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L'addiction : les quatre C... et apres ?

critéeres
DSM-5
CIM-11

INVENTAIRE

1
DIMENSIONS
FONCTIONNEMENTS
BESOINS

activités, etc

approches

dépressions g
spécifiques

Tr.bipolaire

SYMPTOMES  SYNDROMES  MALADIES TRAITEMENTS
fievre syndrome virus grippal paracétamol
toux grippal autres virus antiviral
myalgies etc...
controle addiction cause 1 sevrage aigu
craving cause 2 ou progressif
compulsions cause 3 substitution
conséquences etc.. soin psychosocial
impulsivité troubles co- troubles de la soins intégratifs
anxieté occurrents / personnalité et hiérarchisés :
dépression pathologies TDAH rythmes de vie,
troubles du duelles TAG, Tr.Pan pharmacologie et
sommeil, comorbidités |l Tr Phob, PTSD psychothérapie
environnement somatiques psychoses dimensionnelles,
relations

I'addiction :
pas le produit
mais l'usage
qui en est fait

enlever
le produit
n'enléve pas
la maladie

Dematteis et Pennel. Ann Med Psychol 2018
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qui en est fait
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le produit
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la maladie
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Modifications dimensionnelles avec le

environnement, conditions de vie

subjectivité cognitions, contréles comportementaux, choix, décisions flexibilité

estime, confiance, culpabilité a a ,
auto-stigmatisation, 3 contréle préfrontal malgré les

auto-eﬁicacité,et% du comportement % consequences

L < habitudes, automatismes
émotions, humeur, renforcement

positives > négatives P> positt 3 negatif 2 . COTPOReMentaux +++
labilité, stress, dysphorie \p_’g/) impulsivité = compulsion

\ craving : récompense /

= obsession, soulagement sujet

selon le sujet

dimension 1 )
dimension 2 E—)
dimension 3 =)

dimension 4 )

etc...
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systéme motivationnel, saillance des usages addictifs, investissements

Développement du comportement addictif

Dematteis et al. Traité de Réhabilitation Psychosociale 2018




Hiérarchisation fonctionnelle des strati

Domaines
RDoC
o SYSTEMES remediation cognitiv.e.(dont fopctions executives,

2 COGNITIFS métacognition, cognitions sociales, etc) o

w = thérapie psychodynamique, narrative A
L 3 PROCESSUS rapie poyshatynamaus, hardie - o
— thérapie interpersonnelle, thérapie familiale, systémique o
(&) — SOCIAUX .. s, . s m
o m thérapie communautaire intégrative, 12 étapes de facilitation w
= VALENCES TCC et variantes (TCD, thérapie des schémas) ‘é’
< POSITIVES L , ] b
n thérapie centrée sur les émotions >
,,:’, Xééi’#ﬁ/iss EMDR, sophrologie, hypnose, thérapies avec médiation g
4 » thérapie d'acceptation et d'engagement, pleine conscience 3
8 (z) SYSTEME relaxation, cohérence cardiaque, contréle respiratoire >
x = SENSORIMOTEUR | - gestion des contingences =
7]

% VEILLE, SOMMEIL | rythmes et habitudes de vie, activité physique
‘w REGULATIONS sommeil, éveil, repas
Chronologie
indicative

Dematteis et al. Guide FFA 2022




Chronologie dans un modele dimensio

Education thérapeutique Coordinateur de parcours

Bilan éducatif partagé *

controle, flexibilité, 1 Bilans / Soins 1
apprentissages, =
® & mémoires... =) 2 @ =
£ cognitions S ‘ i A S
e 38 72 Bilans / Soins 2 -
S 253 g 3 3 o RS
o TEs 33 Bilans / Soins 3 4 &
— = Ne) I3 .
g sg= émotions S S =S
E 5\& humeur, 3 3 S 4 -
4 8 stress s @ ' ' e o
g fress.. 3 Bilans / Soins 4 > =
= fonctions 5 @ N @
somatiques 5 2 —
. - _ Bilans / Soins 5 o O
_ sujet conditions de vie, 6 i S
adaptation ‘ 6 rythmes circadiens 6 &
relations... entourage, travail... indices Bilans / Soins 6

environnement .............. environnement
t Objectifs thérapeutiques partagés, personnalisés
et réalistes, basés sur I'auto-détermination Dematteis et al.

Traité de Réhabilitation
Psychosociale 2018




Se mobiliser, mais a quel prix ?

PROCESSUS ADDICTIFS

Domaines
RDoC

EMOTIONS

v

3710ULNOD

SYSTEMES
COGNITIFS

PROCESSUS
SOCIAUX

VALENCES
POSITIVES

VALENCES
NEGATIVES

SYSTEME
SENSORIMOTEUR

VEILLE, SOMMEIL
REGULATIONS
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projets, qualité de vie
restauration des capacités CAP
adaptatives, de I'autonomie
fonctionnelle

réhabilitation

%  Ch t
psychosociale, 2 angemen
éducation Q aversif
therape’uthueZ g colt ] ]
psychoéducation, l & hi objectifs
entretien > psychique fonctionnels
motivationnel, S
counselling 9o
’ - -
relation d'aide, = Est-ce que
pair-aidance, T ca vaut le
self-help coup / colt ?

définition des projets, besoins

et priorités du patient LBl L Sl e

Dematteis et al. Guide FFA 2022



En conclusion

PARCOURS DE SOINS PERSONNALISE
STRATEGIES THERAPEUTIQUES EVOLUTIVES

* INVENTAIRE
FONCTIONS, BESOINS

selon ses besoins, priorités
subjectifs, évolutifs

stratégies SANS - consommations, craving
U.SAC.;E 1 ‘ objet d'addiction || 'q | (motivations, intensit,
motivation = = | distibution)
motivation 2 = S | -anxiéte, dépression
etc o O | -impulsivité, alexithymie
2 - 2 | . sommeil, rythmes de vie
modification GEJ N ——y GE) efc..
du sujet, de son S 5 | -reinvestissements
fonctionnement ® ~ @ | (activités, relations, projets)
‘_ﬁx 3 2, - autonomie fonctionnelle
© - @ | -qualité de vie
TROUBLE c || stratégies AVEC =
' © . ' g ©
DE L'USAGE objet d'addiction
<:| E> REMISSION RETABLISSEMENT>
objectifs du patient

Dematteis et Pennel. Ann Med Psychol 2018



En conclusion

- une approche centrée sur le patient

USAGE

motivation 1 | (| £ - une approche fonctionnelle
mofveton g n(R= avec des objectifs fonctionnels
~ = - Une approche personnalisée
e down || S| - graduelle, holistique, intégrative
fonctionnement é‘ et évolutive
TROUBLE = - applicable a toutes les addictions
DE L'USAGE

<:| E> REMISSION RETABLISSEMENT>

objectifs du patient
selon ses besoins, priorités
subjectifs, évolutifs
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Merci pour
‘votre attention



