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			Préface

			 

			 

			Tout le monde connaît le petit tube bleu d’Arnica 15 CH qu’on va chercher dans l’armoire à pharmacie familiale pour soigner le bobo du bambin qui a fait une chute à vélo lors de la promenade dominicale, mais les vertus de l’homéopathie vont bien au-delà de ce service rendu à la petite traumatologie infantile.

			Sur les bancs de la faculté de médecine de Strasbourg, à l’époque de mes études, on ne nous avait pas beaucoup informés sur cette discipline. Il était donc assez logique de ne pas s’y intéresser ou même de s’interroger et de la considérer comme une simple alternative au placebo puisque l’infinitésimalité, l’un des trois principes fondateurs de l’homéopathie, renvoie à la notion d’absence de tout principe actif au-delà de dilutions importantes. Le constat sur le plan biochimique est donc sans appel !

			Pourquoi faudrait-il cependant rejeter ce que l’on ne comprend pas ? Le doute ne pourrait-il pas profiter à cette thérapeutique qui est plébiscitée par tant de nos congénères ? 

			J’ai progressivement acquis la conviction que l’homéopathie (qui n’est pas la médecine par les plantes) avait sa place dans notre arsenal thérapeutique et méritait que l’on s’y intéresse. L’evidence-based medicine, ou la médecine basée sur les preuves, celle qui doit guider nos actions et notre pratique parce qu’elle garantit l’accès à une thérapeutique évaluée, équilibrée en termes de bénéfices/risques, recueille progressivement des éléments tangibles d’efficacité de l’homéo­pathie dans certaines pathologies. Les expérimentations les plus récentes suggèrent que c’est par le biais des champs électromagnétiques que l’homéopathie agit. Au final, il se pourrait bien que tout cela ouvre de nouveaux champs d’investigations, bouleversant des concepts qui, hier encore, étaient ignorés ou négligés. 

			C’est surtout dans la pratique quotidienne que l’on vérifie et que l’on mesure l’intérêt de cette approche. Ainsi, autant en prescription isolée pour les patientes présentant des troubles fonctionnels que les traitements habituels n’arrivent pas à soulager ou qui génèrent trop d’effets secondaires, qu’en véritable soin de support pour les patientes supportant des traitements lourds de chimiothérapie anticancéreuse, l’homéo­pathie vient compléter la pharmacopée traditionnelle.

			J’ai eu l’occasion d’observer le travail quotidien des homéopathes, et celui du Dr Antoine Demonceaux en particulier, car il consultait dans la salle attenante à la mienne dans mon service. Au-delà de l’écoute et de la bienveillance dans leur pratique, il y a une analyse sémiologique très fine des symptômes et une approche globale de celles et ceux qui les consultent, conduisant à des prescriptions spécifiques, sur mesure. L’écoute fait certainement beaucoup dans ces consultations, et on a peut-être tendance aujourd’hui, où tout doit aller vite, à ne pas prendre suffisamment de temps avec nos patients, mais l’écoute ne fait certainement pas tout, et la prescription de granules ou solutions qui termine logiquement la consultation ajoute à l’efficience de l’homéopathie.

			Il ne s’agit bien évidemment pas de contester ou renier l’intérêt des traitements allopathiques ou dire que l’homéopathie peut tout pour tout le monde. À l’heure où le scandale du Médiator jette le trouble sur la médecine classique (qui sauve bien évidemment tellement plus de vies qu’elle n’en tue) et où des intégristes des médecines naturelles contestent l’intérêt des vaccins qui ont déjà sauvé et épargné tant de vies, il s’agit simplement d’accorder une place à cette approche qui soulage aussi, et de façon complémentaire à la pratique médicale et chirurgicale classique.

			Laisser à cette approche la possibilité d’exprimer ses vertus, laisser l’homéopathie entrer dans les armoires à pharmacie familiales, même s’il reste encore beaucoup à faire pour mieux comprendre son mécanisme d’action et mieux évaluer ses effets et son efficacité, c’est aussi une belle façon de prendre soin de ses congénères…
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Avant-propos

			 

			 

			Tout me destinait à une approche holistique* de la médecine, celle qui consiste à voir le malade comme un tout.

