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                                         TOXICOMANIE 











« Les aliments exceptés, il n’est pas sur la terre de substances qui aient été aussi intimement associées à la vie des peuples, dans tous les pays et dans tous les temps, que ces substances dont la destination n’était pas de les nourrir mais de leur procurer, lorsqu’ils en sentaient le besoin, un état passager d’agréable euphorie et de confort, une impression d’accroissement de leur bien-être subjectif » in Phantastica-Louis Lewin





Définition





1-La toxicomanie, qui résulte de l’utilisation périodique ou continue de drogues, est un état de dépendance physique et psychique qui conduit à des accidents de sevrage- Manuel de santé publique- A. Lévy





2-Décrire la toxicomanie seulement comme une maladie est une lourde erreur.Elle a une dimension médicale mais aussi sociale, tout en ayant à voir avec le plaisir. Elle concerne des gens qui ont des problèmes personnels et qui ont du mal à affronter le monde moderne- Dr Claude Olievenstein








Aspects pharmacologiques





La dépendance aux opiacés est l’archétype même de ce que le sens commun évoque lorsqu’on utilise le mot drogue. La définition de la dépendance aux opiacés inclut tous les aspects classiques de la dépendance: la tolérance, la dépendance physique et la dépendance psychique, ce qui n’est pas toujours le cas avec d’autres substances d’abus telles que l’alcool ou le tabac ou d’autres encore, pour lesquelles le tableau clinique n’inclut pas forcément tous ces aspects.


   * La tolérance se caractérise par une diminution des effets obtenus avec la même dose au fur et à mesure de l’administration chronique.


     * La dépendance physique est l’état dans lequel l’utilisation de la substance est nécessaire au maintien des fonctions physiologiques normales, et qui provoque, en cas de sevrage, des perturbations physiopathologiques généralement opposées aux effets habituels de la substance: le syndrome de sevrage ou manque


     *La dépendance psychique est généralement liée aux propriétés renforçatrices de la substance qui s ’expriment par un plaisir intense de satisfaction lors de l’auto-administration.


Pour les opiacés, les dépendances physique et psychique sont pratiquement indissociables lorsqu’on considère leurs mécanismes cellulaires et moléculaires. Les mêmes structures sont en effet en cause dans la satisfaction lors de l’administration et dans le manque en cas de sevrage.





Les opioides endogènes au coeur des systèmes de récompense





C’est en 1973 que les récepteurs aux opiacés ont été mis en évidence pour la première fois. Peu de temps après ont été découverts les ligands endogènes de ces récepteurs, les endomorphines dont les deux principaux groupes sont actuellement dénommés les endorphines et les enképhalines.


   Les enképhalines sont justement concentrées dans le système limbique et semblent moduler la transmission dopaminergique jouant probablement un rôle majeur dans la régulation des émotions.


   Il semble aujourd’hui que, quelle que soit la substance toxicomanogène (morphine, heroine, cocaine...) les mécanismes de dépendance emprunteraient des voies finales communes de renforcement, qui sont probablement les mêmes que celles qui renforcent nos comportements fondamentaux (cf aspects physiologiques).


   En effet, des études récentes d’imagerie cérébrale ont montré que toutes les substances susceptibles d’induire une dépendance activent les circuits dopaminergiques mésolimbiques, impliqués dans ce que l’on appelle plus largement les systèmes de récompense.


   Les études des conséquences neurophysiologiques de l’administration chronique des opiacés se font essentiellement sur l’animal et ne tiennent donc pas compte de l’aspect spécifique de la toxicomanie liée à l’effet de l’environnement et de la personnalité du toxicomane sur ses propres mécanismes biologiques.


   De nombreux processus adaptatifs, en particulier au niveau du système nerveux central, se mettent en place pour permettre à l’individu de faire face aux modifications de l’environnement (cf aspects psychologiques). La toxicomanie peut être perçue comme la tentative d’améliorer l’équilibre biologique d’un individu dont les processus adaptatifs se sont révélés inefficaces, et donc générateurs d’angoisse (Jacques Le Houezec).





   Une même molécule semble donc aujourd’hui au centre de toutes les pharmacodépendances psychiques: la dopamine, qui est l’amine du plaisir.


Ce qui mène à une consommation excessive c’est bien le plaisir.


