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Introduction 
Addiction, un mot nouveau ? 
Depuis quelques années déjà, on parle moins de « toxicomanie  » ou de « dépendance » à l’alcool, au tabac, au cannabis, aux médicaments… mais d’« addiction ». C’est un terme dont les médias se sont emparés et qu’ils ont vulgarisé auprès du grand public. Il s’est vu décliner. L’adjectif addict, par exemple, est utilisé souvent à tort et à travers pour désigner tout individu sous la dépendance d’une drogue ou que l’on croit être dépendant. Il ne faut en effet pas oublier que les spécialistes – et pour une part, la loi – reconnaissent une gradation entre usage, abus et addiction. On peut également distinguer addiction simple, sans conséquence physique ou psychique, et addiction pathologique, véritable maladie au sens médical. Les médecins, hier encore « alcoologues » ou « tabacologues », sont devenus, quant à eux, « addictologues ». 
On aurait pourtant tort de croire que le terme « addiction », très « tendance », est un mot nouveau ou seulement un anglicisme. En effet, « addiction » a pour étymologie addictus qui, en bas latin, signifie « adonné à ». Ce terme était utilisé en droit romain pour désigner la situation du débiteur qui, incapable de payer ses dettes, se trouvait « adonné » à son créancier. Ce dernier avait alors le droit de disposer entièrement de sa personne comme d’un esclave. Il s’agit, en quelque sorte, de la contrainte par corps. Plus récemment, le terme addiction a fait son apparition dans le monde anglo-saxon : il a servi, et sert toujours, à désigner la situation des toxicomanes qui s’adonnent à la drogue. En France, ce mot commence à être utilisé dans les années 1990 comme synonyme de dépendance. C’est en effet à cette époque que le besoin s’est fait sentir parmi les professionnels s’occupant d’alcoolisme, de tabagisme ou de toxicomanie (médecins généralistes ou spécialistes, psychiatres, psychologues), d’utiliser un mot générique, neutre, pour couvrir tous les aspects de la dépendance, que cette dernière soit liée à la consommation pathologique de substances psychoactives bien identifiées (alcool, tabac, cannabis, héroïne…), de certains médicaments ou de produits sans support matériel (jeu, sexe, sport, travail…). 
Trois raisons, à nos yeux, expliquent la vulgarisation – voire le succès – du terme « addiction » : une définition commune, un mécanisme neurobiologique assez proche dans la plupart des formes d’addictions, mais aussi une résonance plaisante à l’oreille et un mot facile à retenir. 
L’« addiction » peut être définie comme le processus qui caractérise le comportement d’un individu obtenant une jouissance dans la consommation d’une substance, dans la pratique d’une activité dont il ne parvient pas à se priver. Il s’y essaie pourtant de manière réitérée, parfaitement conscient que cette consommation a des conséquences négatives sur sa santé d’abord, sur son état psychologique, son comportement relationnel, familial et social ensuite. En résumé, l’« addiction » est, pour reprendre l’image très parlante de Pierre Fouquet (1913-1998), psychiatre internationalement réputé et « père » de l’alcoologie française moderne, « l’impossibilité de s’abstenir de consommer ». Nul doute que cette définition de l’alcoolisme s’applique également aux autres addictions. 
L’histoire des addictions est déjà ancienne, mais les problèmes posés par les relations qu’entretient un individu avec la – ou les – drogue(s), ont été véritablement pris en considération il y a deux siècles seulement avec l’avènement de la société moderne et industrielle. Ils ont d’emblée mis en présence la loi parce que la consommation de substances, licites ou illicites, peut être un fléau pour le corps social d’une part et la médecine d’autre part. En effet, cette consommation peut être à l’origine d’un grand nombre de pathologies. Aussi les relations individu/drogue sont-elles modélisées dès leur prise en compte par les spécialistes, sociologues, médecins… Ils en ont, dans un premier temps, donné une explication simple : ce sont les drogues qui « font » les toxicomanes. Elles sont ainsi à l’origine des désordres pathologiques et psychologiques dont ils souffrent ainsi que des troubles sociaux qu’ils créent. Cette conception qui prévaut au xixe siècle, est remise en cause au xxe. Très vite en effet, on inverse les deux termes de la proposition : ce sont les toxicomanes qui « font » les drogues. Autrement dit, la défaillance d’un individu, à la fois victime et responsable, explique son incapacité à maîtriser sa relation avec la drogue et son impuissance à s’en abstenir. L’une et l’autre de ces conceptions ont entraîné de la part des responsables politiques des réponses, souvent excessives, vis-à-vis des problèmes posés par la dépendance, allant de l’emprisonnement de la personne à la prohibition des drogues. 
La fin du xxe siècle voit apparaître un nouveau modèle : au modèle binaire individu/drogue, se substitue un modèle à trois composantes. L’influence du milieu dans lequel évolue l’individu prend de l’importance : on ne se drogue pas « comme ça ». Il y a un âge, jeune, où l’on veut être libre de tout goûter, tout essayer, un moment où consommer une drogue peut permettre de passer un cap difficile. Cela ne veut pas dire pour autant que la personne qui se drogue à un instant donné soit, in fine, victime d’une addiction simple et plus encore d’une addiction pathologique. 
Une recherche académique sur les addictions s’est développée tant en France qu’à l’étranger. Celles-ci sont aussi l’objet de traités, de livres – récemment ont même été publiés plusieurs abrégés d’addictologie – ou de revues scientifiques spécialisées… sans compter le Livre blanc de l’addictologie française. 100 propositions pour réduire les dommages des addictions en France, paru en mai 2011 sous l’égide de la Fédération française d’addictologie. 
Les pouvoirs publics ont, de leur côté, pris conscience de l’intérêt qu’il pouvait y avoir à regrouper sous une même entité tous les professionnels s’occupant de la dépendance et ont mis en œuvre une vaste réforme pour les unifier sous une même enseigne. Il reste pourtant à franchir une dernière étape : l’addictologie doit trouver toute sa place parmi les disciplines enseignées en médecine – ce n’est encore aujourd’hui qu’une matière facultative dans le cursus des futurs médecins – ce qui suppose que l’on crée de novo un corps d’enseignants. Rendre obligatoire l’enseignement de l’addictologie lui donnerait ses lettres de noblesse, mais on en est encore loin. Cela est regrettable parce que le caractère transversal des addictions est évident et qu’elles accompagnent, quand elles n’en sont pas des causes directes ou des facteurs d’aggravation, de très nombreuses pathologies. 
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