
NEUROLEPTIQUES ATYPIQUES EN PSYCHIATRIE: GUIDE DES POSOLOGIES ADULTES

DCI/
Spécialités

Formes galéniques Posologie usuelle journalière Posologie maximale Nb de prises par jour Populations particulières

Amisulpride
(Solian®)

- Cp : 100-200-400 mg
- Solution buvable : 100 mg/ml
- Solution injectable : 200 mg/4ml

Episodes négatifs prédominants 50-300 mg

1200 mg/j

1 Insuffisants rénaux : 
- ClCr 30-60 ml/min : ½ dose
- ClCr 10-30 ml/min : ⅓ dose
- Non recommandé si ClCr < 10 ml/minEpisodes psychotiques aigus 400-800 mg 2

Aripiprazole
(Abilify®)

- Cp : 5-10-15 mg
- Solution buvable : 1 mg/ml

Voie orale 10-15 mg 

30 mg/j

1 - Sujets âgés :  dose initiale plus faible
- Administration concomitante 
d'inhibiteurs ou inducteurs puissants du 
CYP3A4 ou du CYP2D6

Solution injectable : 7,5 mg/ml,
9,75 mg/flacon

Injection intramusculaire 5,25-15 mg 1-3

Clozapine
(Leponex®)

Cp : 25-100 mg

Troubles psychotiques au cours de 
la maladie de Parkinson

25-37,5 mg 100 mg/j
1-2

La posologie journalière 
totale peut être répartie de 
manière inégale, la dose la 

plus importante devant être 
administrée au coucher

Sujet âgés ≥ 60 ans : instauration à une 
dose faible (12,5 mg le premier jour), 
chaque palier d'augmentation 
posologique étant limité à 25 mg/jourSchizophrénie résistante au 

traitement
200-450 mg 900 mg/j

Olanzapine
(Zyprexa®)

Cp : 5-7,5-10-15-20 mg Voie orale 5-20 mg 

20 mg/j

1 - Sujet âgés ≥ 65 ans, insuffisants rénaux
ou hépatiques : dose initiale plus faible à 
envisager
- Administration concomitante 
d’inhibiteurs du CYP1A2

Solution injectable : 10 mg/flacon Injection intramusculaire 5-10 mg 
1-3

pendant 3 jours consécutifs 
maximum

Quétiapine
(Xeroquel®)

Cp : 50-300-400 mg

Schizophrénie/épisodes 
maniaques modérés à sévères 
dans les troubles bipolaires

400-800 mg 800 mg/j

1
Très sédatif, à prendre le 
soir à distance des repas

Sujets âgés et insuffisants rénaux :  dose 
initiale de 50 mg/jour et augmentation 
par pallier de 50 mg/jour

Episodes dépressifs majeurs dans 
les troubles bipolaires

300-600 mg 600 mg/j

Prévention des récidives dans les 
troubles bipolaires

300-800 mg 800 mg/j

En association dans le trouble 
dépressif majeur

150-300 mg 300 mg/j

Rispéridone
(Risperdal®)

- Cp : 0,5-1-2-3-4 mg
- Solution buvable : 1 mg = 1 ml

Schizophrénie 4-6 mg 16 mg/j 1-2 - Sujets âgés : maximum 1-2 mg x 2/jour
- Insuffisants rénaux ou hépatiques : 
posologies initiale et d'entretien divisées 
par deux, augmentation posologique des 
doses plus lente
- Association aux inhibiteurs puissants du 
CYP2D6 et aux inhibiteurs/inducteurs 
puissants du CYP3A4 et de la P-gp

Episodes maniaques associés aux 
troubles bipolaires

1-6 mg - 1

Agressivité persistante chez les  
patients avec une démence 
d’Alzheimer modérée à sévère

0,5- 1 mg  
max 6 
semaines

2 mg/j 2

Sources :
- Résumés des Caractéristiques du Produit (RCP) en vigueur en décembre 2024
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