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INTRODUCTION: Depuis mars 2013, le palmitate de palipéridone (Xeplion®) (PP), un antipsychotique à action prolongée, est référencé dans 
notre établissement de santé mentale. 
OBJECTIF: Dresser l’état des lieux, pour les premiers patients traités: 
- du respect des recommandations lors de la première prescription, notamment en cas de substitution du 
  Risperdalconsta® (RC) vers Xeplion®(PP).  
- des posologies d’entretien  utilisées à long terme (1 an). 
- des taux et causes d’arrêts du traitement. 

 
METHODE: Analyse des prescriptions de PP (tous dosages confondus) pour les patients hospitalisés sur une période de 6 mois (mars à août 
2013). Chaque dossier patient est étudié: profil de primo prescription, devenir à un an (posologie en cours, circonstances d’arrêt éventuel ou 
perdu de vue). 

RESULTATS: 
De 2012 à 2013, le nombre de patients sous RC ou PP augmente de 13%. 
Sur 6 mois (mars à août 2013), le PP a été prescrit à 100 patients hospitalisés. 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
  

 

 

 

 

Respect du schéma d’instauration du PP 

Concerne 81 patients: 

 

Respect du schéma de substitution du RC vers le PP 

Concerne 19 patients:  

Utilisation à long terme (1 an de recul) 

Pour 96 patients suivis au long cours: 
 
 

 17 patients sont perdus de vue 

 45 patients reçoivent toujours le  
     palmitate de palipéridone   

CONCLUSION: 
Les prescriptions de PP sont nombreuses et à des doses élevées. En effet, le RCP du PP recommande 75 mg, à adapter pour certains patients 
de 25 à 150mg, or les posologies prescrites sont majoritairement supérieures à 75mg. Cependant il s’agit des premiers patients traités par PP, 
les prescripteurs n’ayant alors pas d’expérience pratique. Une nouvelle étude sera nécessaire pour analyser l’évolution des prescriptions. 
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Posologie en rispéridone à action prolongée (mg) 

Recommandation respectée

Supérieure à la recommandation

Inférieure à la recommandation

Recommandation

67% 

22% 

9% 2% 

Respecté
Schéma incomplet car départ < J8
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J8 non prescrit
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Posologie 

Posologie d'entretien à 1 an 

11 

Le schéma d’instauration au palmitate 
de palipéridone est globalement prescrit 
selon les recommandations. 

La substitution de la rispéridone à action prolongée vers le palmitate de palipéridone ne suit 
pas les recommandations: les dosages prescrits de PP sont majoritairement supérieurs à ceux 
recommandés. 

34 patients ont arrêté le traitement 

refus 
23% 

effets 
indésirables 

23% 

rechute 
18% 

Inconnue 
12% 

rupture de 
soins  
9% 

décès 
6% 

autre 
6% 

tentative de 
suicide 

3% 

Causes d'arrêt 

Douleur N=3 

Gêne sexuelle N=2 

Prise de poids N=1 

Sédation N=1 

Impatiences N=1 

La posologie la plus prescrite à long terme est 150mg. 


