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Résumeé :

Le paracétamol est un antalgique antipyrétique largement utilisé en Algérie, et méme
dans le monde entier, il est souvent utilisé pour la fievre mais également pour la
douleur.

En pédiatrie le paracétamol est fréquemment prescrit, mais aussi utilisé en
automédication par les parents des patients, malgré le fait que 1I’automédication est un
phénomeéne de plus en plus fréquent mais qui n’est pas dénué de risques c’est ce qui
nous a conduit a faire une enquéte menée dans des cabinets privé de pédiatries afin
d’évalué le phénoméne de I’automédication au paracétamol chez 1’enfant qui est
I’objectif de notre étude.

Les données recueillies ont révélé que la majorité des patients utilisaient la bonne
dose de paracétamol, avec une proportion minoritaire qui utilisait un sous-dosage, ce
qui peut entrainer un échec thérapeutique ou un surdosage, ce qui expose les patients a
une toxicité hépatique.

Mots clés : paracétamol, automédication, enfant, fiévre, douleur.

Abstract:

Paracetamol is an antipyretic, analgesic widely used in Algeria and even throughout
the world. It is often used for fever and pain.

In pediatrics, paracetamol is frequently prescribed. It is also used in self -medication
by parents for their children. Despite the fact that medication is an increasingly frequent
phenomenon, it is not without risks. This is what has urged us to conduct a survey in
private pediatric practice in order to assess the phenomenon of self -mediation with
paracetamol.

The data collected revealed that the majority of patients were using the correct dose
of paracetamol, with a minority proportion using underdosing which can lead to
treatment failure or overdose which exposes patients to liver toxicity.

Key words: Paracetamol, self -medication, children, fever, pain.




