‘Paris et jeux en ligne: le cri d’alarme

des psychiatres

On ¢evalue a 600000 le nombre de joueurs
a problemes. Les médecins redoutent
que ces jeux touchent les plus fragiles.:

ANNE JOUAN

SANTE PUBLIQUE Les sites de jeux basés
a I'étranger ont eu tendance 4 se multi-
plier au cours des dernitres années, au
point de concurrencer La Francaise des
jeux et le PMU. Pour endiguer ce phéno-
mene, la France a récemment légalisé les
paris hippiques et sportifs (juste avant le
début de la Coupe du monde de football,
en juin) ainsi que le poker (le 30 juin) sur
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Quelle est la différence entre
jouer «live»> avec des adversaires
réels et joner en ligne?

A une table réelte, le contact physique
(le regard de I'adversaire, un tremble-
ment, un geste qui peut le trahir ou au
contraire vous tromper) est un élé-
ment tres important. Quand je joue sur
internet, je ne vois pas le visage de

f'autre mals je.peux repérer des indices'

intéressants, des tempos. Je peux éga~
lement faire des statistiques sur la fré-
quence et le montant de ses mises. Si-
non, les avantages de jouer onfine sont
nombreux. On joue de chez soi, on peut
retrouver a toute heure des amis qui
sont al'autre bout de la France, on peut
faire des tournois contre des centaines
voire des milliers de personnes en
méme temps!

Est-ce plus facile de tomber dans
T'addiction avec un jeu en ligne?
Le poker est un peu & part. Et essaie
toujours de le faire aborder aux jeunes
sous langle d'une compétition olr il
n'est pas nécessaire de jouer beaucoup
d'argent pour s'amuser. On peut égale-
ment le voir sous l'angle d'un jeu de ré-
flexion ot le challenge est de progres-
ser plutdt que de devenir millionnaire!
Donc je ne suis pas trés inquiet sur 'ad-
diction au poker lui-méme, qui ne tou-
che qu'un petit nombre de personnes
vulnérables quelle que soit la forme
d'addiction. L'autre probléme, c'est fin-
ternet. Passer des heures et des heu-
res a cliquer devant un

écran peut ef- -
fectivement
devenir hyp-

notique. Il
est trés im-
portant de li-

miter le temps
qu'on passe a |
jouer.
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Internet. Quelques semaines seulement
apres cette légalisation, les médecins
spécialistes de 'addiction lancent un cri
d’alarme. Ils craignent un afflux de
joueurs pathologiques en consultation.
D’autant que les Francais sont joueurs:
un sur deux a déja tenté sa chance.

Contrairement a ce qui se fait dans
d’autres pays, notamment en Amérique
du Nord, il n’existe pas en France de
données précises sur les joueurs patholo-
giques, qui entretiennent avec le jeu une
relation autre que celle du simple loisir et
du plaisir occasionnel. Les Etats-Unis et
PAustralie ont une prévalence forte de
joueurs a problémes ou pathologiques,
autour de 5%. Les prévalences relevées
dans les pays européens sont nettement
inférieures: entre 1 et 2 %, niveaux com-
parables 2 ceux observés au Canada et en
Nouvelle-Zélande. Le centre de référen-
ce sur le jeu excessif basé 4 Nantes évalue
4600000 le nombre de joueurs patholo-
giques en France.

Mémes phénoménes
qu’avec la cocaine

Claude Olievenstein, le «psy des toxi-
cos», qui avait fondé au début des an-
nées 1970 le centre médical Marmottan
a Paris, définissait la toxicomanie com-
me larencontre «d’un produit, d’unmo-
ment socio-culturel et d’une personnali-
té». Pour hi, «produit» signifiait
drogue. «Olievenstein croyait beaucoup
a la spécificité de héroine et il était trés
réservé sur la question de ’addiction sans
drogue, explique son successeur 3 Mar-
mottan, le psychiatre Marc Valleur.
Pour'moi, nul besoin de drogue dure pour

créer une addiction. » Pour ce spécialis-'

te, comme pour beaucoup de psychia-
tres addictologues, les jeux en ligne vont
créer de vraies pathologies. «La cocaine
est une drogue que ’on peut arréter faci-
lement, estime Marc Valleur. Mais on

a aussi tendance & rechuter trés
facilement. Ces phénoménes se
tetrouvent avec le jeu. » -

semble donc pas surréaliste
de faire le paralléle entre Ia
cocaine et le jeu (lire ci-des-
sous). «Globalement, tout ce
qui apporte du plaisir, une ex-
citation peut devenir une addic- <
tion, explique de son co6té le Pr Mi-
chel Reynaud, chef du département de
psychiatrie et d’addictologie 4 I’hépital
universitaire Paul Brousse. On peut par-
ler ‘d’addiction dans la mesure ou ces
Jjoueurs sg mettent en trés grande difficul -
té, financiére et sociale notamment. »
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Les psychiatres répartissent les .

joueurs en trois grandes catégories. La
premiére regroupe ceux qui jouent
comme d’autres se droguent. IIs sont &
Ia rechercheé de sensations fortes, veu-
lent interroger la loi du hasard et
pensent étre «plus forts que
Dieu». Ce sont des trans-
gresseurs. La deuxiéme
catégorie concerne ceux
qui considérent le jeu
comrme une automeédica-
tion, une sorte de «pan-
sement de Pesprit» pour
retrouver la paix aprés un
divorce, un licenciement. Ils
” veulent réparer les injustices du
quotidien. Enfin, la derniére catégorie
est composée de ceux pour qui jouer est
une seconde nature. \lls allaient aux

courses en famille le dimanche, leurs °

parents jouaient aux cartes avec des
amis et le loisir est indissociable du jeu.

