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, , PREFACE:
UNE MEDECINE ANCREE DANS SON SIECLE

Réunir dans un méme livre médecines douces et sciences, non pas pour
les opposer mais pour les réconcilier ? Tel est le but de Grégory Ninot,
lauteur, scientifique et universitaire, dont le discours manque peut-étre
aujourd’hui dans le débat public.

Les interventions non médicamenteuses, ou INM, ne doivent pas
étre confondues avec les médecines alternatives ou certaines pratiques
socioculturelles. Elles sont reconnues par la Haute Autorité de Santé
depuis 2011 et par les chercheurs du monde entier depuis une ving-
taine d’années, quelle que soit leur discipline ou leur pathologie de
prédilection. Dans le cadre de la pandémie mondiale a Sars-CoV-2,
par exemple, I'Organisation Mondiale de la Santé (OMS) et les Centres
africains de controle et de prévention des maladies (CDC Afrique) ont
lancé un comité consultatif d’experts chargé de fournir un soutien et des
conseils scientifiques indépendants aux pays sur la sécurité, l'eflicacité et
la qualité des thérapies de médecine traditionnelle, face a la Covid-19*.

En tant que médecin, il est, pour moi, évident que les INM sont
complémentaires et doivent s'intégrer dans une stratégie thérapeu-
tique globale. Il faut les faire entrer dans la démarche médicale afin
de sécuriser les prises en charge (du diagnostic au traitement et a sa
surveillance). Laisser les patients hors du circuit médical parce quon
refuserait d’englober des INM expose a des errances ainsi qu'a des
erreurs diagnostiques et thérapeutiques, in fine des pertes de chance
pour les malades.

Des 1865, dans Introduction a la médecine expérimentale, Claude
Bernard fixait les régles d'une médecine expérimentale qui préside a

* https://news.un.org/fr/story/2020/07/1073891
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la médecine moderne. La médecine du xx1° siecle ne sera pas qu'une
médecine moléculaire, chimique ou encore technologique, I’évalua-
tion des INM vy a toute sa place. Travaillons avec rigueur et intégrité
A l'identification de leurs effets directs (et indirects) sur la santé et de
leurs synergies avec des traitements biomédicaux, et a leur utilisation
optimale en prévention. Suivons leurs risques pour la santé afin d’éviter
les interactions nocives et de limiter leurs effets secondaires. Les béné-
fices individuels et collectifs sont évidents, y compris en termes médico-
économiques et de santé publique.

La iatrogénie médicamenteuse, cest-a-dire I'ensemble des consé-
quences néfastes des médicaments pour la santé, est un probleme qui va
prendre de Pampleur a l'avenir, notamment en raison du vieillissement
de la population. Les médicaments sont indispensables et sauvent des
vies, mais leur mésusage ou la polymédication comportent des risques
que les INM ne présentent pas. Les personnes agées sont particuliere-
ment exposées a ce risque en raison de plusieurs maladies chroniques.
Ainsi, 20 % des hospitalisations des patients de plus de 80 ans sont
dues 2 la iatrogénie médicamenteuse, responsable de 128 000 séjours
par an (ministere des Affaires sociales et de la Santé).

Coté patients, la demande d’INM est importante et la notion de soin
implique de considérer la médecine a I'instar de Canguilhem, comme
une « unité duale ». Il est urgent, pour les soignants et les soignés,
que la communication se renforce autour de cette question pour que
cohabitent l'objectif et le subjectif; la science et I'art, la technique et le
relationnel. Les INM sont au coeur de cette relation, au carrefour de
la science et de la clinique. Le succes des livres sur le sujet (gageons
que celui-ci en est un aussi !) ou du développement de cabinets dédiés
montrent I'intérét croissant du public qui met souvent a tort la médecine
allopathique (hyperspécialisée, protocolisée, robotisée, connectée...) en
opposition aux INM, alors quelles sont complémentaires.

La démarche de Grégory Ninot est celle de la salubrité publique :
ce livre informe ses lecteurs, propose 100 solutions mais fait aussi le tri

10
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des pratiques. Or, séparer le bon grain de I'ivraie est la condition sine
qua non d’'une réhabilitation du rapport de confiance soignant/soigné.

