Le trouble de l'usage
des substances




Le trouble de lusage des substances se
caracterise par une consommation repétee et
probléematique de substances psychoactives
(comme lalcool, les drogues ou les medicaments)
qui entraine des consequences negatives sur le
fonctionnement personnel, social, scolaire ou
professionnel.

Ce trouble inclut une perte de controle sur lusage,
un besoin impérieux de consommer, la poursuite
de la consommation malgrée les dommages
causes, et souvent, une tolérance accrue et/ou un
syndrome de sevrage, ainsi qu'une envie pour la
substance. Il touche 3% a 5% de la population
mondiale.

Les principales substances

concernées

Le trouble peut concerner une ou plusieurs
substances. En voici les plus frequentes

= Alcool:

Largement disponible et socialement accepte, il
est neéanmoins impliqué dans de nombreux
troubles organiques, mentaux et sociaux.

m Cannabis:

Usage repandu chez les jeunes ; peut alterer la
memoire, la motivation, lanxieté et, a long terme,
aggraver des troubles psychotiques.

m Cocaine:

Stimulant puissant ; provoque une euphorie breve
suivie de craving, troubles de humeur, troubles
cardiovasculaires.

= Héroine / Opioides :

Substances tres addictives ; risques de
dépendance sévere, de surdose et d'infections (en
cas d'injection).



m Benzodiazépines (anxiolytiques/somniferes)
Utiles meédicalement a court terme, mais
fortement addictogenes si usage prolonge.

= Amphétamines / MDMA /
Méthamphétamines

Stimulants utilises pour "booster” ou pour effets
festifs ; risques psychiatriques (paranoia,
agitation) et cardiovasculaires.

m Tabac / Nicotine

L'une des principales causes eéevitables de
mortalité ; forte dépendance et consequences
pulmonaires et cardiovasculaires.

Signhes évocateurs d’'un trouble

m Perte de controle sur la quantité ou la
fréequence.

m Besoin urgent ou obsessionnel de consommer.
= lemps important consacre a lusage.

= Difficultés relationnelles ou professionnelles
liees a la substance.

m FEchecs répétés dans les tentatives darrét.

m Jolérance accrue ou symptdmes de sevrage.



Traitement médicamenteux

Médicaments pour diminuer l'envie ou traiter le
sevrage :

= Naltrexone, acamprosate, disulfirame (alcool).
= Méthadone, buprénorphine (opiaces).
= Nicotine de substitution, varénicline (tabac).

m Benzodiazépines (pour sevrage aigu).

Traitement psychothérapeutique

Entretien motivationnel : pour aider a prendre
conscience et initier le changement.

Thérapies cognitivo-comportementales (TCC) ;
identifier les déclencheurs et modifier les
comportements.

Thérapies de groupe / groupes de soutien (ex.
alcooliques anonymes).



Prise en charge globale
et individualisée

=  Suivi medical, psychologique et social.

m Parfois hospitalisation pour sevrage encadre.

m Soutien a la réinsertion (logement, emploi,
relations).

Un traitement adapté permet une rémission, apres
un an, dans 50 % des cas.

Demander de l'aide est un acte
de courage

Le trouble de lusage des substances est une
maladie mentale, et non pas un échec moral.
Avec un accompagnement adapté, la récupération
est possible.




Servicelde
Psychiatrie

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