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CE MOIS-CI, DANS LES FOLIA

Toute personne confrontée dans la pratique aux effets (escomptés ou indésirables) de médica-
ments doit bien constater que ces effets – qu’ils soient faibles ou au contraire exagérés –
sont parfois inattendus chez certains patients. A l’avenir, ces différences interindividuelles
de réponse pourront peut-être en grande partie s’expliquer ou être anticipées grâce à la
pharmacogénétique. Peut-être arrivera-t-on à une pharmacothérapie individualisée en fonction
du génotype.

Les mois d’octobre et de novembre sont les plus propices à la vaccination annuelle contre
l’influenza des patients à risque. L’utilité de la vaccination contre l’influenza dans les groupes
à risque ne fait aucun doute: les effets favorables sur la morbidité et la mortalité compensent
largement le coût et les éventuels effets indésirables. Tout le travail consiste toutefois à
recruter les patients à risque et à les convaincre de l’utilité de la vaccination. Ce n’est que
par un effort et une persévérance à longueur d’année que l’on arrivera à vacciner un
nombre de plus en plus grand de ces patients à risque.  

Un index récapitulatif des dernières années est inséré annuellement dans les Folia.
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