
 
« Addiction aux jeux d’argent provoquée par le traitement d’un adénome hypophysaire »  
Dr Christian SICOT 

 
Analyse approfondie 

 
BARRIERES DE PREVENTION  Contribution 

relative 

   

Choix d’un traitement médical 
justifié 

OUI 
En raison des risques d’atteinte du chiasma optique que 

comportaient l’exérèse chirurgicale ou le traitement 
radiothérapique de cet adénome hypophysaire 

 
 

Concertation pluridisciplinaire NON 
Pas de confirmation du choix d’un traitement médical, de 

sa posologie, de la progression des doses et de la 
surveillance de sa tolérance lors d’une réunion collégiale de 

concertation avec des endocrinologues 

Importante 

Augmentation de la posologie du 
médicament en fonction de critères 
objectifs (champ visuel, dosage de 
prolactine, volume de la tumeur en 

IRM) 

NON, 
A partir de mai 2007, la posologie a été augmentée 

régulièrement malgré une amélioration du champ visuel 
constatée en avril 2007 et sans nouveau contrôle objectif 

de l’efficacité du médicament 

MAJEURE 

Posologie utilisée conforme 
à l’AMM du médicament 

NON, 
Jusqu’à plus de 5 fois la dose maximale autorisée 

MAJEURE 
 

BARRIERES DE RECUPERATION   

Information du patient et/ou du 
prescripteur par les pharmaciens 
ayant dispensé le médicament, 

concernant la non-conformité des 
doses prescrites à l’AMM du 

médicament 

NON 
 
 

 
? 

Information du neurochirurgien ou 
du médecin traitant par le patient 
au sujet des modifications de son 
comportement vis-à-vis des jeux 

d’argent 

NON 
Il est, d’ailleurs, relativement rare que les patients 

souffrant d’addiction, quelle qu’elle soit (alcoolisme, 
tabagisme, toxicomanie, …), en informe spontanément leur 

médecin traitant 

MAJEURE 

BARRIERE D’ATTENUATION 

Réduction de la posologie du 
médicament, avec retour aux doses 

préconisées par l’AMM 
 

OUI, 
Par l’endocrinologue consulté par le patient à la place du 

neurochirurgien 
A noter que cette décision du patient était liée au 

ressentiment de celui-ci à l’encontre du neurochirurgien 
pour l’avoir exposé à un risque théorique de valvulopathie. 
A cette date, il ignorait que son addiction aux jeux était en 

lien direct avec son traitement 

Mais après 
une période 
de plusieurs 

mois 
d’addiction 

aux jeux 
d’argent 

ayant 
entrainé un 
important 
préjudice 



financier pour 
le patient 

 