			Pour moi, l’aventure homéopathique a commencé à l’âge de 3 ans. Atteint d’une encéphalite post-vaccinale due à un nouveau vaccin américain contre la poliomyélite, je fus rapidement emmené par ma mère en consultation à l’hôpital de Reims. Les bilans et le verdict furent sans appel : pour éviter de potentielles crises d’épilepsie, il était nécessaire de me prescrire du Gardenal® à vie.

			Lorsque nous fûmes revenus chez nous, à Soissons, une amie conseilla à ma mère, sceptique, de prendre un avis auprès d’un médecin généraliste homéopathe local, le Dr Laplace. Celui-ci, ancien médecin pneumologue des hôpitaux de Paris, proposa une alternative thérapeutique. Un traitement homéopathique fut mis en place et le bilan de contrôle pratiqué quelque temps plus tard se révéla normal.

			Aîné d’une fratrie de huit enfants, j’ai vu se succéder les maladies infantiles encore courantes dans les années 1960, rougeole, oreillons, coqueluche… La prise en charge de ces pathologies grâce à l’homéopathie eut deux effets : une capacité familiale à pratiquer une automédication raisonnée et une relation patient/médecin empreinte de confiance et de responsabilisation dans la gestion de la santé de chacun.

			Le bac en poche, je fis un court passage aux Arts et Métiers, qui m’initia à la rigueur scientifique, mais mes dispositions littéraires et humanistes m’orientèrent vite vers une carrière médicale.

			En cinquième année de médecine, j’eus le choix de me diriger soit vers l’internat pour devenir médecin interniste, soit vers l’homéopathie, ma thérapeutique d’enfance. Ce fut l’homéopathie. Après une longue carrière de médecin de famille et d’enseignant en lien avec cette thérapeutique – qui ne m’a jamais déçu –, j’unis ma voix à celles des presque 50 % de Français qui utilisent ces médicaments pour clamer haut et fort : l’homéopathie est une chance pour la santé !

			 

			 

		

	
		
			
Introduction

			 

			 

			Trouvez-vous normal que de nombreux enfants prennent des antibiotiques à longueur d’hiver pour soigner des complications de rhinopharyngites ? Moi pas ! La pratique des médecins homéopathes, dont je fais partie, a prouvé que ce n’est pas une fatalité.

			Une femme soignée pour un cancer du sein devrait pouvoir bénéficier d’un traitement homéopathique complémentaire, afin de mieux supporter sa chimiothérapie et d’améliorer sa qualité de vie. Pourquoi ne le lui propose-t-on pas ?

			La France fait partie des plus gros consommateurs de psychotropes. Or l’homéopathie a de nombreuses ressources pour aider les personnes épuisées à renouer avec un rythme de sommeil plus serein. Le sait-on suffisamment ?

			Trop souvent, les personnes âgées sortent de consultation avec des ordonnances comprenant entre sept et dix lignes de prescriptions médicamenteuses, alors que l’on sait que, au-delà de trois médicaments différents, les interactions peuvent être dangereuses. Peut-on leur proposer un traitement homéopathique qui permettrait une meilleure qualité de vie avec moins de risques ?

			Pourquoi les sages-femmes, qui ont le droit de prescrire des médicaments homéopathiques depuis quelques années, sont-elles aussi nombreuses à utiliser cette thérapeutique chez les femmes enceintes ?

			L’émergence de l’homéopathie et son développement dans le monde se sont produits en parallèle de l’évolution de la médecine moderne. Quelle peut être, aujourd’hui, la place de cette thérapeutique innovante parmi des traitements de plus en plus sophistiqués et performants ?

