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Recommandations pour le traitement
du trouble de I'usage des opioides
par la buprénorphine et la méthadone

Consensus CllI'OpéCIl

Résumé

Summary

Introduction : la prise en charge des patients souffrant d'un
trouble de I'usage des opioides (TUO) comprend générale-
ment un traitement par agoniste opioidergique (TAO) dans
le cadre d'un plan de traitement intégré. Ces interventions
sont associées a des bénéfices avérés pour la personne et la
société. Domaines couverts : utilisation de la méthadone et de
la buprénorphine dans le cadre d’un programme de traitement
intégré des patients souffrant de TUO : ce travail donne des
recommandations sur le traitement pharmacologique du TUO
afin d'aider les cliniciens a prendre des décisions pratiques dans
ce domaine. Avis d'experts : le traitement pharmacologique est
recommandé dans le cadre d'une approche thérapeutique inté-
grative du TUOQ, associée a des interventions psychologiques et
sociales. Il a pour objectif d’améliorer la santé des patients tout

Recommendations for buprenorphine and methadone therapy
in opioid use disorder: a European consensus

Introduction: management of patients with opioid use disor-
der (OUD) commonly includes opioid agonist therapy (OAT) as
a part of an integrated treatment plan. These interventions are
associated with proven benefits to the individual and society.
Areas covered: the use of methadone and buprenorphine
within an integrated treatment plan in the management of
patients with OUD: this work provides consensus recommenda-
tion on pharmacother- apy in OUD to assist clinicians with prac-
tical decision making in this field. Expert opinion: pharmaco-
therapy is recommended as part of an integrated OUD treat-
ment approach with psychosocial interventions, with the
goal of reducing risks of illicit opioid use, overdose mortality,
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