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SYNDROME DE

LA TOUR DE PISE

INDUIT PAR LE VALPROMIDE



CAS CLINIQUE

• 73 ans

• Maladie d’Alzheimer à composante

frontale

• Médication :
Mémantine 10 mg

Galantamine LP 24 mg

Mirtazapine 30 mg

• Troubles du comportement



Valpromide 300 mg

SYNDROME

DE LA TOUR

DE PISE



PHYSIOPATHOLOGIE

Eckom Z Neurol 1972, Suzuki CNS Drugs 2002, Cordeiro Arq Neuropsiquiatr 2008

FACTEURS

PREDISPOSANTS

DOPAMINE

ACETYLCHOLINE

Sexe féminin

Sujet âgé

Maladie neuro-dégénérative
sous-jacente

Exposition Psychotropes

AUTRES NEUROTRANSMETTEURS ?



IATROGENIE

Neuroleptiques

Antipsychotiques

IRS

Benzodiazépines

Anti-cholestérasiques

Anti-émétiques

INTERACTIONS MEDICAMENTEUSES

Girard Press Med 2009, Huvent-Grelle JAGS 2007, Yohanan Am J Psychiatry 2006



INTERACTIONS CYP



INTERACTIONS CYP

GALANTAMINE

GALANTAMINE, RISPERIDONE



TRAITEMENT
Arrêt du traitement incriminé

CLOZAPINE

POLYPATHOLOGIE

POLYMEDICATION

Villarejo Clin Neuropharmacol 2003, Ziegenbein J Neuropsych Clin Neurcosci 2003



Merci

pour votre

attention