Mais ce qui conduit à la dépendance semble distinct de la dopamine. Car à un certain stade, il n’y a plus aucun plaisir, il ne reste qu’une absence de modulation de la consommation, c’est l’addiction.





Si l’on connait les récepteurs pour la morphine, le cannabis, les opioides qui tous induisent la libération de dopamine, il n’existe pas de récepteurs pour l’alcool. Il utilise ses propriétés de solvant pour perturber les membranes cellulaires, notament celles des neurones. Ces membranes, solidifiées ou fluidifiées, selon l’intoxication alcoolique, perturbent le passage de l’information. Mais, l’effet de l’alcool est plus perfide encore, en effet l’éthanol traverse les membranes de toutes les cellules, agit sur les messagers présents à l’intérieur et même sur l’expression de certains gênes.


   Toutefois le processus de dépendance à l’alcool est mal connu. Il y aurait un déséquilibre entre le GABA et le glutamate, neuromédiateurs essentiels.





   La dépendance au tabac n’est pas dépendance à la nicotine, mais à d’autres alcaloides présents dans le tabac.








Aspects psychiques





   La constatation de troubles du comportement, de problèmes de personnalité, voire l’émergence de syndromes psychiatriques chez un usager de drogues nous confronte toujours au même questionnement: la problématique est-elle induite par la prise de toxique ou est-elle le signe d’un tableau psychiatrique pré-existant?


   Avec l’augmentation rapide de la consommation de drogues, les toxicomanes constituent de moins en moins un groupe homogène.





L’absence de structure psychique propre au toxicomane


   S’il n’existe pas de structure psychique profonde et stable spécifique des comportements de dépendance, la trajectoire du toxicomane suppose néanmoins le plus souvent toute une série de circonstances qui jouent à différents niveaux et s’agencent entre elles.


   Les failles relationnelles de l’enfance, qui ont contribué à la constitution d’une personnalité fragile, trouvent une expression, une concrétisation, un accrochage, un relais dans les formes marginales du fonctionnement social, en une spirale qui tend à se refermer sur elle même.


   Ainsi le suivi psychologique devra englober ces différents niveaux où se rejoignent et s’articulent les failles de l’enfance et de la trajectoire sociale; s’orienter au cas par cas vers les modalités de constitution des réponses au manque et au besoin dans la constitution de la personnalité.





Le bénéfice psychique de l’heroine


   L’usage de l’heroine apparait comme une automédication susceptible de colmater ses failles par son effet analgésique, tranquillisant et antidépresseur.


   Par ailleurs la prise au long cours de produits va introduire une rythmicité particulière de la vie psychique des usagers:


         * rythmicité comportementale d’une vie quotidienne organisée autour de la quête, plusieurs fois renouvelée, d’argent, de dealer, de produit et de lieu d’injection.


         * rythmicité biologique faisant alterner phases de manque et phases de complétude.


   Quelle que soit la personnalité de départ et les motivations qui amènent à la prise régulière de produits, cette double rythmicité corporelle et biologique envahit le psychisme et induit un abrasement des différences entre les individus.


L’effet étant pris pour la cause, l’observation du comportement du toxicomane chronique va faire croire à tort à l’existence d’une personnalité univoque chez tous les toxicomanes.





Les troubles de la personnalité les plus fréquents


   S’il n’existe aucune structure psychique pathognomonique de la toxicomanie, la prise de drogues peut accompagner, colmater ou révéler des troubles graves de la personnalité. La mise en route d’un traitement de sevrage ou de substitution pourra alors se traduire par une éclosion symptomatique qu’il convient de tenter d’anticiper.





§-Les troubles psychotiques


   Il s’agit du fonctionnement « normal » d’une structure psychotique c’est à dire d’un caractère psychotique.


   La drogue est investie du pouvoir d’éponger les débordements de l’imaginaire et de conserver une certaine unité d’ensemble de la personnalité avec un contact suffisant avec une réalité sur mesure.


   Une émergence délirante est possible à tout moment de la prise en charge (surtout lors du sevrage) sachant que la prise prolongée d’opiacés fait volontiers fonction d’automédication de type neuroleptique. De plus les neuroleptiques sont mal supportés par ces sujets (nb: yin wei mai ?) qui auront donc plutôt recours à une reprise spontanée des opiacés licites ou illicites.