			Plus de la moitié des médecins généralistes en France prescrivent des médicaments homéopathiques. Comment sont-ils formés, quelle est leur compétence ? Qu’est-ce qui différencie un médecin homéopathe d’un généraliste non formé à l’homéopathie ? Les pharmaciens gèrent souvent des ordonnances mêlant homéopathie et allopathie*. Est-ce compatible ? Sont-ils formés pour conseiller des granules ? L’homéopathie est-elle une médecine par les plantes ?

			De nombreuses rumeurs courent encore, de nos jours, à propos de l’homéopathie : « Il n’y a rien dans les granules », « C’est un effet placebo », « Cela marche uniquement si on y croit »… Qu’apporte la science sur la connaissance et la réalité de ce médicament si original ? Peut-on parler d’effet placebo en médecine vétérinaire homéopathique ? Et si la viande devenait bio grâce à l’homéopathie…

			L’homéopathie est utilisée par la moitié de la population française, mais qu’en est-il ailleurs dans le monde ?

			Faible coût, efficacité, non-toxicité, prise en charge globale, les traitements homéopathiques ont tous les atouts pour assurer une santé publique de meilleure qualité. Ils prennent d’ailleurs une place de plus en plus importante dans de nombreux pays. Alors pourquoi restent-ils controversés chez nous ? Scepticisme, ignorance ou parti pris, la science livre les réponses tant attendues qui feront de cette thérapeutique une « médecine du futur ». La médecine soigne les organes ; l’homéo­pathie, entre autres thérapeutiques holistiques*, prétend soigner l’humain. Comment le médicament homéopathique, qui associe le somatique au psychique, permet-il une autre approche du malade, de la santé ?

			Autant de questions auxquelles j’apporterai des réponses relatives à cette thérapeutique passionnante, qui date de plus de deux cents ans, mais qui ne vieillit pas…

			

	


1

			L’homéopathie, depuis quand ?

			Aux sourcesd’une thérapeutique innovante

			 

			Hahnemann est un savant de grand mérite.La science doit être pour tous.

			Si l’homéopathie est une chimère sans valeur propre,elle tombera d’elle-même. Si au contraire elle est un progrès,elle se répandra malgré toutes les mesures de préservationet l’Académie doit le souhaiter avant tout autre,elle qui a la mission de faire avancer la scienceet d’encourager les découvertes.

			André GUIZOT, ministre de Louis-Philippe,en réponse à l’Académie de médecine (1835)

			 

			 

			La Société savante d’homéopathie propose la définition suivante, datant de 2009 : « L’homéopathie est une méthode thérapeutique destinée à améliorer l’état de santé d’un organisme par l’administration de substances expérimentées diluées et dynamisées, utilisées comme médicaments. »

			
 GÉNÉALOGIE DE L’HOMÉOPATHIE

			Qui sont les « maîtres » qui ont présidé à l’affirmation des grandes lignes directrices de cette thérapeutique ?

			
Hippocrate, au commencement de la médecine

			Aux racines de l’arbre généalogique de l’homéopathie, on trouve Hippocrate, fondateur de l’école médicale de Cos (v. 460-v. 370 avant J.-C.), qui prônait la rigueur de l’observation, la systématisation de l’étude des antécédents de la personne et la primauté de l’examen clinique (clinique au sens de « qui s’observe au lit du malade »). En cela, il fit considérablement avancer la clinique médicale. À cette époque, déjà, Hippocrate écrivait que les semblables peuvent guérir les semblables : « Les mêmes choses qui ont causé le mal le guérissent », mais sans en dégager une loi générale. Il était conscient du rôle primordial de l’unité réactionnelle de l’être vivant et de ses relations avec le milieu.

			 

			Hahnemann, médecin de l’expérience, le père fondateur

			Un bond dans le temps de plus de vingt siècles s’impose ensuite… Car ce n’est qu’en 1796 que le Dr Christian Friedrich Samuel Hahnemann (1755-1843), âgé de 41 ans, publia son Essai sur un nouveau principe pour découvrir les vertus curatives des substances médicinales, suivi de quelques aperçus sur les principes admis jusqu’à nos jours. Cette publication constitue une révolution médicale « douce » dont les répercussions perdurent encore de nos jours.