Il s’agit la de poser les jalons d’un parcours de soins moderne, d’'une
médecine ancrée dans son si¢cle, qui répond aux attentes des patients
et qui est proposée au bon moment des parcours de soin. Plus durable-
ment, les INM s’integrent dans une médecine écoresponsable et indis-
pensable, avec peu d’effets néfastes, des choix thérapeutiques moins
agressifs et un rapport privilégié avec les malades.

I est urgent de sortir de ce jeu mortifere dans lequel le monde
médical ne peut que perdre. Ce livre retisse des liens et rétablit un
pont entre un discours savant des facultés de médecine et le discours
social sur la santé.

Urgent et vital!

Dr Gérald Kierzek, MD, MPH, PhD
Urgentiste, anesthésiste-réanimateur, Hotel-Dieu (AP-HP)
Directeur médical Doctissimo, Groupe TF1/LCI






UN GUIDE POUR Y VOIR CLAIR

Quelles soient naturelles, traditionnelles ou alternatives, des méde-
cines dites «douces» semblent pouvoir tout soigner, tout prévenir. Mais
le meilleur cotoie le pire. Si les limites des traitements biomédicaux
apparaissent au grand jour, le recours a ces médecines peut vite devenir
une fausse bonne solution. Vous pourrez y perdre votre temps, votre
santé et votre argent. Heureusement, la science permet aujourd’hui de
trier le bon grain de l'ivraie et d’utiliser chaque méthode en connais-
sance de cause. Tel est le but de ce guide.

Trop longtemps le consommateur de ces médecines s'est retrouvé
seul juge de leur pertinence et de leur efficacité, se basant sur son
ressenti, son vécu forcément subjectif. Désormais, il est possible de
dépasser ses intuitions, croyances et expériences personnelles.

Ce livre va vous permettre de différencier les interventions non
médicamenteuses, ou INM, qui sont efficaces, pertinentes et sires,
et les pratiques qui n'ont démontré aucune utilité, voire qui se sont
avérées dangereuses.

Des études cliniques menées de fagon rigoureuse permettent désor-
mais d’identifier les bénéfices de certaines méthodes pour résoudre
des problemes de santé. D’autres signalent, au contraire, des risques:
déces prématurés, accidents, séquelles irréversibles, retards de traite-
ment, toxicités, interactions avec des médicaments, effets secondaires.
La santé n’est pas un marché comme les autres. Tout citoyen a droit
a une information claire et transparente sur I’éventail des pratiques
de soins disponibles aujourd’hui et celles qui n'ont démontré aucune
utilité, voire qui se sont avérées dangereuses.

On sait désormais que de nombreuses INM préviennent des mala-
dies, modifient des comportements déléteres, renforcent l'organisme
et augmentent la durée de vie en bonne santé. Certaines soignent des
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problémes de santé handicapant la vie quotidienne et d’autres, plutot
rares, guérissent des maladies. En faisant le pari d’une évaluation rigou-
reuse et intégre, les INM se perfectionnent, se spécialisent et sopti-
misent. Les praticiens se forment, s’'impliquent dans la recherche et
font progresser les méthodes ainsi que I'identification des différents
usages et des publics cibles. La connaissance scientifique renforce la
confiance des utilisateurs. Les systémes assurantiels publics et privés
de la plupart des pays en ont pris conscience. Ils remboursent de mieux
en mieux ce type de soins.

Avec ce livre, je veux témoigner des progres de la science et de la
recherche clinique dans le domaine des INM. Depuis plus de trente
ans, je mattache a érudier l'efficacité de nombreuses pratiques de santé.
Cela m’a amené a créer en 2011, a luniversité de Montpellier ol jexerce
comme professeur, une unité de recherche interdisciplinaire rassem-
blant une centaine de chercheurs et de praticiens en sciences sociales et
en santé. J’ai, par ailleurs, réalisé quantité d’essais cliniques afin d’éva-
luer l'utilité de différentes méthodes de soin, notamment au CHU de
Montpellier et & I'Institut du cancer de Montpellier.