   Un sevrage trop rapide ou la baisse trop brutale d’un traitement de substitution risque de provoquer la réémergence d’une symptomatologie délirante, anxieuse ou déficitaire très mal tolérée par le patient avec risque majeur de passage à l’acte auto ou hétéro agressif.





§- La symptomatologie dépressive


   Bon nombre d’usagers de drogues ont eu recours une première fois aux produits pour combattre une dépression latente et en ont poursuivi l’usage par la suite. Plus que toute autre, la dépendance au produit constitue un effort et un essai de régulation et d’adaptation.


   La suppression du produit sans autre forme de compensation affective entraine des risques suicidaires. (il faut toutefois savoir qu’une symptomatologie dépressive apparait presque toujours à l’occasion d’une cure de sevrage)


   Une dépressivité fondamentale liée à des difficultés identificatoires explique souvent la prise d’un traitement de substitution sur du très long terme.





§- Les troubles du comportement


   Nous fonctionnons tous sur trois registres: un registre comportemental


                                                                     un registre corporel


                                                                     un registre mental


   Une fois installée une situation de dépendance, le registre comportemental va dépasser de beaucoup en quantité comme en qualité d’investissement énergétique les deux autres registres.


   Le comportement, orienté vers la prise de produits pour combler divers manques intérieurs, crée un véritable cercle vicieux relationnel dans lequel l’établissement de relations durables est problématique; et le sentiment de vide intérieur se traduit par le besoin compulsionnel de rompre puis de renouer pour rompre à nouveau.


   Les crises clastiques, les passages à l’acte sont à craindre à tout moment de la prise en charge, même si la prise d’opiacés abrase le plus souvent la symptomatologie et si les manifestations réapparaissent lors de l’abandon de l’usage des drogues. Ici aussi, une prise en charge institutionnelle s’avère indispensable.





§- Prise en charge institutionnelle 





   * Fonction contenante


        Les toxicomanes ont des problèmes d’identité, de limites. Ils ne sont plus capables de maitriser une relation avec possibilité, dans les cas extrêmes, d’éclatement de pulsions mal contenues. Ils perdent la notion de différence entre intérieur et extérieur. Ils ont tendance à la dispersion, à l’envahissement; mais surtout ils ont une très grande tendance à l’immédiateté, à la toute puissance. Il me semble que ces dernières notions sont quasi générales à toute conduite addictive.





   * Fonction excitation


        En raison de leurs problèmes de limites, les toxicomanes sont incapables de se protéger par eux-mêmes de toutes les agressions ou modifications extérieures, ce sont de véritables « éponges à ambiance ».


        Ils sont tout aussi incapables de se protéger de trop d’excitations internes génératrices d’angoisse.





   * Fonction de stimulation


        Les toxicomanes ont l’habitude de s’appuyer systématiquement sur les autres surtout par perte totale de confiance en eux-mêmes. Leurs facultés créatrices sont entièrement mobilisées à la recherche du produit et des moyens à mettre en oeuvre pour avoir les moyens financiers de se procurer le produit.


        Mais il ne faut pas perdre de vue la peur fondamentale des toxicomanes devant l’inconnu, l’imprévu, le changement.


En prise en charge institutionnelle, il faut donc assurer aux toxicomanes une protection par rapport à l’extérieur. Il faut leur redonner des limites, leur signifier la différence entre intérieur et extérieur, tempérer leur tendance à la dispersion, à l’envahissement. Il faut donc leur donner un maximum de repères: en étant rigoureux, méthodique, ferme; en strucurant l’espace avec des limites, des lieux ayant des fonctions bien différentes; en proposant un emploi du temps, des règles de vie, un règlement intérieur; en limitant les visites et les contacts avec l’extérieur. Il faut être présent, vigilant, crédible. Il ne s’agit pourtant pas de tout régenter. Il faut laisser une place pour le libre arbitre.





Cas particulier de l’adolescent





Problème d’identité


   Les toxiques peuvent donner l’illusion de se libérer de la dépendance infantile aux figures parentales. Des sentiments d’angoisse, de vide, des difficultés à élaborer un sens à leur autonomie personnelle, une surdépendance aux parents, voire une véritable dépression peuvent être mis en évidence.


   S’il est naturel, en particulier à cet âge, de s’interroger sur soi et sur le monde, ce problème est souvent aigu chez le toxicomane.