			C’est à ce médecin allemand que revient le mérite de la découverte du principe de similitude. Dans son ouvrage fondateur intitulé Exposition de la doctrine médicale homéopathique ou Organon de l’art de guérir (1832), Hahnemann affirme dès le premier paragraphe le devoir d’un médecin, qu’il soit homéopathe ou non : « La plus haute et même l’unique vocation du médecin est de rétablir la santé des personnes malades, c’est ce que l’on appelle guérir. »

			Hahnemann était un inconditionnel d’Hippocrate : « Jamais, écrit-il, on ne fut plus près de découvrir l’art de guérir qu’à l’époque d’Hippocrate… Nul médecin n’a surpassé depuis son talent pour l’observation pure. Une seule branche manquait encore à ce favori de la nature, sans quoi il aurait possédé l’art tout entier : c’est la connaissance des remèdes et de leur emploi1. »

			Quelques années plus tôt, déçu par la thérapeutique de son époque, Hahnemann avait fait une parenthèse dans sa carrière de médecin pour entreprendre la traduction d’ouvrages médicaux. En 1790, alors qu’il travaillait sur la Matière médicale de l’Écossais William Cullen – sorte de dictionnaire des plantes médicinales –, il fut interpellé par un article sur la poudre de quinquina. Celle-ci, envoyée en Europe par des pères jésuites du Pérou, était réputée pour son effet sur des cas de fièvre. Vivement intéressé par ce qu’il avait lu et désappointé de ne pas comprendre les effets produits par cette plante, il décida d’observer les effets du quinquina sur lui-même, non malade, selon la méthode préconisée par Haller2. Il en prit de fortes doses pendant quelques jours et développa une fièvre « intermittente », semblable au paludisme, et dont toutes les caractéristiques sont celles que l’écorce de quinquina est censée combattre. Il nota alors : « Le quinquina qui détruit la fièvre provoque, chez le sujet sain, les apparences de cette fièvre. »

			Presque cent cinquante ans plus tard, le Dr Denis Demarque (1915-1999), médecin homéopathe bordelais de renom et créateur de l’Institut national homéopathique français (INHF), du Centre d’enseignement et de développement de l’homéopathie (CEDH) et de l’Association française pour la recherche en homéopathie (AFRH), a écrit à son sujet : « Il était obsédé par la probabilité d’une relation entre la toxicité d’une substance et ses éventuelles propriétés thérapeutiques. C’est pourquoi, depuis sa décision de se consacrer à la recherche, il multipliait les études pharmacologiques, s’intéressait aux poisons, lisait et annotait les observations de guérison des médecins grecs, latins, arabes et celles de ses contemporains3. »

			La volonté première d’Hahnemann était d’être efficace. Au chapitre 2 de l’Organon, il écrit : « L’idéal thérapeutique consiste à rétablir la santé d’une manière rapide, douce et permanente, à enlever et à détruire la maladie dans son intégralité ; par la voie la plus courte, la plus sûre et la moins nuisible, cela d’après des principes clairs et intelligibles. » Nous verrons tout le sens de ces paroles dans le cadre des maladies chroniques.

			Hahnemann a toujours été persuadé que la nature pouvait procurer les éléments nécessaires à la guérison des malades. « Imitons la nature qui guérit parfois la maladie chronique par une autre qui vient s’y ajouter, et utilisons pour la maladie à guérir le médicament qui est à même de provoquer une autre maladie artificielle, et la première sera guérie… »

			
 LA DÉCOUVERTE DU PRINCIPE DE SIMILITUDE

			Dans la droite ligne de Haller, qui pratiquait des expérimentations sur des animaux, Hahnemann fut un des précurseurs de l’expérimentation sur l’homme sain. Il testa sur lui-même et avec l’aide de ses 64 assistants plus d’une centaine de plantes et autres remèdes utilisés à l’époque et observa leurs effets qui lui semblaient liés à la sensibilité du sujet (plus le sujet est sensible à la souche, plus il développe des symptômes* liés à la substance). Soucieux des risques encourus, il se borna le plus souvent à utiliser des posologies suffisamment peu toxiques pour ne pas nuire, allant jusqu’à administrer des doses extrêmement diluées pour tester la sensibilité des sujets d’expérimentation. Il fut surpris de constater que les effets thérapeutiques perduraient malgré la hauteur de dilution* des souches.

