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Le trouble de l'usage
de l'alcool




Le trouble de lusage de lalcool est une maladie
chronique caractérisee par une consommation
répetée et incontrolée d'alcool, malgre ses effets
negatifs sur la sante, la vie sociale, professionnelle
ou familiale.

Il s'agit d'une addiction et non d'un manque de
volonte,

La prévalence de ce trouble est estimée a5 % de la
population mondiale.

Comment ca se développe ?

'usage probléematique de l'alcool peut s'installer
progressivement :

m Usage occasionnel == consommation en
contexte social.

m Usage régulier == pour se detendre, dormir,
oublier.

m Perte de contréle == besoin de boire,
tolérance, sevrage.

= Dépendance==) impossibilite de sarréter
malgré les conséquences. ‘




Signhes d'un trouble de l'usage

de l'alcool

m Besoin de boire pour se sentir bien ou
fonctionner normalement.

m folérance : besoin de quantités plus
importantes pour ressentir les effets.

= Symptomes de manque : tremblements,
anxieté, sueurs, insomnie, «craving.

m Echecs répétés pour réduire ou arréter.
= Impact sur les études, le travalil, les relations.

= Consommation malgre les risques medicaux,
légaux ou sociaux.

Conséquences possibles

m Maladies du foie (cirrhose), du coeur, du
pancréas.

m Troubles cognitifs, depression, anxiete.

m Accidents de la route, violences,
comportements a risque.

m Isolement social, précarité, perte demploi.

m Syndrome de sevrage sévere (risque vital).



Prise en charge

Le trouble de lusage de lalcool est traitable. La
gueérison passe par un accompagnement medical
et psychologique personnalisé.

Evaluation médicale :
m Bilan de la déependance et des complications.

m Orientation vers le bon niveau de soins
(@ambulatoire, hospitalisation..).

Traitements possibles :
m Sevrage medicalise (souvent necessaire pour
eviter les complications).

= Meédicaments anti-rechute : naltrexone,
acamprosate, baclofene..

= Traitement des troubles associés : anxiéte,
depression, trouble bipolaire.

Suivi psychologique :
m Entretiens motivationnels : renforcer la volonté
de changer.

m Thérapies cognitivo-comportementales (TCC).

= Groupes de parole et groupes de soutien (ex :
alcooliques anonymes).

Accompaghement social :
= Soutien a la réinsertion, a la parentalite, a la
reprise d'activité.

m Aide a la reconstruction du lien familial.
Avec une prise en charge adequate et precoce, un

contréle symptomatique est possible dans 60 %
des cas.



Conseils utiles

m Parler de ses difficultés a un professionnel de
confiance.

m Fixer des objectifs realistes (réeduction ou arrét).

= Eviter les contextes a risque (soirées, stress non
gere, solitude).

m Prendre soin de son corps : sommeil,
alimentation, activite physique.

m S'entourer de la famille, des amis et des
structures spécialisées.

Important a retenir

m Le trouble de lusage de lalcool est une
maladie reconnue, pas un echec personnel.

= Demander de laide est un acte de courage, pas
de faiblesse.

m Chaque petit pas vers le changement compte.




Service(de
Psychiatrie

Pour plus d'informations :
Service de psychiatrie de I'H6tel-Dieu de France
Batiment Jean Ducruet, 5e étage
01 604 000, ext. 5750 ou 5775
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