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Préambule

Le 11 juillet 2019, le T.F. modifie la jurisprudence 
concernant le droit à l’A.I. des personnes souffrant 
d’un syndrome de dépendance 

Pensez-vous que ce soit une bonne évolution 
pour: 

1. Les personnes concernées ? oui / non

2. Les professionnel.le.s du domaine ? oui / non

3. La société en général ? oui /non



Activité complexe

Repose sur les capacités
médicales et non-
médicales…

Il faut avoir accès à des 
ressources pour : 
- comprendre le lien entre 
le problème de santé 
(dépendance), le travail et 
la sécurité sociale
- comprendre l’activité prof. 
du patient 



Plan

• Introduction  - Généralités 

– Consommateurs / trices

– Substances / Consommation

• Capacité de travail ?

• Vignette clinique 

• Accès aux assurances sociales ?

• Grilles d’évaluation / expertise

• Conclusions

• Questions ?



Peu fiables (anamnèse)

Manipulateur.e.s

Voleur.e.s (ordonnances)

Colériques

Violent.e.s

Irrégulier.e.s dans les soins

L

Il est difficile de créer une alliance thérapeutiques

Détournent leurs traitements

Paresseux/ses

Ont peu de capacités

Concernant Les patient.e.s
dépendant.e.s :

Ne changeront jamais

Se complaisent dans 
leur dépendance



https://www.youtube.com/watch?v=tdJAQZxJ6vYAddiction - Kurzgesagt



1ère conclusion, accès ass. sociales: 
- Effet bénéfique sur la dignité et 
la dé-stigmatisation
- Permet des alternatives (ré-insertion)
- Peut aider le traitement
- Le modèle «Médical» ne suffit
pas… 
Dépendance = Phénomène complexe !



Substances psycho-actives 

Alcool

Benzodiazépines

Opiacés

GHB

Cocaïne

Amphétamine

Caféine

Nicotine

Cannabis

Solvants et      
produits volatiles

Hallucinogènes 
(LSD, 

champignons)

Classification selon effet sur le système nerveux central

MDMA

Dépresseurs Stimulants Perturbateurs



Diagramme
de
Wenn
des 
Drogues



Classification selon méfaits (société)

Drug Harms in the UK, a 
multicriteria decision analysis
D. Nutt, Lancet, Nov 2010

alcool

héroïne

tabac

cocaïne

cannabis

somnifères



SWISS ARCHIVES OF NEUROLOGY, PSYCHIATRY AND PSYCHOTHERAPY 2017;168(3):61–72





80% Capacité de travail ?
Evolution ?



Evaluer la capacité de travail lors de 
dépendance

The Social Epidemiolgy of Drug Abuse Thomas YF      Am J Prev Med 2007;32(6S)

Capacité de travail

Gravité & Ancienneté
Dépendance

Comorbidités physiques

Comorbidités psychiques

« Gestion »
Activité adaptée

Taux adapté

Reprise progressive



Comment évaluer la Dépendance ??

6 Critères dépendance CIM-10   

(3 + durant 1 mois dernière année)

1. Envie prégnante

2. Tolérance – Augmentation des doses

3. Perte de contrôle

4. Sevrage à l’arrêt

5. Diminution des autres activités

6. Poursuite malgré conséquences -

1. Contrôle altéré
2. Priorité pertubée
3. Aspects physiologique

3 CIM-11

15



Disorders due to Substance Use in ICD-11: diagnostic guidelines and key changes. John B. Saunders



Alcool : Score AUDIT

Questionnaires de dépistage et d’évaluation des consommations de substances psychoactives. 
V. Righetti, T. Favrod-Coune. Rev Med Suisse 2010; 264 (Vol. 4), 1821–1825.

0-40 points



Une autre façon d’évaluer l’importance de la dépendance est de tenter de 
mesurer la place que la substance prend dans la pensée des personnes. 



Toutes substances : Score IGT

https://oraprdnt.uqtr.uquebec.ca/pls/public/gscw031?owa_no_site=4242&owa_no_fiche=53&owa_bottin=

• 24 pages … 

• Evaluation très complète (toutes substances)
– Fréquence et quantité de consommation

– Traitements antérieurs / en cours

– Jeu de hasard et d’argnet

– Santé physique

– Relations familiales / interpersonnelles

– Etat psychologique

– Emploi / Ressources

– Situation judiciaire 

– Besoin en réinsertion sociale (RESO)

Index Gravité Toxicomanie



Prise en charge

• Objectifs: Rétablissement / Qualité de vie
– personnalisés: abstinence, conso contrôlée, 

conso. non problématique, autres ?

• Traitements
– Motivationnel

– TCC

– Soutien

– médicamenteux…

• Réduction des risques et des méfaits



Et le sevrage dans tout cela ?

• Le sevrage est assez « simple » et facile en soi
– Mais doit être médicalisé (risques: OH, bzds, GHB/GBL)

– Aussi pour élargissement du suivi et amélioration devenir

• Il en faut souvent plusieurs

• Les chances de succès augmentent de fois en fois
– sous réserves des complications physiques, psychiques et 

socio-professionnelles (importance assurances sociales !)

Consommation qui augmente

Dépendance

Sevrage (s)

Pause -> Changement de consommation

Nouvelle vie ?Motivation au chgt



Situation Clinique
• Début du suivi pour Dépendance à l’alcool > 10 ans.

• Mme D. 25 ans, fille unique d’un couple séparé. Sans emploi. 
Etudiante. Vit avec sa mère (dépendante financièrement).

• Consommation habituelle 5j/7 d’env. 16 U OH (bière) surtout 
seule. Pas but abstinence; diminution difficile. 

• Tr. anxieux concomitant (généralisé et ph. sociale). 

• Etudiante en psychologie, puis en histoire (à distance) -> 
échecs successifs.

• Depuis env. 5 ans psychottt et ISRS à haute dose.

• Depuis 2 ans, adopte un chien.

• Amélioration de la situation psycho-sociale: dim. anxiété, 
admise à l’aide sociale.

• Aujourd’hui 35 ans, demande AI en cours….  



Pour

Accès logement

AI pas à vie

Besoin d’une rente

Reconnaissance 
maladie

Se sentir soutenu

« Echapper » à l’aide 
sociale

Contre

Procédures pénibles

Dim motivation au 

changement ?

+ de ressources pour les 
substances ? 

Accès à l’Assurance Invalidité ?

Rente AI et Addiction: du mieux ? Junod V, Hatam S, Colomb E, Khazaal Y, Savary JF, Haemmig R. 
Bull Med Suisse 2020; 101(29-30): 913.5
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LA SUBSTANCE -> CERVEAU

Collaboration pour limiter les troubles exigées… & limiter le dommage
«Pourtant était implicitement considéré comme surmontable par un effort de volonté»

Mécanisme Dépendance 



Evaluer la répercussion du trouble sur la capacité de travail… Peut aller dans les 2 sens 



Commentaires situation clinique 



Commentaires situation clinique 



Commentaires situation clinique 



Commentaires situation clinique 



Commentaires situation clinique 



Conclusions

• Soutien des ass. sociales aux
personnes dépendantes fait grand sens.

• Essentiel de bien documenter le
parcours (gravité dépendance, 
contexte  psychologique, 
répercussions fonctionnelles). 

• Évolution des dépendances (en soi) 
est peu prévisible… Pronostic difficile !

• Évaluation capacité travail souvent sur co-morbidités.
• Risque pour personnes en situation de précarité sans ou 

avec faible dépendance… ?
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Questions ?

Nous (les soins)

Vous ! Les assurances sociales