			Dans un même temps, il observa les effets résultant d’intoxications aiguës à de nombreuses substances comme le mercure, l’arsenic ou l’antimoine, substances utilisées alors comme médicaments. Par la suite, il expérimenta les effets de ces mêmes substances sur des malades souffrant de symptômes* semblables. Il put alors affirmer qu’une substance susceptible de provoquer des symptômes chez un sujet sain peut guérir les mêmes symptômes chez le malade. Il formula sa pensée ainsi : Similia similibus curentur (« Que les semblables soient guéris par les semblables »).

			Cela constitue le principal fondement de la thérapeutique homéopathique : le principe de similitude.

			 

			
				Prenons un exemple, pour l’illustrer. Une dame âgée vient me consulter. Elle est en train de profiter de son voyage annuel du club des anciens dans une ville touristique éloignée de chez elle. Après avoir voyagé en autobus et marché une journée entière, elle se réveille le lendemain matin avec un genou enflé, souffrant d’une douleur « comparable à une brûlure », me dit-elle. Seule l’application de glace parvient à la soulager. Encore son arthrose qui lui joue des tours, sans doute…

				En prenant un peu de recul, on peut repérer une grande similarité entre ses symptômes inflammatoires et ceux déclenchés par une piqûre d’abeille. En effet, si vous vous faites piquer par une abeille, vous ressentez rapidement une douleur brûlante locale et vous observez un gonflement (œdème). Cette sensation désagréable est susceptible d’être amélioréepar une application froide. En observant au microscopeune coupe de cette lésion, on y voit toutes les caractéristiquesde l’inflammation aiguë.

				Or si nous observions une coupe de la région inflamméedu genou de la voyageuse, nous aurions les mêmes résultatsque dans le cas de l’œdème lié à la piqûre. C’est pourquoi la prise répétée de quelques granules de dilution* d’abeille (Apis mellifica) plusieurs fois dans la journée aura raison de cette inflammation.

				De même, si vous preniez pendant quelques jours une dose d’arsenic suffisamment importante pour être toxique – mais pas trop cependant, afin de rester en vie –, vous souffririez de brûlures d’estomac avec des vomissements, d’une diarrhée importante accompagnée d’une frilosité anormale et d’une fatigue intense. Autant de symptômes liés à la plupart des gastro-entérites hivernales, dont l’arsenic (Arsenicum album) est le principal médicament !

			

			 

			Pour autant, ce principe n’est pas une loi universelle, et certains médicaments homéopathiques ne le sont que du fait de leur mode de fabrication (Oscillococcinum®) ou du fait d’inversion effet/dose comme les dilutions* d’hormones et ne répondent pas au principe de similitude.

			
 ÉTUDE DE LA TOXICITÉ DES MÉDICAMENTS

			Hahnemann s’est principalement préoccupé des effets toxiques – appelés « iatrogènes* » – des médicaments de son époque. Il était convaincu que, si ces remèdes étaient parfois capables de guérir des maladies, il leur arrivait également d’en créer d’autres. Chez des sujets particulièrement sensibles, le médicament agit d’abord directement et produit l’effet thérapeutique recherché, ensuite il enclenche un effet indirect, secondaire, souvent opposé au premier. On connaît les « effets paradoxaux », excitants, de tranquillisants sur des enfants ou des adultes sensibles. Ce sont ces effets paradoxaux de substances qu’Hahnemann a explorés puis expérimentés pour guérir des malades sensibles présentant les mêmes symptômes*.

