ont
pas vraiment besoin. Elles peuvent devenir dépendantes de leurs médicaments et ne pas savoir
comment arréter d’en prendre d’une fagon sécuritaire et avec le moins d’effets désagréables pos-
sibles.

D’autres ne prennent pas assez de médicaments ou les prennent mal. Il s’agit alors de la « sous-
consommation ». Au lieu de suivre la prescription du médecin, ces personnes vont chercher a
économiser leurs médicaments en sautant une journée ou deux. Ou elles vont cesser de prendre
leurs médicaments trop t6t, dés qu’elles n'ont plus mal, plutét que d'aller jusqu'au bout de leur
traitement afin de s'assurer d'étre bien guéries. Ou encore, elles vont refuser de consulter un
médecin, méme si elles ont un probléme de santé qui dure depuis longtemps.

Parfois, c'est plutét une erreur de diagnostic de la part du médecin qui fait en sorte que le patient
ne recoit pas tous les médicaments requis par son état de santé. Comme il ne prend pas les bons
médicaments ou qu'il n’en prend pas du tout, malgré ses problémes de santé, le patient fonctionne
mal et sa qualité de vie en est affectée.

Enfin, dans des cas bien particuliers, certaines personnes vont chercher a se soulager elles-
meémes, sans consulter personne, en achetant a la pharmacie des médicaments pour lesquels on
ne réclame pas de prescription du médecin, comme les médicaments en vente libre. Ou elles vont
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mélanger des médicaments prescrits avec d’autres produits, par exemple les produits naturels, sans
penser aux conséquences pour leur santé. D'autres vont méme échanger leurs médicaments avec un
membre de la famille ou des amis, en pensant ainsi se rendre service.

Pour éviter les ennuis, voila pourquoi il est si important de suivre quelques regles de base pour une
bonne prise de médicaments. Car il faut se rappeler que c’est seulement en prenant des médica-
ments pour les bonnes raisons, durant la bonne péridode de temps et selon la dose prescrite par
son médecin que les médicaments seront vraiment utiles pour la santé.

~ Prendre ses médicaments de la bonne facon
Pour bien prendre ses médicaments et ne pas nuire a sa santé, il est recommandé de :

» Toujours informer son médecin et son pharmacien de tous les médicaments que I'on prend, y
compris les médicaments vendus sans prescription, les vitamines ou les produits naturels, pour
gu'ils puissent bien évaluer les réactions possibles entre tous ces produits.

» Ne pas boire d'alcool en prenant des médicaments car certains médicaments ne doivent pas
étre mélangés avec l'alcool. Certains aliments peuvent aussi diminuer I'efficacité d'un traite-
ment lorsqu'ils sont pris avec des médicaments.

» Ne pas hésiter a poser des questions a son médecin et a son pharmacien. Par exemple, sur la
nécessité du médicament prescrit, les effets indésirables qu’il peut provoquer, la fagon dont il
doit étre pris, les boissons ou les aliments a éviter et, s'il y a lieu, les autres possibilités de
traitement.

» Prendre soin de bien comprendre les instructions avant de commencer a prendre ses médica-
ments. Il faut suivre les instructions sur I'étiquette et demeurer fidéle au traitement durant
toute sa durée, en prenant ses médicaments selon I'ordonnance, sans en prendre une dose
plus petite ou plus grande a celle indiquée. En agissant ainsi, on évite la réapparition des
symptomes.

» Tenir compte de la quantité de médicaments que I'on prend, par exemple en inscrivant sur une
liste la dose prise, a quelle date et a quelle heure.

» Tous les médicaments peuvent occasionner des effets indésirables. Mais s’il y a des réactions
inhabituelles comme des maux de téte, un manque de coordination, ou des changements dans
I'lhumeur, le sommeil, I'appétit ou la respiration, il est conseillé d’appeler son médecin ou son
pharmacien.

» Ne jamais emprunter ou partager ses médicaments avec d'autres personnes. Un traitement qui
convient bien a une personne peut devenir un poison pour quelqu’un d’'autre.
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» Consulter le médecin avant de cesser de prendre des médicaments, surtout si on en consomme
beaucoup ou depuis longtemps. Le corps aura a s'ajuster si on cesse de prendre certains
médicaments et il sera possible de ressentir des symptdmes désagréables. En parlant avec le
médecin pour préparer I'arrét de ses médicaments, on s'assure d’avoir toute I'information en
main avant de commencer.

» Vérifier jusqu'a quelle date les médicaments restent bons. Les médicaments périmés peuvent
devenir inefficaces et méme, dans certains cas, nocifs. Si la date limite est dépassée, aller les
porter a la pharmacie qui pourra en disposer.

» Garder ses médicaments hors de la portée des enfants et les conserver dans un endroit frais et
sec. L'armoire a pharmacie de la salle de bains n’est pas toujours I'endroit idéal ou les conser-
ver.

» Développer des bonnes habitudes de vie telles que la relaxation, I'exercice, une saine alimen-
tation et des activités de groupe ou en famille pour préserver le plus possible sa santé et son
bien-étre.

® Conclusion

Etant donné les progrés récents de la médecine dans I'étude des génes, il est fort probable que la
consommation des médicaments ira en augmentant. En effet, les médicaments pourraient éventuel-
lement servir a prévenir de nombreuses maladies héréditaires.

Mais une consommation plus importante risque de poser un dilemme par rapport aux colts a
assumer : jusqu’ol sommes-nous préts a payer, comme société et personnellement, pour avoir
accées a nos médicaments?

Et quels moyens devrons-nous privilégier, si nous choisissons de limiter certaines dépenses? Comme
il s'agit de notre santé et, parfois méme, de notre vie, un équilibre doit étre trouvé afin de répondre
au mieux a nos besoins.

Par ailleurs, la consommation des médicaments fait également appel a notre sens personnel des
responsabilités. C'est en portant attention a notre consommation et en n’hésitant pas a poser des
guestions a notre pharmacien et a notre médecin que nous nous assurerons de faire les meilleurs
choix pour notre santé.
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