Conflit sexuel


   L’adolescent possède un corps qui se transforme et dont il ne sait trop quoi faire. Il peut donc parfois rejeter ce corps sexué et chercher à se le désapproprier.


    « Mon corps souffre, soulagez moi »





Douleur psychique


   La drogue a valeur de médicaton défensive pour éviter des expériences anxiogènes. Elle permet de restaurer un sentiment d’omnipotence infantile et d’annuler pendant un temps la conscience de la mort qui menace le sentiment d’immortalité propre à presque tout adolescent. Cela peut parfois amener une régression, en relation avec une dépression insoutenable. Certaines tentatives de suicide ou de conduite à risque rentrent dans ce contexte.





Troubles de la personnalité


   La dépendance au chimique n’est qu’une ramification d’un ensemble de conduites déviantes plus ou moins banales, ramification qui puise sa source dans la rencontre avec le substrat chimique. Le rapport au produit est évidemment très variable suivant la personnalité du consommateur.





L’usage provocateur


   L’usage provocateur vis à vis des adultes, transgression d’interdits qui constitue aussi un rite initiatique, peut faire simplement partie d’une phase de développement.


Schématiquement un psychotique utilisera une drogue comme autothérapie, donc de façon relativement occasionnelle.


                             un névrotique la consommera avec une notion fréquente de plaisir, donc de façon semi-occasionnelle.


                             un pervers n’y aura que peu de recours, dans la mesure où le plaisir ne relèvera pas suffisamment de l’ordre de son fantasme.


                             


En pratique, les sujets limite (border line) apparaîtront comme les plus aptes à développer une dépendance majeure aux drogues.


Une drogue ne donnera lieu à une toxicomanie que s’il y a dépendance et il n’y aura dépendance que s’il y a conflit entre le schéma de valorisation imposé par la société-ou le surmoi -et les possibilités de réalisation de celui-ci par l’individu.





Aspects psychiques en MTC





  J’ai considéré que la prise semi-occasinnelle ou occasionnelle de produits pouvait correspondre à un trouble des sentiments ou des viscères alors que la dépendance avait pour origine un trouble plus profond de la personnalité donc correspondait à une atteinte de merveilleux vaisseaux.





Atteinte des sentiments


§- Atteinte du Shen


   Le Coeur est le logis du Shen.


   L’individu triste, morose recherche le plaisir dans le produit.


Ve44: Shen Tang


Ve15: pleure en parlant de ses malheurs, bouleversé de mélancolie, idées fausses


Co1: sans joie, chagrin, dépression morale


Co3: dépression mentale


Co7: troubles psychiques avec excés ou insuffisance physique (soupirs, dépression...)


Co9: moments de faiblesse et de découragement; tristesse, chagrin sans entrain, peur.





§- Atteinte du Yi


   La Rate est le logis du Yi


   Manque d’adaptabilité face au quotidien. Le comportement est irréfléchi et le vécu, mal intériorisé ne peut servir d’expérience.


Ra2: manque de conscience morale (voit ses désirs et non leurs conséquences); manque de discipline intérieure, manque de controle émotionnel, ne compare pas les faits nouveaux à ses connaissances précédentes, ne peut résoudre les problèmes de la vie; amical mais egoiste, esprit superficiel, pas de vie intérieure; exagération des soucis, angoisse.


Ra5: pessimisme, exagération d’importance des soucis,dépression agitée, pas de joie, chagrin; masochisme


Ve49: logis du Yi





§- Atteinte du Po


   Le Poumon est le logis du Po


   Angoisses, tristesse, crainte du futur


   Perte de l’instinct de conservation


Ve42: portillon du Po


Ve13: ennui aveuglant, désire se tuer


Po3: se parle à lui même ou ne parle plus


Po5: dépression, chagrin, sanglots; mélancolie


Po10: peu d’énergie, peur, angoisse, chagrin





§- Atteinte du Zhi


   Le Rein est le logis du Zhi.


   Peur viscérale, angoisse


   Sentiment d’infériorité


   Besoin de protection, absence d’autonomie, accrochage au semblable


Re2: appréhension, angoisse comme craignant d’être arrêté


Re4: complexe d’infériorité et d’insuccés; appréhension; misanthropie


Re24: anxieux; sensation d’avoir deux volontés opposées


Re25: n’aime pas la vie


Re26: pense que personne ne l’aime


Ve52: logis du Zhi





§- Atteinte du Hun


   Le Foie est le logis du Hun


   Défaut de mise en mémoire des données acquises par l’éducation.


