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Petite introduction  

Je suis gériatre et épidémiologiste et je m’intéresse à la 
recherche clinique chez les personnes âgées afin d’optimiser 
leur trajectoire du vieillissement. 
 

Thématiques de recherche Méthodes utilisées 
Les différences sexo-spécifiques en 
matière de priorités de santé 

Enquêtes provinciales et 
nationale 

La polymédication Études cliniques randomisées 
Recherche sur le transfert de 
connaissances 
Recherche qualitative 

L’évaluation économique Modélisation (arbre décisionnel) 
Tout ce qui concerne les syndromes 
gériatriques (chutes, incontinence 
urinaire, troubles cognitifs) 

Études de cohorte 
Revues systématiques 
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Programme de recherche 
centrée sur le patient 

Tannenbaum, Ducharme, Mayo. CMAJ 2005; Tannenbaum. Aging Male 2012 
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Des données probantes de qualité mettent 
en cause les benzodiazépines et les 

antihistaminiques 

Résultats : Dans des études portant sur des benzodiazépines de courte, 
moyenne et de longue durée (n = 68 essais), ces médicaments ont 
systématiquement induit des déficits cognitifs de type amnésique et non-
amnésique, avec des éléments prouvant le lien dose-effet. Des 
antihistaminiques de première génération (n = 12) et des antidépresseurs 
tricycliques (n = 15) ont induit des déficits non-amnésiques au niveau de 
l’attention et du traitement de l’information. 



5 

Figure 1 : Effets indésirables des 
médicaments sur le cerveau 
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Donner aux patients les connaissances 
pour s'investir davantage dans la 

gestion de leurs médicaments 

Un essai randomisé a testé si l’amélioration 
des connaissances a permis aux 
participants de travailler en collaboration 
avec leur médecin ou leur pharmacien dans 
le but de réduire les ordonnances non 
appropriées. 

Martin, Tamblyn, Ahmed, Tannenbaum. Trials 2013 
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30 pharmacies 
402 participants 

Randomisation 

INTERVENTION 
148 participants 

CONTRÔLE 
155 participants 

5 % ont 
discontiné 

Suivi 6 m
ois 

Tester des interventions éducatives 
pour réduire les médicaments 

potentiellement inappropriés 

27 % ont 
discontinué 

Différence de prévalence = 23 %  
(95 % CI 14 %-32 %) 

NNT = 4 pour sevrage complet 
NNT = 3 pour sevrage complet 

ou réduction de dose 

Tannenbaum, Martin, Tamblyn, Benedetti, Ahmed. JAMA Int Med 2014 in press 
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Collaboration interprofessionnelle 
Niveaux micro-méso-macro 

Tannenbaum & Tsuyuki. CMAJ 2013; 185(14):1228-32 
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Étude pharmacoéconomique 
L’argent est le nerf de la guerre 
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Tannenbaum, Diaby, Perreault et al. Cost-effectiveness of insomnia treatment  
strategies in older adults at risk of falls. Submitted 2014. 

Thérapie cognitivo-comportementale 
= 19 442$ ; QALYs: 0,594 

 
Benzodiazépines 

= 32 452$; QALYs: 0,552 
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Pistes de développement 
d’un projet intersectoriel 

Est-ce que le développement de modèles 
économiques basés sur l’atténuation des 
problèmes de santé jugés prioritaires par les 
hommes et les femmes pourrait engendrer les 
changements attendus dans les politiques de 
remboursement des soins de santé? 
 

Démographie (projections de coûts populationnels) 
Environnement (mobilité, chutes) 
Transport (isolement, dépression) 
Collaboration interprofessionnelle 
Soins et services (activités d’éducation et programmes 
communautaires) 

  


