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Introduction

• Iatrogénie = fardeau.

• Benzodiazépines (BZD) : ANSM 2017.

=> France : grand consommateur européen.

=> Consommation hors des délais recommandés.

Risque au long cours.

• ROSP: Rémunération sur Objectif de Santé publique

=> Peu efficace : Rat et al., Scott et al.



Introduction

• Hypnose ? 

Technique ancienne, peu de contre-indications.

Etat modifié de la conscience rendant le patient 

sensible aux suggestions.

 Formation reconnue … ou pas !

• Objectif : Evaluer l’impact de la formation en hypnose chez les 
médecins généralistes sur la prescription de benzodiazépines 
anxiolytiques et hypnotiques au long cours.



Méthode:
• 10 Universités proposant 

un DU d’Hypnose aux 
médecins généralistes 
(INSERM, 2015)

• IFH 

600 médecins formés

189 médecins contactés

120 médecins libéraux

81 médecins conventionnés

57 médecins contactés

52 médecins inclus

69 médecins hospitaliers

39 médecins non
conventionnés

24 médecins non répertoriés
dans l’annuaire

5 refus



Méthode:

• Questionnaire : 

Critères de prescriptions : Age, secteur, ancienneté, laboratoire, 
sexe, milieu, taille de la patientèle, âge de la patientèle.

 Critères de jugement principaux : 

- % ROSP de benzodiazépines hypnotiques hors délai

- % ROSP de benzodiazépines anxiolytiques hors délai



Résultats

• Moyenne ROSP Benzodiazépines hypnotiques : 38.3% 

=> Moyenne nationale : 42,8%, cible 30 %

• Moyenne ROSP Benzodiazépines anxiolytiques : 14,8%

=> Moyenne nationale 14.8%, cible 9%

• Pas de difference statistique.



Résultats

• Autres Résultats :

 Prescriptions de BZD indépendant de l’âge élevé
≠ données de la littératures (Fourrier et al)

 Pas d’influence de la réception de la visite médicale 
 ≠ données de la litteratures ( Wazana et al. ; Cormack et al.; Spurling et al.)

 Explication : 44 % des Médecins ne recevaient pas de visite > Taux français 25% selon HAS. 



• Limites : 

 ROSP : Critère controversé.

 Données déclaratives.

• Etude qualitative en parallèle: 

Influence de la formation à l’hypnose des médecins généralistes en 
région PACA, en particulier concernant l’insomnie. 

Discussion



• Etude qualitative : Hypnose = apporte autre chose qu’un outil de 
sevrage.

• Les médecins formés à l’hypnose ne sont pas de meilleurs 
prescripteurs concernant les benzodiazépines au long cours.

• Intérêt de poursuivre les études sur l’hypnose.

Conclusion



Merci de votre attention.
Bon congrès à tous.
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