Je ne cherche pas a défendre une pratique plutét qu'une autre. Je
n’ai aucun lien, ni conflit d’intérét avec un organisme délivrant une
pratique. Je veux parvenir a une «vérité collective» ot I'usage de méde-
cines douces reposerait sur une probabilité de succes appuyée par des
indicateurs clairs et attendus. Cette connaissance établie sur des données
cohérentes, probantes et convergentes permettrait de sortir des débats
stériles, des confrontations d’expériences contradictoires, des polémiques
sans fin et, plus que tout, de l'errance thérapeutique pour des millions
de personnes malades. Autant de résistances a dépasser pour aboutir a
une information claire dans un monde en proie a la désinformation et
aux fake news. Une nécessité, car la santé humaine doit saffranchir des
manipulations, des exploitations fallacieuses du registre du sensible, de
I'abus de pouvoir, des placements déguisés de produits. ..

14
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Pour réaliser ce livre unique en son genre, je n’ai pas procédé par
généralités. Je n'affirme pas que I'acupuncture est un reméde universel
mais qu’un protocole particulier d’acupuncture a fait la preuve de son
rapport bénéfices/risques contre les vomissements et les nausées induites
par les chimiothérapies prescrites aux malades du cancer. De méme,
je peux affirmer quune méthode ostéopathique a démontré sa perti-
nence pour diminuer la douleur provoquée par une lombalgie grace
aux résultats convergents d’études menées en bonne et due forme et
publiées dans des revues scientifiques indépendantes.

Voici donc cent INM bénéfiques pour la santé. Vous en découvrirez
une trentaine d’autres qui sont, elles, a éviter en raison de risques bien
identifiés ou d’absence de preuves suffisantes de leur efficacité. En effet,
derriére le terme valise de « médecines douces», se cache une nébuleuse
de pratiques. Parmi elles, un grand nombre sont farfelues et font leur
miel des réseaux sociaux, de Youtube, des magazines, des boutiques ou
des foires-expositions spécialisées dans le bien-étre. Grace a ce guide,
vous sortirez de I'incertitude en ayant pour juge la science.

Les INM présentées ici sont toutes des méthodes éprouvées. Bien
maitrisées, elles peuvent étre des remparts essentiels contre les maladies
chroniques ou mentales, I’épuisement au travail, I'enfance en difhculté,
le handicap ou les troubles associés au vieillissement.

Les interventions non médicamenteuses nous font entrer dans la
médecine du xx1¢ si¢cle, une médecine personnalisée, participative,
préventive et prédictive, avec des parcours individualisés de soin, de
santé et de vie, intégrant des INM.






DES MEDECINES DOUCES AUX INM

Parler de médecines douces, Cest souvent ne pas savoir pas de quoi
on parle. Consciemment ou non, on mélange des techniques, des ingré-
dients, des disciplines, des préceptes, des habitudes, des approches, des
modes de vie, des philosophies, des cultes...

Les exemples sont nombreux: cocktails vitaminiques antifatigue,
poudres minérales détox, extraits de plantes facilitant le sommeil,
gélules anti-cholestérol & base de champignon, ampoules fortifiantes
d’oligo-éléments, comprimés tonifiants, bagues magnétiques amai-
grissantes, gélules anti-dge, crémes minceur, huiles essentielles anti-
stress, tisanes apaisantes, thérapies par réalité virtuelle, hypnoses, yogas,
programmes de marche nordique, ostéopathies, soins thermaux, médi-
tations d’inspiration religieuse, musicothérapies, acupunctures... et
leurs mises en ceuvre sont tout aussi variées.

Comment s’y retrouver en I’'absence de classification scientifique-
ment établie et de nomenclature? Chaque utilisateur a tendance a
valider telle ou telle pratique sur la base de son expérience. Si elle est
réussie, il sarroge alors le droit et la compétence de la recommander
a ses proches ou sur les réseaux sociaux avec la formule magique: «au
pire, cela ne te fera pas de mal!» Ainsi se propage la prétendue recette
miracle. Lexpérience singuliére devient vérité générale et des commu-
nautés se créent, par-dela les frontieres et les réglementations.