Les transgresseurs (ceux de la premié-
re catégorie) vont le plus souffrir avec les
Jjeux en ligne, estiment les psychiatres.
“«Ils ont un bon profil pour le poker et les
pronostics, redoute Marc Valleur. IIs sont
dans Iillusion de la maitrise, ils pensent
qu’ils vont devenir des.tueurs au poker.
Pour la deuxiéme catégorie, c’est la ma-
chine a sous qu'’il faut redouter. » Le pro-
bléme avec Internet, c’est que le frein
social (regard des autres, horaires de fer-
meture des casinos ou des bars) n’existe
plus. Le joueur peut parier seul devant
son écran, 7 jours sur 7, 24 heures sur 24.

Comment reconnaitre que Pon est de-
venu «accro» ? Quand on dit «c’est plus

_fort que moi», il est temps de consulter.

Le traitement consiste 4 déceler les trou-
bles psychiques sous-jacents (dépres-
sion, addiction 4 un autre produit com-
me Palcool ou le tabac) pour les traiter
par une psychothérapie comportemen-

tale notamment. ® N
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SI'LES PSYCHIATRES sont quasi-
ment unanimes pour parler d’ad-
diction aux jeux en ligne, les neu-

' oL roscientifiques sont, quant 3 eux,’

. beaucoup plus réservés.

T Pour Jean-Pol Tassin, neurobiolo-

l'1nstant, giste, directeur de recherche a

on ne sait pas P'Inserm et professeur au College

. de France, rappelle que la dé-

; si cette pendance est un «phénoméne dil

dépendance & une modification des réseaix

estla neuronaux que U'on peut obtenir

. . avec une utilisation répétée de

manlfeSta‘tmn certains produits (drogue, alcool,
d'un probléme  morphine)»:

sous-jacent Si les rr.lédgcins militent _'pour

B que les joueurs pathologiques

ou une ma%ad: soient considérés comme dépen-

ensol - dants, c’est «parce que la recon-

naissance d’un comportement ad-
dictif donne accés & I'obtention de
crédits de la part des pouvoirs pu-
blics, a la création de postes uni-
versitaires et a lg mise en place
d’expérimentations pharmaceuti-
ques », déplore Serge Tisseron,

psychiatre et directeur de re-
cherche 4 Paris-X.

Dans la revue américaine Psy-
chiatry (février 2009), le Pr Ro-
nald Pies, de Puniversité de Bos-
ton, posait la question suivante:
faut-il classer I’«addiction» a

Internet dans le DSM (Poutil de -

classification des troubles men-
taux réalis¢ par la psychiatrie
américaine) comme une maladie
a part entiére? «Pour Pinstant,
on ne sait pas si cette dépendance
est la manifestation d’un probléme
sous-jacent ou une maladie en
soi», écrivait Ronald Pies. Il
concluait qu’il était, pour ’heu-
re, impossible de considérer
I’addiction 4 Internet comme une
maladie spécifique. Jean-Pol
Tassin ne dit pas autre chose
quand il rappelle que 60% des
joueurs pathologiques ont une
addiction antérieure (alcool, ta-
bac) et que 30 % ont des troubles
de la personnalité.

Pour Pier Vincenzo Piazza,
chercheur au Neurocentre Ma-
gendie de Bordeaux, «le compor-
tement du toxicomane consomma-
teur de cocaine est le méme que
celui du joueur pathologique. Le jeu
controle le comportement du joueur
comme la drogue contréle celui du

«Sile symptéme est
similaire, le processus
biologique différe »

toxicomane. Mais si le symptome
est similaire, le processus biologi-
que différe. » En résumé, pour les
neuroscientifiques, dire que les
jeux créent une addiction est un
raccourci.

Du coup, quand ces chercheurs
travaillent sur les mécanismes du
cerveau pouvant aboutir & une dé-
pendance, ils étudient les effets
neurologiques de la cocaine. Pier
Vincenzo Piazza et Olivier Manzo-

ni viennent de publier un article
dans la revue américaine Science
*(24 juin 2010) sur la vulnérabilité
qui peut conduire certains i deve-
nir toxicomanes. Il s’agissait de
comprendre comment certains
individus peuvent consommer de
la drogue sans pour autant devenir
toxicomane, tandis que d’autres
vont plonger.

La réponse tient en un mot: la
perie de plasticité synaptique.
Autrement dit, les synapses ré-
pondent différemment selon les
individus, et le cerveau d’un toxi-
comane perd en plasticité. «On
Pobserve d’ailleurs parfaitement
chez les drogués: leur comporte-
ment est rigide, note Pier Vincenzo
Piazza. IIs continuent a se shooter
alors qu’ils savent que c’est dange-
reux et qu’ils ont dumal & s’en pro-
curer, » Les chercheurs ont mon-
é que chez les individus qui
arrivent a se controler, la plastici-
té des synapses revient. BA. J.