Ve47: porte du Hun


Ve18: remâche ses malheurs


Fo2: grands soupirs, désire mourir, dépression, troubles du psychique


Fo5: pas de joie, préoccupé, « bavarde sans sagesse »





Atteinte des viscères


§- Insuffisance de l’énergie des Reins


   Sujet influençable, indécis, craintif; facilement rebuté par les difficultés


Re7: décision volonté insuffisante, manque de caractère


Re9: adultes et enfants: tempérament et caractère instables














§- Blocage de l’énergie du Poumon


   Le sujet n’est plus relié à l’ordre, au centre, à l’Empereur. Il est angoissé avec peur de ne pas être conforme.


   Tabagisme très important habituellement lié à la prise de produits.


Po7: crises de désespoir, hallucinations





§- Insuffisance du Foie


   Sujet imprévoyant, inquiet de son avenir.


Ve18: beaucoup de mécontentement et de tristesse, remâche ses malheurs.





§- Insuffisance de Vésicule Biliaire


   Difficulté à prendre des décisions, sujet instable ou manque de controle de soi


   VB est le juge qui décide en conformité avec le Ciel, la loi.


VB2: idées fausses, fugues


VB9: peur facile; grande émotivité, sanglots violents.


VB23: n’aime pas faire connaissance


VB28: découragé, faible, maladroit


VB35: angoisse, esprit tremblant, regrets, remords


VB43: tout effort, toute tâche semble trop difficile, pas d’audace, déteste voir des personnes inconnues





NB: VB8: tous les troubles par intoxication quelconque; besoin de drogue par intoxication





Atteinte des merveilleux vaisseaux





§- Du Mai


   point d’ouverture IG3:faiblesse physique et psychique


                                      ne récupère pas facilement d’une fatigue ou d’un choc


                                      fatigué ou déprimé indument et pour trop longtemps


                                      pleure facilement


                                      surexcitation psychique et physique


   point complémentaire Ve62 (cf YQM)


   point d’entrée DM1: émotivité, peur, dépression


                                    surexcitation


                                    diarrhée grave


                                     lombes: lourdeur, raideur


   Sur le plan psychologique ces personnes (plutôt hommes) manquent de force morale, souffrent de dépression, de graves problèmes d’identité, d’une impossibilité à s’affirmer, à dire JE.








DM11: affaiblissement de cerveau et nerf


            émotivité, esprit tremblant


             chagrin et regrets excessifs


             idées fausses


DM12: hostilité, phobies, haine, désir de faire du mal jusqu’à tuer


            hallucinations, accés de surexcitation, peur dans la nuit


DM13: épuisé par efforts mentaux ou physiques


             mélancolie


             recherche solitude et obscurité


             besoin d’alcool et café


             idées fausses sans joie


             refoulement et rumination de soucis


             insomnie par débilité nerveuse


DM20: cerveau et nerfs surtendus, affaiblis


            oublie le passé et néglige l’avenir


            perte de mémoire


            mélancolie, anxiété


            dépression, esprit tremblant, désespérance


             chagrin


             perte du sens des réalités, esprit faux, idées fausses


             insomnie


 DM22: concentration, imagination


             fatigue rapide du cerveau


             émotivité, esprit tremblant


DM26: dépression « perd le rire pour longtemps »


             surexcitation et instabilité: parle sans distinguer Précieux et non-valeur 


             lombes courbées ne peut se redresser





§- Yang Qiao Mai


   point d’ouverture Ve62: disperse la chaleur


                                         traite les vides de rein yang 


                                         insomnie, surexcitation,irritabilité, chaleur


                                         obsessions, refoulements de sentiments et d’idées


                                         aide à s’extérioriser, à parler


                                         surexcitation, délire par émotion


                                         lenteur et lassitude d’esprit


                                         insomnie


                                         chaleur extraordinaire, transpire de la tête


                                         lombes: douleur


   point complémentaire IG3 (cf DM)


   point d’entrée Ve62


   point xi Ve59 (pas d’indication psy)


