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Le méthylphénidate : un nouveau regard sur le craving
Entre mésusages et nouvelles indications

Pr. Marc Auriacombe
marc.auriacombe@u-bordeaux.fr
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Liens d’intérêts des 3 dernières années

• Indivior
• Camurus
• Recordati
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Ce qui fait le risque addictif et médicaments 
anticraving versus de remplacement

 Réduire le craving
 Ne pas avoir d’effet 

renforçant positif
 Bloquer l’effet 

renforçant de la 
substance d’addiction

 Longue demi-vie ou 
longue durée d’action

 Une prise par jour

Auriacombe 2003
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Pourquoi utiliser des substances 
(comportements) addictives ?

Substances
Comportements
Diversités d’effets

Plaisir

Soulagement
Anx/Dep
Douleur

O’Brien 2011; Auriacombe 2007, 2018
Fatseas, Franques 2004; Fatseas, Lavie, Denis 2007

• Expérience de plaisir 
nécessaire pour la bonne 
santé mentale

• Il existe un système 
de régulation de 
l’usage

• Soulagement des souffrances 
est nécessaire pour une bonne 
santé mentale

• Il existe des aides 
pour les personnes qui 
souffrent Risques liés à l’usage

Overdose, Intox, Sd Sevrage, Tolérance
Information de l’usager / éducation à l’usage
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Collins et al 2006
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Conclusion et pour discuter

• En cas de mésusage
• Ecouter les patients
• Parfois, utile de leur donner les mots pour le dire
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Une maladie caractérisée
un signe : La rechute

un symptôme marqueur diagnostic et pronostic de la rechute : 
Le « craving »

Un modèle simplifié de l’addiction

Auriacombe, Serre, Denis, Fatséas 2018; Vafaie, Kober 2022

Craving Usage
Rechute

Le craving
c’est l’étiologie de l’usage dans l’addiction
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Les addictions : critères diagnostiques 
reflet d’une multitude de problèmes

Trouble de l’usage
• Au moins 2 sur 12 mois

1)Quantité plus importante
2)Difficulté arrêter/contrôler
3)Temps passé
4)Craving
5)Défaillant / rôles 
6)Problèmes Sociaux/Interpersonnels
7)Abandon d’activité
8)Usage dangereux
9)Problèmes 

Psychologiques/Physiques 
10)Tolérance*
11)Sd sevrage*
*does not apply to prescriptions

Hasin, O’Brien, Auriacombe et al 2013; Auriacombe, Fatseas 2023

Une multitude d’intervenants
Educateurs spécialisés
Médecins
Assistant sociaux
Psychiatres
Psychologues
Neuropsychologues
Infirmiers
Diététiciens
Pharmaciens
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Trouble de l’usage des opioïdes
Critères diagnostiques individuels

Trouble de l’usage
• Au moins 2 sur 12 mois

1)Quantité plus importante
2)Difficulté arrêter/contrôler
3)Temps passé
4)Craving
5)Défaillant / rôles 
6)Problèmes Sociaux/Interpersonnels
7)Abandon d’activité
8)Usage dangereux
9)Problèmes 

Psychologiques/Physiques 
10)Tolérance*
11)Sd sevrage*
*does not apply to prescriptions

C
en
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APA 2013; Auriacombe 2018

Intervention
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