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Résumé  Un  traitement  bien  adapté  des  premiers  épisodes  de  schizophrénie  ou  de  trouble
bipolaire influence  considérablement  le  pronostic  et  l’adhésion  thérapeutique.  Pourtant,  les
recommandations  de  bonne  pratique  clinique  existantes  sont  irrégulièrement  appliquées  et
peuvent ne  pas  aborder  la  diversité  des  situations.  Un  recueil  des  pratiques  profession-
nelles souhaitées  a  été  réalisé  et  structuré  au  décours  de  réunions  de  réflexion  interactives
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(Focus  Group  [FG]),  et  la  synthèse  de  ces  réunions  a  été  mise  en  parallèle  avec  les  données
des recommandations  existantes.  Cette  technique  des  FG  dans  le  domaine  de  l’initiation  thé-
rapeutique  lors  d’un  premier  épisode  psychotique  ou  bipolaire  paraît  compléter  utilement
les recommandations  scientifiques.  Elle  met  en  évidence  de  façon  réflexive  la  diversité  des
adaptations  possibles  dans  des  situations  plus  variées,  et  elle  envisage  le  traitement  dans  une
perspective  plus  globale,  tenant  compte  de  l’expérience  du  thérapeute,  de  l’anamnèse  du
patient,  du  cadre  de  soins,  des  facteurs  environnants.  L’approche  est  fréquemment  sympto-
matique et  la  recherche  précoce  d’une  alliance  thérapeutique  paraît  primordiale,  au-delà  des
connaissances  des  recommandations  pharmacologiques.  L’approche  par  FG  pourrait  constituer
une base  de  formation  supplémentaire  dans  le  cadre  du  développement  professionnel  continu.
© L’Encéphale,  Paris,  2012.

KEYWORDS
First  episode
schizophrenia;
Bipolar  disorder;
Drug  therapy;
Clinical  practice
guideline;
Focus  Group

Summary  An  accurate  treatment  of  first  episodes  in  schizophrenia  and  bipolar  disorders  has
a significant  impact  on  compliance  and  prognosis.  However,  existing  therapeutic  guidelines
may be  poorly  respected  and  may  concern  only  typical  clinical  situations.  Medical  attitudes  in
clinical practice  have  been  collected  and  structured  on  the  basis  of  small  interactive  meetings
(Focus Group  [FG]),  and  a  synthesis  of  practical  attitudes  has  been  compared  with  updated
guidelines.  The  FG  method  applied  to  treatment  initiation  in  schizophrenia  and  bipolar  disorder
is seen  as  complementary  to  evidence-based  guidelines.  It  reveals  that,  in  a  reflexive  manner,
clinical attitudes  are  often  more  diverse  and  frequently  consider  first  treatments  after  global
evaluation,  taking  more  into  account  external  factors  such  as  clinicians’  experience,  patient’s
history and  willingness,  clinical  setting,  and  environment.  A  symptomatic  approach  is  sometimes
preferred,  and  a  better  alliance  is  always  considered  as  a  main  objective.  The  FG  method  could
be a  supplementary  support  to  continuous  medical  education.
© L’Encéphale,  Paris,  2012.

Le  traitement  initial  des  épisodes  psychotiques  et
maniaques  est  une  étape  cruciale  de  la  prise  en  charge  de
la  schizophrénie  et  des  troubles  bipolaires.  La  précocité  du
traitement  médicamenteux,  son  adéquation  aux  objectifs
thérapeutiques,  sa  tolérance  et  donc  son  acceptabilité  par
les  patients  sont  des  facteurs  de  bon  pronostic  à  moyen  et
long  terme  [1].

Cette  prise  en  charge  thérapeutique  se  base  sur  des
recommandations  de  bonnes  pratiques  qui  sont  pour  la
plupart  d’origine  anglo-saxonne.  Le  niveau  d’utilisation
de  ces  recommandations  dans  la  pratique  clinique  reste
faible,  ce  qui  est  lié  à  plusieurs  facteurs  [2—4]. L’initiation
d’un  traitement,  comme  toute  décision  médicale,  peut  se
baser  sur  des  recommandations  de  bonne  pratique,  elles-
mêmes  reposant  sur  l’état  de  la  connaissance  scientifique
à  un  moment  donné.  Mais  les  décisions  thérapeutiques
font  intervenir  bien  d’autres  facteurs  que  les  données
scientifiques.  Il  peut  s’agir  de  considérations  humaines,
environnementales,  économiques,  éthiques  ou  réglemen-
taires,  qui  ne  sont  pas  systématiquement  prises  en  compte
dans  les  recommandations,  et  qui  reflètent  pourtant  la
diversité  de  la  pratique  clinique.  Les  impressions  cliniques,
l’expérience  et  le  jugement  du  clinicien,  ses  habitudes  pra-
tiques  sont  importantes  à  repérer  et  à  mettre  en  parallèle
avec  les  recommandations  scientifiques  qu’elles  peuvent
enrichir.

Plusieurs  recommandations  de  bonnes  pratiques  existent
tant  dans  le  domaine  de  la  schizophrénie  que  dans  le
domaine  des  troubles  bipolaires.  Bien  que  fréquemment
réactualisées,  elles  n’abordent  pas  la  totalité  des  questions
que  se  pose  le  clinicien  et  ne  couvrent  pas  la  pluralité  des
attitudes  de  la  pratique  quotidienne.

L’objectif  de  ce  travail  est  de  décrire  les  pratiques,
les  difficultés  et  les  attentes  en  matière  d’initiation

thérapeutique  en  phase  aiguë  de  schizophrénie  et  de
troubles  bipolaires  type  I,  des  psychiatres  exerçant  en
France.

Pour  cela,  les  attitudes  thérapeutiques  de  psychiatres
exerçant  en  France  ont  été  recueillies  en  utilisant  la
méthode  dite  de  Focus  Group  (FG)  qui  consiste  à
l’organisation  de  réunions  d’échanges  sur  ce  thème  entre
professionnels.

En  parallèle  de  ces  réunions,  une  synthèse  des  recom-
mandations  professionnelles  a  été  réalisée  afin  de  recenser
les  questions  et  les  réponses  autour  de  la  question  de
l’initiation  thérapeutique.

Méthodologie

Recueil  des  pratiques  par  Focus  Group

La  mise  en  œuvre  des  FG  s’appuie  sur  une  technique
d’entretien  de  groupe,  dite  « groupe  d’expression  »,  permet-
tant  de  collecter  des  informations  sur  un  sujet  ciblé  [5,6]. La
dynamique  du  groupe  permet  d’explorer  et  de  stimuler  dif-
férents  points  de  vue  par  la  discussion,  chaque  participant
défendant  ses  valeurs,  ses  préférences  et  ses  priorités.  Elle
explore  aussi  bien  les  « comment  ? » que  les  « pourquoi  ?  »
et  permet  d’évaluer  des  besoins,  attentes,  satisfactions
ou  de  mieux  comprendre  des  motivations,  comportements,
opinions  sur  un  sujet  donné.  L’objectif  des  FG  n’est  pas
d’aboutir  à un  consensus  comme  un  comité  d’experts,  ni
de  faire  une  analyse  statistique  des  réponses  à  une  question.
Cette  méthode  qualitative  a  été  appliquée  à  d’autres  patho-
logies  dont  elle  a  contribué  à  améliorer  la  prise  en  charge
en  évaluant  notamment,  de  quelle  façon  les  résultats  de  la
recherche  sont  applicables  dans  la  pratique  clinique  [5,7].
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