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Au total… 
•  Bonne	vision	des	facteurs	environnementaux	(cible	marketing	=	levier	prévention	?)	

et	des	motivations…		
•  Très/trop	accessible	:	-18ans	(éduquer/informer/sensibiliser,	former,	RAPPEL	DE	LA	

LOI	?	;	testing	?)	Caisses	automatiques,	>	½	pas	de	contrôle	d’identité	
•  L’alcool	est	partout	et	tout	est	fait	pour	que	les	jeunes	ne	puissent	pas	y	échapper:	

rayons	supermarchés/supérettes,	duty	free	aéroport,	arrêts	de	bus,	publicités	
digitales/écran	commandés	à	distance,	soirées	étudiantes	dans	les	bars,	réunion/
prévention/médiation	scientifique	dans	les	bars	!!!!	(Pint	of	Science	RDV	au	bar)	

•  réponse	à	une	«	pression	»	sociale	:		
«	je	ne	vais	pas	au	WE	d’intégration	
Je	ne	bois	pas	!	»	
•  Facteurs	de	protection…	
•  Pourquoi	tant	de	différence	entre	tabac	
et	alcool	?	(alors	que	dangers	immédiats	avec	
l’alcool…,	drogue,	lien	cancer	?)	
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Effets à long terme du binge drinking 

•  Initiation	adolescence	augmente	le	risque	de	
dépendance	(OR	1.7)	et	accident	de	la	route	(OR	5)	B.	
F.	Grant	and	D.	A.	Dawson,	Journal	of	Substance	Abuse	10	(1998):163-173.	

• BD	à	16a	augmente	le	risque	d’alcoolodépendance	à	
30a(OR	1.6),	de	conso	excessive	(OR	1.7),	usage	
drogue	illicite	(OR	1.4),		comorbidité	psy	(OR	1.4),	
échec	scolaire	(OR	3.9).	Cohorte	anglaise	Viner	RM	&	
Taylot	B	J	Epidemiol	Community	Health.	2007		

• Binge	drinking	fréquent	(>1x/sem)	chez	les	femmes	
(16-21a)	augmente	le	risque	(OR	1.7)	de	dépression	
1-6a	et	10-15a	plus	tard.	Powers	J	et	al	Drug	&	Alcohol	Dep,	2016	







Initiation	conso	d’alcool	

Progression	vers	le	binge	
drinking	



Au total… 
•  Représentations	(gravité,	normalité	?	Adolescence	=	
expérimentations	/	tester	ses	limites,	«	vraie	»	soirée	=	
alcool,	tous	les	amis	boivent	et	beaucoup,	absence	de	
valorisation	du	comportement	des	non-buveurs,	binge	=	😊		
et	addiction	=	☹)	

•  Manque	de	données	sur	les	comportements	pendant	les	
années	«	post-bac	»;	recherche	?	

•  Aucune	formation	des	futurs	professionnels	de	santé	par	les	
experts	en	addictologie	!		

•  Thème	des	addictions	dans	le	Service	sanitaire	
•  Comment	prévenir	/	informer	/	sensibiliser	?	



Contexte actuel, perspectives 
•  Pas	de	programme(s)	de	prévention	(école	primaire	à	
l’université)	encore	largement	disséminé(s)	(GBG,	
unplugged,	CPS)	

•  Des	campagnes	qui	se	mettent	en	place	mais	rien	pour	
limiter	la	présence	ubiquiste	de	l’alcool	

•  Armer	les	parents	et	désarmer	les	«	alcooliers	»	qui	
investissent	tout	l’espace	et	velléité	de	«	faire	»	la	
prévention	?	

•  Repérage	précoce	?	MAIS	
Stigmatisation	?	
•  Approche	globale	
Qualité	de	vie,	bien	être…	



Contexte actuel, perspectives 
•  Tolérance	/	laxisme	/	complicité	/	Messages	
brouillés	tous	les	jours	dans	les	médias	

• Répercussions	même	sur	la	priorité	accordée	à	la	
recherche	alcool	en	France	!	



