
Les questions suivantes se réfèrent à l'apparition possible d'un trouble sexuel comme conséquence de
l'introduction d'un traitement psychotrope chez un patient.

A.- Avez-vous remarqué un changement quelconque dans votre activité sexuelle (excitation,
érection, éjaculation, orgasme), depuis que vous avez commencé votre traitement médica-
menteux ?

OUI  NON  

B.- Le patient a-t-il spontanément communiqué ce changement ou a-t-il été nécessaire de lui
poser expressément la question pour mettre en évidence le trouble sexuel ?

OUI Communication spontanée.
NON Pas de communication spontanée.

1.- Avez-vous noté une diminution de votre désir sexuel ou de votre intérêt pour les activités
sexuelles?

0.- Pas de problème.
1.- Légère diminution. Un peu moins d'intérêt.
2.- Diminution modérée. Passablement moins d'intérêt.
3.- Diminution importante. Intérêt nul ou très faible.

2.- Avez-vous remarqué l'apparition d'une éjaculation ou d'un orgasme retardés ?
0.- Pas de retard.
1.- Léger retard ou retard à peine remarqué.
2.- Retard modéré et clairement remarqué.
3.- Retard important mais éjaculation possible.

3.- Avez-vous remarqué une incapacité à éjaculer ou à avoir un orgasme après avoir entre-
pris une activité sexuelle ?

0.-Jamais.
1.-Parfois: moins de 25% du temps.
2.-Souvent: 25 à 75% du temps.
3.-Toujours ou presque toujours: plus de 75% du temps.

4.- Avez-vous remarqué une quelconque difficulté à avoir une érection ou à rester en érection
après avoir entrepris une activité sexuelle ?

0.-Jamais.
1.-Parfois: moins de 25% du temps.
2.-Souvent: 25 à 75% du temps.
3.-Toujours ou presque toujours: plus de 75% du temps.

5.- Comment tolérez-vous les changements dans vos relations sexuelle que vous avez men-
tionnées auparavant ?

0.- Pas de problème
1.- Bien. Pas de problème pour cette raison.
2.- Acceptable. Le problème sexuel vous gêne, mais vous n'avez pas envisagé 
d'arrêter le traitement pour cette raison. Interfère dans la relation avec votre partenaire.
3.- Mal. Le problème sexuel vous dérange beaucoup. Vous avez envisagé d'arrêter le 
traitement pour cette raison. Interfère très sérieusement dans la relation avec votre 
partenaire.
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