   Le plus souvent un homme nerveux, extrêmement stressé


   (correspond bien au tableau des conséquences d’une addiction aux opiacés)





Ve61: pas d’if


          parole surexcitée, idées fausse


          hallucination


          diarrhée


          lombes: douleur


VB20: pas d’if


           chaleur en excés


           tout trouble nerveux


           affaiblissement de cerveau et nerfs


           nez: tout trouble- coryza


           lombes: douleur


 DM16: pas d’if


             tous les troubles mentaux, désire se suicider


             marche follement, fugue


             harmonise yin et yang


             douleur des lombes





§- Yin Qiao Mai


   point d’ouverture Re6 (cf  traitement)


   point complémentaire Po7: perte de mémoire


                                              tremblements nerveux, émotivité


                                              crises de désespoir


                                              rit trop aisément


                                              visions extravagantes, hallucinations


   point xi Re8 (rien au niveau psy)


   Oppression thoracique, stress





Re2: cf traitement


Es12: pas d’if:


         faiblesse et irritabilité des nerfs


         insomnie par nervosisme par surexcitation ou par angoisse,


         tremblements ou agitation des membres


VB20: cf YQM


DM16: cf YQM





§- Yin Wei Mai


   point d’ouverture MC6: perte de mémoire des mots; perte de décision-volonté


                                     anxiété ou rires désordonnés; faiblesse, lassitude, paresse





   point complémentaire Ra4:crises de surexcitation, crises de nerf


                                            yin insuffisant ne contrebalançant pas le yang


                                            les diarrhées par inflammation sont ausitôt guéries


                                            diarrhée n’arrêtant pas, mauvaise digestion


   point xi Re9: rafraichit le coeur, calme les frayeurs


                        hérédité chargée


                        tempérament et caractère instables


                        capricieux, mécontent


                        paroles extravagantes et insultantes, surexcitation


                        fureur, apparence d’insanité


                        douleur des lombes  


 Femme vite contrariée, manquant de selfcontrol, avec phobies, qui panique facilement, perturbée à la moindre émotion. Le contexte émotionnel prédomine.


   Ces patients sont incapables de prendre de la distance vis à vis de leurs sentiments, de leurs émotions et de leur affectivité. Ils vont être complètement dans l’évènement avec les risques de souffrance inhérents





Ra15: pas d’if, 


          chagrin aisé sanglots bouleversants,


          grands soupirs, grand choc, crises de nerfs





§- Yang Wei Mai


   point d’ouverture TR5:perte de vitalité à l’orage


                                      transpire sans motif la nuit, corps brulant


                                      nez: coryza chronique


   point complémentaire VB41


   point d’entrée Ve63: rafraichit le cerveau


                                   absences, distractions


   point xi VB35: pas d’if


                           angoisse, esprit tremblant, regrets, remords


                           émotivité, surexcitation


                           hystérie





VB21: rafraichit chaleur de l’estomac


           affaiblissement de nerfs et cerveau


           neurasthénie


           crises de nerf


           douleur des lombes


 VB20: cf YQM


 DM16: cf  YQM


 DM15: pas d’if


            énergie abondante en haut, toute chaleur du yang


            non résistance à la fatigue





Plutôt un homme, extrêmement stressé, excés de pensée, obsession, manque de volonté; grande variabilité des troubles en fonction de l’état émotionnel. Tout ce qui peut altérer la protection de l’individu tant du point de vue physique qu’émotionnel (cf TR5)


Absence de limites, défaut de structure de la personnalité sont des caractéristiques de l’atteinte de Yin ou Yang Wei Mai


                                  Wei = rassembler et sécuriser


                                             amarrer en sécurisant





Il semble donc que soient atteints préférenciellement en cas de toxicomanie soit Du Mai soit Yin ou Yang Wei Mai ainsi que Yang Qiao Mai.