Contexte actuel, perspectives 

• Pas	de	volonté/moyens	des	établissements	de	
lutter	activement	contre	les	méfaits	de	
l’alcoolisation	précoce	(même	après	des	décès…);	
pas	d’exemplarité	!	

• Besoin	d’une	stratégie	NATIONALE	:		
Exemple	aux	USA	programme	«	COLLEGE	AIM	»	basé	
sur	les	preuves	d’efficacité:	
Stratégie	individuelle	ET	
Stratégie	environnementale	

www.CollegeDrinkingPrevention.gov/CollegeAIM		







Intervention précoce et 
holistique ! 
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++++	 -	-	-	-		

Diapo	qui	a	plus	de	10	ans	!	



Biais attentionnels… 
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Jugement, 
raisonnement, 
Planification, 

contrôle 
inhibiteur 

Récompense 
émotions 

Se développe avec l’âge/expériences: 
Mature en fin d’adolescence 

Déclenchement à la puberté; hormones: 
Activé précocement à l’adolescence 

= vulnérabilité à l’abus/addiction 





Le	score	de	binge	drinking	(T.	Duka)	
	
Questionnaire AUQ + questions supplémentaires 
 
1 - Lorsque vous buvez, à quelle vitesse le faîtes-vous 
 

 Boissons par heure  +7 6 5 4 3 2 1 
 

2 - Combien de fois avez-vous été saoul(e) ces 6 derniers mois ? Etre saoul(e) 
implique une perte de coordination, des nausées et/ou incapacité à parler 
clairement  
 

3 - Quel est le pourcentage de fois où vous êtes saoul(e) lorsque vous buvez ?  
 

Score de Binge = [4 x (item 1) + item 2 + 0,2 x (item 3)] 

(Townshend	&	Duka,	2002.	Alcohol	and	Alcoholism)		



Altered white matter integrity in whole brain and segments of corpus callosum, in young social 
drinkers with binge drinking pattern 
 

!

!

KW.	Smith,	F	Gierski,	J	André,	M	Cercignani,	M	Naassila,	T	duka,	Addiction	Biology	2015	

Atteintes	de	la	substance	blanche	en	
fonction	score	chez	les	garçons	

Performance	tâche	de	mémoire	de	travail	spatiale	en	
fonction	du	score	(garçons	+	filles)	
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Grant,B.F.,Stinson,F.S.&Harford,T.C.Ageatonsetofalcoholus
eandDSM-IV alcohol abuse and dependence: a 12-year 
follow-up. J. Subst. Abuse 13, 493–504 
(2001) 



 
Genre 

 

  
Consommation  

d’alcool  

« gueule de 
 bois », 

 sevrage,  
black-out 

Caractéristique
s neurologiques 
pré-existantes 

Processus 
neurobiologiques :  

 Inflammation, 
  Activité des récepteurs 

de type Toll, 
Myéline, 

Mort cellulaire des 
olygodendrocytes 

Atteinte de 
la substance grise: 

Atteinte frontale 
particulièrement   Capacités 

 cognitives, 
Perturbation des 

affects 

Neuromaturation chez l’adolescent (12-25 ans) : 
      Myelinisation,      densité axonale (particulièrement frontopariétale),      densité corticale  
(particulièrement frontale)  

 

1 2 3 
: facteurs 

déclenchants/
individuels 

 : conséquences 
neurologiques  : conséquences 

comportementales 

 A l’âge adulte : 
Consommation, 
Troubles de la 

consommation, 
Psychopathologie

s 
Atteinte de la substance 

blanche: 
Myelinisation 

Organisation des fibres 
nerveuses, 

Fluide extracellulaire 
Particulièrement 

frontopariétal 
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Normes	et	appartenance	au	groupe	

	

	
	

Facteurs sociaux 

Fabien Gierski, PhD 
C2S Reims 
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Recherche de 
nouveauté 

« de l’ivresse » 

Évitement du 
danger 

« coping » 

Fabien Gierski, PhD 
C2S Reims 


