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OFFRIR AUX PATIENTS DE L’INFORMATION THÉRAPEUTIQUE SUR LA CLOZAPINE (OPTIC) © 
Nom de la personne : 

BIENFAITS ET RAISONS DE CHOISIR LA CLOZAPINE OUI NON 

Lorsque vous prenez la clozapine au lieu d’un autre 
médicament, vous pouvez vous sentir mieux à la maison, 
améliorer votre capacité à aller à l’école ou au travail, 
avoir une meilleure vie sociale et être plus satisfait du 
traitement. Les personnes qui prennent la clozapine disent 
que leurs symptômes, leur fonctionnement au quotidien et 
leur satisfaction par rapport au traitement sont améliorési. 

Est-ce important pour vous de mieux vous 
entendre avec votre famille et vos amis?    
Est-ce important pour vous de mieux 
fonctionner à l’école ou au travail?  

  

Est-ce important pour vous d’avoir une 
meilleure vie sociale?  

  

Est-ce important pour vous d’être satisfait de 
votre traitement? 

  

Sur deux ans, plus de personnes demeurent traités avec la 
clozapine qu'avec les autres médicamentsii. 

Est-ce important pour vous de rester sur votre 
médicament à long terme?  

  

Comparé aux personnes traitées avec la clozapine, les 
personnes qui ne sont pas traitées de façon optimale avec 
les autres médicaments sont plus susceptibles d’avoir des 
symptômes résiduels et d’être hospitaliséesiii. 

Est-ce important pour vous d’éviter d’être 
hospitalisé pour des symptômes résiduels? 

  

Les rechutes rendent la rémission plus difficile. 
Habituellement, moins de rechutes surviennent avec la 
clozapine car c’est le traitement le plus efficace pour votre 
situation. Les résultats thérapeutiques à long terme sont 
meilleurs avec la clozapineiv. 

Est-ce important pour vous d’avoir de meilleurs 
résultats thérapeutiques à long terme et de 
diminuer vos risques de rechutes?  

  

On vous offre la clozapine, car vous avez des symptômes 
qui ne répondent pas aux autres médicaments et la 
clozapine offre la meilleure chance de réponse. C’est le 
traitement de référence pour votre étatv. 

Est-ce important pour vous de prendre le 
médicament qui offre la meilleure chance de 
réponse? 

  

Est-ce important pour vous de prendre le 
médicament de référence pour votre état? 

  

Les patients qui prennent plusieurs médicaments pourraient 
en prendre moins s’ils sont traités avec la clozapinevi. 

Est-ce important pour vous de simplifier votre 
plan de traitement?  

  

Le suivi sanguin planifié vous permet d’avoir une relation 
plus rapprochée avec votre équipe soignante.   

Est-ce important pour vous d'avoir un contact 
rapproché avec votre équipe soignante? 

  

Comme la clozapine entraîne moins de rechutes, les 
personnes sous clozapine peuvent mieux protéger leur 
cerveau comparativement à celles qui prennent des 
médicaments moins efficaces. 

Est-ce important pour vous de protéger votre 
cerveau des effets néfastes des rechutes?  

  

RISQUES ET RAISONS D’ÉVITER LA CLOZAPINE OUI NON 
Vous pouvez éprouver un léger inconfort lors des 
prélèvements sanguins, mais la plupart des patients les 
tolèrent bien. 

Pouvez-vous tolérer un certain inconfort causé 
par les prélèvements sanguins réguliers? 

  

Question optionnelle selon la disponibilité des prélèvements 
sanguins par ponction capillaire : 
Si vous avez répondu NON à la question précédente : 
Pour les personnes qui ne sont pas à l’aise avec les 
prélèvements sanguins, il y a un appareil qui permet un 
suivi sanguin régulier simplement en piquant le bout du 
doigt. Une simple goutte de sang est recueillie du bout de 
votre doigt et est analysée.  

Si vous êtes mal à l’aise avec les 
prélèvements sanguins habituels, cet appareil 
serait-il une alternative acceptable pour 
vous?  
Si oui, demandez à votre médecin si cet 
appareil est offert dans votre région. 

  

Les prélèvements sanguins sont initialement réalisés à 
chaque semaine, ensuite à toutes les deux semaines, et 
après 1 an, à toutes les 4 semaines (mensuellement)vii. 

Pouvez-vous tolérer le désagrément du 
calendrier de prélèvements sanguins?  

  

Les effets secondaires de la clozapine peuvent inclure la 
sédation (fatigue), le gain de poids, l’hypersalivation (bave 
ou excès de salive), la constipation et les palpitations. La 
plupart des effets secondaires peuvent être adéquatement 
maîtrisés par l’alimentation, les exercices ou d’autres 
médicamentsviii. 

Êtes-vous prêt à faire de l’exercice, à 
adopter une alimentation saine et à prendre 
un médicament supplémentaire pour soulager 
des effets secondaires s’ils surviennent? 

  
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Comme tous les médicaments qui vous sont proposés, la 
clozapine a des effets secondaires possibles. Pour mieux 
comprendre les effets secondaires de la clozapine, nous 
devons les aborder en les comparant à ceux d'un autre 
médicament.  

Pensez-vous être en mesure de tolérer 
certains des effets secondaires potentiels de 
la clozapine? 

  

DÉCISION 

Quelle option préférez-vous?  Prendre la clozapine  Ne pas prendre la clozapine  Incertain

DE QUOI AVEZ-VOUS BESOIN POUR PRENDRE UNE DÉCISION? OUI NON 

Assurance Êtes-vous certain du meilleur choix pour vous?   

Comprendre l’information Connaissez-vous les bienfaits et les risques de prendre ou non la 
clozapine?   

Rapport risques-bienfaits Avez-vous clairement établi quels bienfaits et quels risques sont les 
plus importants pour vous?   

Encouragement Avez-vous suffisamment de soutien et de conseils pour faire un choix?   
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