			De nos jours, plusieurs exemples font écho à cette réflexion sur les effets délétères des médicaments. On peut évoquer la réaction parfois étonnante de certaines personnes aux excipients (éléments entourant le principe actif des médicaments). Les effets produits par des médicaments actuels (urticaires dus à des antibiotiques, impuissance ou bleuissement des extrémités au froid à cause des bêtabloquants, hallucinations avec des somnifères, etc.) actualisent cette mise en avant de la sensibilité particulière de certains sujets et de possibles réactions nocives des médicaments.

			Par exemple, le mercure, extrêmement toxique, fut longtemps un traitement de référence pour la syphilis (du XVIe siècle jusqu’au début du XXe siècle). On sait aujourd’hui que son utilisation fréquente entraînait une multitude d’effets secondaires dont les patients de l’époque souffraient toute leur vie (on disait alors : « Une nuit avec Vénus, toute la vie avec Mercure… »). Il provoque, à dose thérapeutique, des lésions de la bouche (aphtes, gingivites), de l’estomac et de l’intestin (ulcérations) et une inflammation avec fièvre et atteinte de l’état général. Il n’est donc pas étonnant que nous l’utilisions comme un des médicaments principaux des effets secondaires de certaines chimiothérapies anticancéreuses qui provoquent les mêmes symptômes*.

			
			
			[image: guillemet.png]L’homéopathie consiste à donner comme médicament au malade une substance susceptible de provoquer chez un individu sain une semblable (homeo) souffrance (pathos).

			

			
 LA NAISSANCE DE L’HOMÉOPATHIE

			Elle s’inscrit dans un contexte très actif de découvertes médicales et de théorisation des modes thérapeutiques. La médecine vivait alors une véritable révolution : connaissance de l’homme par l’anatomie et de son fonctionnement par la physiologie.

			 

			Un contexte de recherches médicales bouillonnantes

			1796 est l’année qui pose les bases de l’homéopathie. Or elle correspond à la date de la première vaccination. En Angleterre, Edward Jenner (1749-1823) inocula le contenu d’une pustule d’une femme travaillant au contact de vaches et atteinte de la vaccine (cowpox ou variole de la vache) à un jeune garçon, pour tenter de le protéger de la variole aux symptômes semblables, avec le succès que l’on connaît. L’histoire est faite de curieux hasards ! Mais, souvent, les explications suivent de loin les découvertes : un siècle fut encore nécessaire pour expliquer les expérimentations de Jenner…

			Hahnemann était contemporain de grands cliniciens comme Antoine Stoerck (1731-1803), qui développa l’expérimentation pharmacologique sur les animaux. Il lut également les écrits d’Antoine Lavoisier (1743-1794), chimiste de renom et père de la célèbre maxime : « Rien ne se perd, rien ne se crée, tout se transforme. » Il s’intéressa aux travaux sur la méthode anatomo-clinique de René Laennec (1781-1826). Il rencontra d’ailleurs ce dernier dans le service du Pr Jules Jean Mabit (1780-1846), premier médecin homéopathe de Bordeaux, en 1826. Il semble que Laennec avait le projet de faire quelques essais sur l’homéopathie4. Mais il mourut le 13 août de cette même année 1826, et ce fut probablement un rendez-vous manqué de l’histoire de la médecine, tant ces deux hommes étaient empreints d’un même humanisme hippocratique et intéressés par les méthodes les plus modernes de la recherche médicale.

			 

			Hahnemann et Claude Bernard

			Les travaux d’Hahnemann précèdent de peu ceux de Claude Bernard (1813-1878), fondateur de la médecine expérimentale, de la physiologie et de la biologie, qui a écrit : « La maladie n’est qu’un dysfonctionnement physiologique par rapport à l’homme sain. » Claude Bernard confirma par la suite la validité de sa démarche d’expérimentation rationnelle : « Dans la méthode expérimentale, la recherche des faits, c’est-à-dire l’investigation, s’accompagne toujours d’un raisonnement, de sorte que le plus ordinairement, l’expérimentateur fait une expérience pour contrôler ou vérifier la valeur d’une idée expérimentale. Alors on peut dire que, dans ce cas, l’expérience est une observation provoquée dans un but de contrôle5. »
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