Thérapeutique 





Le traitement des toxicomanes en acupuncture se pratique surtout dans le cadre des désintoxications, selon tous les travaux publiés, et il est basé sur plusieurs points:





  * l’utilisation préférentielle de l’auriculothérapie





  * la fréquence des séances: une à plusieurs par jour





  * une prise en charge pluri disciplinaire avec soutien psychologique et réinsertion sociale





   * une prise en charge immédiate du patient en demande (pas de liste d’attente même au lendemain)


  * un traitement de toute façon très long: la cure de désintoxication dure une dizaine de jours (alors que l’on parle de 60 jours pour arriver  en zone de sécurité) et les rechutes sont  fréquentes ( certains donnent 10 ans de prise en charge pour une intoxication de 5 ans) 





  Il semblerait aussi que beaucoup fonctionnent avec un traitement « imposé », c’est à dire hospitalisation, ou lors d’emprisonnement,  ou  même avec une mise en liberté dépendant du suivi du traitement. L’équipe de Castéra à Bordeaux se base sur le travail de Smith aux USA et pratique un suivi chez des patients venant de leur propre chef, ils semblent satisfaits de la régularité des séances

















Le protocole:





  Les patients subissent un traitement de cure de désintoxication sans intérrogatoire préalable, en général dans de grandes salles où ils sont plusieurs  (10 à 40) installés confortablement, à différents stades de la cure. L’examen par l’acupuncteur viendra en cours de cure. Ceci  afin de favoriser le retour au traitement lors des rechutes et d’éviter le sentiment de  dévalorisation  dû à l’échec.





 Les points d’auriculothérapie sont en général les mêmes dans tous les protocoles:





     Le point principal est le point Poumon utilisé pour toutes les dépendances (Po)





     Smith  y ajoute les points Sympathique et Shen-Men  et, avec l’école vietnamienne, le point Rein





     pour l’alcoolisme le point Foie, pour l’obésité le point Estomac





Selon les écoles on pratiquera soit l’agraphopuncture (le patient peut se stimuler lui même en dehors des traitements; cependant j’y vois un risque de surinfection surtout dans ce type de population)


                                                soit la stimulation électrique,en général en tonification (fréquence basse)


                                                soit une mise place des aiguilles lors de séances qui durent de demi heure à deux   heures                                        





Certaines écoles vont ajouter des points du corps dont le choix semble assez systématique: Es36 pour les crampes d’estomac, Ra6 pour tonifier la rate lors des phénomènes diarrhéiques, Re3 pour la tonification du rein, Co8 et Re2 pour réguler la fonction thermogène (patients en feu vide), GI4 pour les céphalées, Co7 pour l’anxiété





Selon les divers articles parus cette technique donnerait un résultat comparable en % à ceux de la méthadone. Il faut cependant noter que dans la clinique de Smith à New-York, où l’on aurait pu faire des études comparatives réelles, celles ci n’ont pas été mises en place pour des raisons de coût.


De plus pour avoir de bons résultats l’acupuncture doit être pratiquée dans un programme multidisciplinaire avec soutien psychologique et réinsertion sociale





Les résultats de l’acupuncture en cure de désintoxication sont:


   Une cédation des symptomes de manque en crise aigue, ou plus exactement une crise de manque plus facilement supportée. En effet Smith a pour théorie que la crise de manque est une élimination des toxiques (écoulement nasal, larmoiement, diarrhée) et il faudrait donc ne pas la faire disparaitre totalement. L’acupuncture en décontractant le patient (endormissement fréquent malgré la crise), en agissant sur l’anxiété et le syndrome dépressif, en favorisant l’antalgie, permettrait à ces personnes intolérantes à la douleur et à la frustration de supporter le manque.





   60% des patients qui suivent la cure pendant deux semaines persistent dans le sevrage au moins plusieurs mois (le sevrage est vérifié par des analyses urinaires à chaque séance; au début la désintoxication se pratiquant le matin à 9h l’effet de l’acupuncture cesse souvent en fin de journée et il y a manque et prise de drogue nocturne, ceci se dissipera avec le nombre de séances pour arriver à l’abstinence totale en 5 ou 6 jours)





   La sensation de besoin va disparaitre progressivement au cours de la cure, avec d’abord une diminution de la fréquence du besoin jusqu’à disparition (ils suivent le chemin inverse de l’intoxication)


   90% des désintoxiqués par acupuncture retournent spontanément chez l’acupuncteur lors des rechutes





      Les symptomes secondaires tels que: insomnie, lombalgie, constipation , tremblements, irritabilité, peu de résistance au stress, dépression, appauvrissement de la fonction sexuelle sont améliorés (ils seraient les causes principales des rechutes d’aprés les patients)





