Primum non nocere

ette locution est d'autant

plus d’actualité lorsque I'on
se penche sur les informations
relayées par certains médias met-
tant en exergue la potentielle dan-
gerosité de nouveaux traitements
mis sur le marché. Si le devoir
de notre revue est d’informer en
toute objectivité nos lecteurs, il
est aussi de rester scientifique et
rigoureux sans tomber dans les
travers alarmistes du « tout est
mauvais ».

Je voudrais soumettre a votre ré-
flexion ce raisonnement : il ne faut
pas confondre cas particuliers
et données épidémiologiques.
En effet, si une molécule donne
a un patient un effet (inattendu)
potentiellement grave voire mor-
tel..., qu’en est-il du nombre de
patient qui a tiré bénéfice de ce
médicament ? Et c’est la que le
raisonnement peut étre trompeur.
Prenons par exemple |'aspirine.
Si elle était commercialisée en
2013, elle serait retirée du mar-
ché. En effet, elle «fluidifie» le
sang et dés lors peut provoquer
des saignements qui peuvent
s’avérer mortels, comme une hé-
morragie cérébrale par exemple.
Cette situation est évidemment
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dramatigue mais combien de pa-
tients ont pu éviter un infarctus
ou une thrombose cérébrale en
utilisant de I'aspirine ? Bien plus
que ceux qui subissent un effet
secondaire grave...

Il en va de méme avec la metfor-
mine. Excellent médicament du
diabéte de type 2. Sortie en 1956,
cette molécule faisait partie de la
famille des biguanides qui comp-
taient deux autres molécules, reti-
rées du marché pour des effets
secondaires graves (acidose lac-
tigue mortelle). Seule la metfor-
mine est restée sur le marché
avec les précautions d'usage.
Prés de 50 ans plus tard, la met-
formine s’avére un excellent anti-
diabétique oral, protecteur du sys-
téme cardiovasculaire (premiére
cause de mortalité du diabéte de
type 2), et qui plus est, aurait des
propriétés anticancéreuses. Si la
metformine était commercialisée
en 2013, elle aurait probablement
été retirée du marché.

Bien slr le principe de précau-
tion doit prévaloir, surtout pour
les nouvelles molécules qui sont
étudiées par des méthodes rigou-
reuses méme s’il est vrai que les
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populations étudiées ne refletent
pas toujours celles chez qui le
médicament sera prescrit. En
outre, I'industrie pharmaceutique
a un souci de rentabilité et sou-
haite donc mettre sur le marché
son médicament le plus t6t pos-
sible... au prix le plus onéreux que
peut supporter le marché. Il faut
donc rester vigilant, peser chaque
indication, collecter les effets se-
condaires (pharmacovigilance)...,
mais il ne faut pas non plus jeter
le bébé avec I'eau du bain. En
effet, les progrés médicaux, en
particulier thérapeutiques, sont
remarquables.

Pour illustrer cette réflexion,
je vous propose de découvrir
le nouveau numéro de VOTRE
revue. |l comptera I'avis d’émi-
nents experts tant sur la mise
au point des médicaments que
sur leur utilisation. Outre ces
magnifiques articles et inter-
views, nous aurons a nouveau le
plaisir et le bonheur de découvrir
de nouveaux témoignages, billet
d’humeur... sans compter votre
rubrique diététique dont la répu-
tation n’est plus a faire. [ |

Bonne lecture.
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