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La durée de prescription de ce médicame

Date de 'AMM : 10/12/1984

Date des rectificatifs d' AMM : 8 juillet 20

et apparentés)

Motif de la demande: renouvellemeht de linscriptio

remboursables aux assures sociaux.

Renouvellement conjoint .

IMOVANE 3,75 mg com rimé pellicul
Boite de 5

Date de 'AMM : 19/11/2002

Indications Thérapeutiques :
| es indications so

insomnie occasionnelle,
insomnie transitoire,

Posologie : cf. R.C.P.

Données de prescription :
Selon les données IMS (cumul mobil

I'objet de 1 994 000 prescriptions.
[MOVANE 7.5 mg a princi
(41,9 %),les épisodes dépressifs (16,7 |

Avis 2

comprimés (CIP : 360 524-
Boite de 14 comprimés (CIP : 360 525-

nt limitées aux trouble!

palement gté prescrit dans les troubles

ht ne peut dépasser 4 semaines.

04 (revisions de linformation des benzodiazépines

n sur la liste des spécialités

1

\ séveres du sommeil dans les cas suivants :

annuel février 2007), la spécialité iIMOVANE a fait

de I'endormissement

), les troubles du sommeil (10 %).




IMOVANE 3,75 mg a principalement étéfprescrit dans les troubles de Pendormissement
(45,1 %),\es episodes dépressifs (16,5 %), |es troubles du sommeil (8,5 %).

La durée moyenne de prescription a &kt de 35 jours environ pour les boites de 14
comprimés et d'environ 20 jours pour les b ites de 5 comprimes.

La posologie moyenne journaliére a été de 1,1 comprimés par jour quel que soit le dosage.

Réévaluation du Service Médical Rendu :

Les données fournies par le laboratoire™*4587 ne sont pas susceptibles de modifier les
conciusions de I'avis précédent de la Com ission de la Transparence.

Les données acquises de la science sur jes pathologies concernées et leurs modalités de
prise en charge ont été prises en com te®. Elles ne sont pas susceptibles de modifier
l'appréciation du service médical rendu paf rapport & l'avis précédent de ia Commission de la

Transparence.

Le service médical rendu par ces spécialitps reste important dans les indications de FA.M.M.

Avis favorable au maintien de finscriptidn sur la liste des spécialités remboursables aux
assurés sociaux dans les indications et au posologies de 'A.M.M.

Conditionnements : lls sont adaptes aux chnditions de prescription

Taux de remboursement : 65%
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