VASTE NEBULEUSE

Du c6té des autorités sanitaires, la situation n’est guere plus claire.
Le ministére de la Santé utilise la formulation «pratiques de soins
dites non conventionnelles», sans les lister. Il mentionne sur son site
Internet que «ces pratiques sont diverses», parfois appelées « méde-
cines alternatives», «thérapies complémentaires» ou «médecines
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naturelles». Il précise que «leur point commun est quelles ne sont
ni reconnues, au plan scientifique, par la médecine conventionnelle,
ni enseignées au cours de la formation initiale des professionnels
de santé», ce qui est inexact en tout point a ce niveau de généra-
lité. La Haute Autorité de santé (HAS) appelle ces pratiques des
« thérapeutiques non médicamenteuses», le Service de santé britan-
nique parle de «médecines alternatives et complémentaires», tandis
que le National Center for Complementary and Integrative Health
des Etats-Unis préfére les termes de «santé intégrative et complé-
mentaire», englobant trois catégories: les produits naturels (herbes,
minéraux, vitamines, probiotiques...), les pratiques psychocorporelles
(chiropraxie, ostéopathie, acupuncture, tai chi, pilates...) et les autres
approches (médecines traditionnelles...). Le Département de la Santé
et des Services sociaux des Etats-Unis opte, lui, pour I'appellation
«médecines complémentaires et intégratives». La, si le terme «inté-
gratif» renvoie 4 une prise en compte de la globalité du patient, rien
ne précise de quelle maniére les thérapies sont priorisées, ni leur utili-
sation en fonction du temps, pas plus que leurs toxicités mutuelles.
La précision n’est pas davantage de mise avec 'OMS qui propose
le concept de «médecines traditionnelles et médecines complémen-
taires», sans en définir le périmetre. Elle inclut la encore toute sorte
de techniques, de méthodes et d’approches thérapeutiques, mais aussi
des systemes médicaux complets du diagnostic a divers traitements
invasifs et non invasifs, comme la médecine chinoise. Partout on est
confronté a cette vaste nébuleuse ot se mélent des approches diagnos-
tiques, préventives, thérapeutiques, éducatives et philosophiques. De
quoi s’y perdre.

Une simple recherche sur Internet permet également de repérer des
dizaines d’appellations similaires aux médecines douces: actes de soin,
approches non pharmacologiques, auto-soins, cures naturelles, dispo-
sitifs d’accompagnement, interventions psychosociales, méthodes de
réhabilitation, pratiques de santé positive, protocoles paramédicaux,
remedes naturels, soins adjuvants, soins centrés sur la personne, soins
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de support, et jen passe. Finalement, la multiplication des appella-
tions quasi synonymes de médecines douces entretient le doute sur
la pertinence de ces méthodes pour la santé, et tend & discréditer les
professionnels sérieux qui les conseillent et les exercent. Et nous n’en
sommes qu'a I'appellation générique. Allons plus loin.

Les confusions augmentent encore si l'on se concentre sur une
partie des médecines douces. Prenons I'exemple des disciplines liées
aux plantes. On y retrouve péle-méle la phytothérapie, 'aromathé-
rapie, la naturopathie, la gemmothérapie, la mycothérapie, 'herbo-
thérapie, pour ne citer que les plus connues. On pourrait faire de
méme avec les thérapies manuelles, de 'acupuncture a la kinésithé-
rapie en passant par la massothérapie, la kinésiologie, la mésothérapie,
la réflexologie, l'ostéopathie, la chiropraxie... Si 'on approfondit une
discipline comme la massothérapie en faisant 'inventaire des diffé-
rentes méthodes de massage a visée de santé, le nombre décuple a
nouveau. On dénombre, entre autres, les massage amma, ayurvé-
dique, balinais, biokinergique, cachemirien, californien, Chi Nei
Tsang, coréen, drainage lymphatique, do in, Gua Sha, Jin Shin
Jyutsu, Kobido, Lomilomi (ou hawaien), pierres chaudes, oriental,
shiatsu, suédois, thailandais, Tok Sen, Tui Na...

En résumé, pas facile d’y voir clair. Méme un rapport du Sénat
publié en 2013 s’y perd entre approches universitaires, disciplines para-
médicales, professions de santé, méthodes, techniques, ingrédients,
approches diagnostiques, arts de vivre, médecines traditionnelles et
pratiques sectaires condamnées'. A se demander 4 qui profite le flou. ..
En tout cas, pas a ceux et celles qui ont besoin d’étre guidés dans leurs
choix et leurs pratiques de santé.

EN FINIR AVEC L’ESSAI-ERREUR

Sans information fiable, l'utilisateur des médecines douces en est
réduit a trouver par lui-méme la solution qui lui convient le mieux
par la multiplication d’essais-erreurs. Que de pertes de temps, de
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