Les américains insistent sur le fait que les mesures de sécurité nécessitées lors de substitution par méthadone du fait de la dépendance induite sont inutiles avec l’acupuncture, ils insistent aussi sur le calme des patients traités par acupuncture qui rendrait leur suivi plus facile (surtout chez utilisateurs de crack)








Les conséquences des addictions sont un vide de yin avec feu vide (les toxiques sont chauds, de plus le tabac et l’alcool sont aussi piquant, l’excés de saveur piquante blesse le poumon, peut-être est ce une autre raison de traiter le poumon , en plus de l’insuffisance du po (Ve13; Ve42) qui se traduit par un attrait vers la mort et une autodestruction). Chez ces patients il faudra donc tonifier le yin:


                              *  règle le yin: Re6: point de yin qiao mai


                                                            rafraichit les trois foyers


                                                            insomnie par insuffisance d’énergie yin


                                                            grands troubles nerveux avec surexcitation


                                                            grands malaises sans savoir où est le mal


                                                            ip: chaleur foyer moyen et inf





                               * rafraichit la chaleur par vide de yin: 


                                                 Ve12: répare l’asthénie


                                                 toutes les chaleurs du yang (haut, peau, poumon)





                               * nourrit le rein yin: Re2: rafraichit les trois foyers


                                                                rafraichit la chaleur vide


                                                               excés de décision volonté et de caractère


                                                                urine rare


                                                                transpiration abondante la nuit


                                                                impuissance, sperme insuffisant





                                *tonifie le rein yin :


                                            Re3: élimine la chaleur


                                                     urine diminuée


                                                     douleur lombaire


                                                      maigreur fondante


                                                     extrémités faibles





                                               Ve23: rafraichit la chaleur perverse des trois foyers


                                                         hommes: impuissance;


                                                                        désire dormir seul


                                                         diarrhée d’aliments non digérés


                                                         maigreur


                                                         corps chaud, 


                                                         figure rouge et chaude


                                                         lombes: douleurs en s’asseyant ou se levant





On note aussi un épuisement du jing inné (des toxicomanes décrivent le réveil de la prise de drogue comme  une victoire sur la mort, une renaissance...le jing s’épuise-t’il dans ces nombreuses naissances ? Toujours est-il que les drogues ont comme complication connue d’épuiser le jing). Il faudra donc soutenir le rein:


    les points indiqués *augmente le jing:


                                                Ve52: Jing gong


                                                          nature bloquée et nouée par les émotions


                                                          diarrhée


                                                          tout trouble des organes génitaux


                                                          douleur et raideur lombaire





                                  *nourrit le jing: Re4: et renforce l’esprit


                                                                 complexe d’infériorité et d’insuccés


                                                                 manque d’autorité


                                                                 appréhension, émotivité


                                                                 misanthropie


                                                                 désire s’exclure du monde


                                                                  mélancolie sans joie


                                                                  raideur des lombes








                                  *conserve le jing:


                                             DM4: Jing lu (nom secondaire) ;


                                                       il tonifie le rein, 


                                                       renforce les lombes et les genoux 


                                                       diminue la chaleur (vietnam)


                                                       lassitude, évolué fatigué


                                                       organes génitaux homme


                                                 douleur aigue des lombes par insuffisance de rein                                                                                                                                                                         


                                                RM4: Jing lu (nom secondaire);


                                                          réunion de RM et des trois yin


                                                RM6: avantage le rein 


                                                                     (toutes if de tonif du yang)?





Malgré les troubles psychiques de Ren Mai ne semblant pas correspondre aux cadre des toxicomanies il faut cependant noter les indications du RM6:


RM6: énergie yin vide énergie yang abolie


          insomnie par émotivité jusqu’à anxiété


          océan d’énergie pour les hommes


          nb: alcoolisme: passion pour l’alcool


          diarrhée grave


          lombes: douleurs aigues soudaines





par ailleurs  les points de Du Mai suivants ont des indications dans les conséquences de l’intoxication:





 DM19: chaleur du yang


             insomnie


             surexcitation par accés, insanité


  DM24: surexcitation psychique et cérébrale


               chagrin excessif, sanglote, s’arrache les cheveux, ne peut dormir


               appréhension, anxiété


               surexcitation, monte sur les tables, chante, rejette ses vêtements


               dépression


   DM25:disperser éveille de l’ivresse


              nez: écoulement abondant et clair


























