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Un patientsuf.trQis
n'écoute pas son docteur

SANTÉ Encourager le,malade à prendre ~~n traitement
~ Un patient chronique sur trois se fait tirer l'oreill.e
quand il s'agit de suivre correctèment son traitement.
~ Une question de moyens finanéiers mais aussi de citoyenneté.
~ Que faire avec les rétifs? le 'débat agite le monde médical.

1 ./,

Recevoir une prescription m~cale est une
. chose. Suivre cette prescriptiôn en est une

autre. On pule alors de « cornpliance » ou
de «non-compliance» - d'adhésion ~u de non-
adhésion :...à un traitement. Une futilité? «Nous
sommes là, devant l'un des plUs g;rands défis de la
politique de soins de santé », explique le docteur
David Tovey, rédacteur en chef de la reV\Jescienti-
fique Cochrane. C'est que les lacunes dans la docili-
té du patient induisent non seulement un gaspillage
d'argent public mais contribuent aussi à retarder la
guérison des personnes concernées.

Ce défi, les médecins francophones interrogés
dans l'enquête Solidaris en prennent toute la me-
sure: 35 patients chroniques sur 100, disent-ils,
n'adhèrerit pas totalement à leur traitement. En
tête des raisons on trouve le coût des médicaments
mais les médecins pointent aussi la désinformation,
le manque de connaissances sur les risques voire la
tendance à se substituer au généraliste.

Sur le sujet cependant, nos médecins sont
plus rassurants que leurs collègues
américains cités par. Cochrane
news: seule la moitié des pa-
tients suit à la lettre la pres.,.
cription et la posologie re-
commandées. Une autre.
é~de menée parSolidaris
cible les bénéficiaires
d'antidépresseurs et en
arrive à la conclusion
qu'un~sur deU]
seulementfâitpreuve"
d'une bonne adhésiQn
au traitement.

Faut;.il,a:ù}~om de la.
santé (et dE!'!'fin~t:e$)
publiques, en arriver à. ,
payer les patients pour
qu'ils prennent IDieux leur
traitement? La question
se pose dans les milieux
scientifiques anglais,
Elle a, rapporte la
revue The Lan-
cet, été testée avec succès auprès d'une population
de toxicomanes que l'on voulait encOurager à se vac-
ciner contre l'hépatite B. On vous passe les détails
mais les résultats sont là, interpellantS : quand un
billet accompagne l'inoculation du vaccin, un pa-
tient sur deux va au terme du protocole de vaccina-
tion. Dans le cas contraire, ils ne sont plus qu'un sur
dix.

Si l'opération pose des tas de questions d'un point
de vue éthique - pourquoi ne pas aussi récompen-
ser le citoyen naturellement docile? - elle nous ra-
mène au constat du jour: la compliance est un des
plus grands défis de la politique de soins de santé.
S'exprimant récemment dans la revue Médi-
Sphère, le docteur Michèle Langendries s'inter-
roge : comment faire en sorte que les gens fassent
les bons choix? La réponse, en fait, est graduelle.
Un, il faut éduquer, argumenter, faire comprendre
en quoi les comportements. adéquats sont béné-
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fiques. Deux, un coup de pouce psychologique peut
être utile, ne serait-ce que via la manière dont le
,,' traitement est proposé. 'Irois, lorsque ce coup

de pouce ne suftiiipi.U;,.d(!Sin~tants positifs
(line r ~ ou négatifs (une

con ...•. es.
• Illtisôire ?,.Pas tant que cela. La

prati.~\~~'COU1"ante -,.'quoique
.discrète, - dans notre pays. «Pre-
neZpar exemple le contrôleexercé
par lesautorités sur le~ du ta-
bac et dé l'alcool.Ou l'inâemnité
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.f/!4f:8t ~~.~vail/çur.i;(I!-!i.
~irenden.t dltt~reau à'Oélo; ditle
d~gelldrieS.,Çes

·lttnéflcie'l1:tdfrJn· large tien
t~jlpila~'et'iMtco1l8i-
~ eomntt'idtiquetltlittaccep-

tablif!par lapl?gJartdescitoyens.»
Et SIon passe du préventif au cura-

tif?I,e remb01.Jrs"ment massif de telle
ou telle spécialité; les modUlations de

l'interventionpuhlfque en fonction du
statut social, le maximUm à facturer ... par-
ticipent '. '~de compliance qui

'en . urs le nom. _'
ItRIC8URGRAFF

« Adhésion? la rel,ation avec
le médecin est fondamentale! »

Contrairement, à ce
qu'on pourrait -croire,
les ]XLtien;tssont plus
compliants aujour-
d'huique par le passé.
J'ai occupéla chaire fÙ
psychologie médicale à
l'ULB pendant une
quarantaine d'années,

L'adhésion du patient aux recom- j'y ai abordétous lesaspectspsy-
mandations de son médecin chologiqueset paychosociau:r:fÙ
est-elle essentielle? l'ensembledespathologies médi-
Bien évifÙmment! Ceci cales. Au début on s'est rendu
d'ailleurs par rapport au compte, nous lés pays,
traitement dans sa glo- qu'il nous fallait ai-
balité et pas seule- , fÙr les médecins à
ment par rapport au apprendre les
médicament, car bonnes stratégies
au fÙlà fÙ la poso pour que les pa-
logr,eou des contre tients observent
indzcattons éven mieux leur traite-
tuelles un tra'ttement ment. Enfait,le se-
touche aus~ a 1al~ cret réside surtout
mentatum, à l/wglene dans la relation soi-
générale au styk th t'nt.~ gnant-soigné.Faire une or-
eomplwnce~ 8Znon don,nanc~.en,tournant le dos au
on T'tSquefÙ/dffffYFZ'ffiIbien malade n'a pasfÙ sens! Ilfaut

; lui expliquer Mtre choir,
Avez vous vu évoluèr cette no prendre son temps, être aimable'
tion dans le temps? avec lui, vérifier s'il a bien com-

ENTRETIEN_ ••••• _

Le professeur émérite Isidore
Pelc a été l'initiateur, dans

les années 70, de la chaire de
psychologie médicale à l1JLB. A
ce titre, il est un des pionniers de
la « compliance », de l'adhésion
du patient à son traitement.

pris, lui fÙmanfÙr fÙ
répéter, voir s'ü adhère
au rythme fÙ prise du
médicament...

Tout serait une question
de relations humaines?
Beaucoup fÙ résultats
en dépendent. Pour

ame'liorerla compliance, le mé-
fÙcin doit être souriant,
agréable, montrer au patient
qu'ü s'intéresseà lui etpas seule-
ment à sa maladie.n existe toute
une série fÙ techniques, dans
l'entretienMtamment, pour mo-
tiver un patient à suivre correc-
tement les directives médicales.
Si la compliance s'est ame'liorée
ces fÙrnières années c'est grâce
au faU que le médecin, désor-
mais, prend du temps avec son
patient. ~ aussi à l'accèsà
l'information qui permet au pa-
tient fÙ discuter avec son méde-
cin en ayant une meilleure
connaissancedu problème.

L'adhésion est liée au niveau
socioculturel?
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C'est évident! Quelqu'un qui tout.
n'est pas éduqué dans un milieu

,fIiIJA i;fl(lJiéà une v/ÙeUr,.oil.84c~ Peut-on con;igerl'adhésion au
.~per~spi.~'a PM beaUC9'Up.de traitement en punissant ou en
'~i;81#,~cJlj()i,ns,~t récompensant financièrement le
t(Jfl,tmiterrœnt. Il ne faut pas patient?
18f)U8~~1U)1l, plU8l'ilm:j)(z~ La punition n'a pas de sena. Et
"',mJrl7UTCt$, .finarœières'lîmi- plutôt que de créer des incitants

,tée8 ... Pelo; ét~i1t, la relationav~ jina1'lCie1;.,je~rie ~r le renfor-
lé ~~ 7a. . confiance 8m- cement cte8motivations au chan-
gnanl.soignê, ,importe avant gement. Je pense aussi qu'ilfaut
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que le médecin puisse avoir le
temps de passer du temps avec
certains patients, quitte à cequ'il
soit mieux' rémunéré pour ces
consultations-là. L'être humain
n'aime guère la punition, par
contre il est particulièrement
sensible aU3Jencouragements. _.

Propos NCUIIIII. ,..
LI.

Les raisons perçues de la non-compliance
(non-adhésion du patient au traitement),
selon les généralistes

le non-remboursement ou le sous-remboursement
de certains médicaments

l'impossibilité pour des raisons financières d'acheter
tous les traitements prescrits

Les informations contradictoires (sur le traitement...)
trouvées sur internet

Lesdifficultés administratives liées à l'obtention
de certains médicaments

La non-compréhension par le patient des objectis
de son/ses traitement(s)

les informations contradictoires (sur le traitement...)
données par l'entourage

Chiffres en %

La non-compréhension / la mauvaise compréhension
par les patients de leur pathologie

Le manque de conscientisation du patient aux risques _.
liés à sa/ses pathologie(s)
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