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APPROCHE SPIRITUELLE
DES PROGRAMMES
. EN DOUZE ETAPES

Fve BETTACH et Henri-Jean AUBIN

Les programmes en douze
étapes occupent une place
centrale dans le traitement
des addictions aux Etats-Unis

Les programumes en douze érapes connaissent un succés considé-
rable aux Erats-Unis. Leur premicre version a éeé conguc par 'associa-
tion des Alcooliques Anonymes. Puis ce programme a été décliné pour
répondre A tous les aurres types d'addicdon : Nicotine Anonymous,
Narcotics Anonymous, Warkaholies Anonymaous, Food Addicts Anony-
mous, Debtors Anonymaous, Gamblers Anoiymous, erc. Ces prograrmes
ont méme écé adapés pour d’autres troubles mencaux : Schizophrenics
Anonymous, Emotions Anonymous, GROW (for serious mental illness).
I existe cnfin de tels programmes adressés aux patients souffrant de
« double diagnostic », ’est-2-dire d’une comorbidité entre un trouble
addictif er un aucre trouble mencal : dual recovery anonymous et dual
diagnostic anonymous.

Ces programmes occupent une place centrale dans la palecre théra-
peutique des addictologues américains [10} : 80 % des participants 2
ces groupes y sont adressés par des médecins [8], contre seulement
17 % en France [2]. Ils font partie des trois méthodes de référence
recommandées par ’APA en prévention de la rechute, 4 ¢8té de I'abord
motivationnel et de la thérapie cognitive et comportementale [3]. Ils
ont montré une efficacité comparable aux deux autres types de psycho-
thérapie pour I'ensemble des pacients dépendants de I'alcool, e une
efficacité supérieure dans le groupe de patients sans comorbidité
psychiatrique [12].

Différences entre groupes
d’entraide et programmes
en douze étapes

Lorsque les érudes américaines affirment Pefficacité des programmes
en douze érapes, elle n’affirme pas pour autant Uefficacité de participer
4 un groupe d’entraide, quel qu’il soit. En effer, parmi tous les groupes
d’entraide américains ouverts aux sujets souffrane d’addiction, 90 %
urilisent un programme en douze étapes, et les 10 % restants s'en ins-
pirent, méme si leur programme est moins formalisé [13]. Donc aux
Etats-Unis, lorsqu’un médecin oriente un patient vers un groupe
d’entraide, il Poriente en fait vers unc psychothérapic de groupe appli-
quant le programme en douze érapes.

Ce n’est pas du vout le cas en France, olt il existe de multiples
groupes d’entraide pour les personnes souffrant d’addiction, donc
seules les associations des Alcooliques Anonymes, et des Narcotiques
Anonymes, utilisent un programme en douze étapes [5]. Clest pour-
quoi les données de la recherche américaine sur Uefficacicé de participer
4 un groupe d’entraide ne sont pas exploitables en France.

Les programmes en douze
étapes font I'objet
de nombreuses publications

Les programmes en douze érapes constituent un sujet d’incéréc pour
les chercheurs américains. Lorsqu’on entre le moc clé « aleoholics anony-
mous », on retrouve plus de 1 400 références.

Ces publications s'intéressaient au dépare 4 fa preuve de Uefficacicé
de ce programme sur la consommation d’alcool [6]. Les chercheurs
s'intéressent mainrenanc plutdr a définir les vecteurs de cette efficacité,
nommés « ingrédients actifs de changement » [11] : esc-ce entraide, le
partage d’expériences, I'appartenance 4 un groupe, le parrainage,
Papprentissage par modeling, ou application du programme en douze
érapes & proprement parler ?

Les outils utilisés pour comprendre les vecreurs de cette cfficacicé
éraient jusqu’alors staristiques et consistaient & évaluer la parr ateri-
buable de chacun des vecteurs possibles [9]. Depuis 2014, on faic
appel aux sciences neurocognitives, et une premiére revue de la lit-
térature est parue sur les processus biologiques supposés se produire
au niveau de certains circuits cérébraux, en lien avec tel ou rel
aspect des Alcooliques Anonymes (par exemple, une activation par-
ticuli¢re des neurones miroirs chez les membres des Alcooliques
Anonymes trés engagés) [7]. L'objectif est d’identifier les vecreurs
d’efficacité des Alcooliques Anonymes, en construisant un modéle
heuristique de type bio-psychosocial. Des moyens scientifiques de
taille sont donc déployés pour mieux comprendre leur efficacicé ec
leurs mécanismes d’actions.

Origine du programme
en douze étapes

Le premier programme en douze érapes est congu par deux « alcoo-
liques », Bill et Bob, dont la premiére rencontre a écé une démarche
d’entraide : elle a permis au premier de maintenir son abstinence, et au
second d’initier un sevrage.
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Les éléments d’histoire rapportés ci-dessous renseignent sur la genése de
ce programme, et donnent un éclairage indispensable pour mieux com-
prendre Pordre et le sens des douze érapes. Tls expliquent comment les
messages fondamentaux des Alcooliques Anonymes, 4 savoir le message
dentraide, intimemenc lié au message spirituel, se sont construits {11.

Message d’entraide

Le premier message d’Alcooliques Anonymes est wansmis de Bill
Wilson & Bob Smith. Bill érait abstinent depuis quelques mois. Le déclic
pour « arréter de boire » "érait produit suite & une rencontre avec 'un de
ses amis, Ebby, qui avait partagé avec lui son expérience de sevrage et
d’abstinence nouvellement acquise. A sa sortie d’hospitalisation pour
sevrage, il réalise & quel point I'expérience d’Ebby a été bénéfique pour lui,
ot se figure qu'une chaine de transmission entre alcooliques pourraic ére
d’une précicuse aide pour ceux qui souffrent encore de leur dépendance.

Suite 4 un échec professionnel, il est saisi d'une irrépressible envie de
boire. Pour la surmonter, il s'adresse 3 un groupe spiricuel chréten,
Oxford Group, groupe grice auquel Ebby étaic devenu abstinent, ec
qui s'intéressait, entre autres, 4 offrir de Paide aux personnes alcoo-
liques. Par ce biais, il rencontre le Docteur Bob, un chirurgien, trés
déeérioré par ses consomumations excessives d’alcool. I se rend chez lui,
et lui livre son expérience dans 'alcoolisme et dans Pabstinence.

Bob est particuliérement éronné par les éléments suivants : son mys-
térieux visiteur lui livre simplemenc sa propre expérience, sans lui poser
de question, sans lui donner de conseils, sans précher la bonne parole.
Ces principes définissent le type de communication qui caraceérise les

Alcooliques Anonymes encore aujourd’hui: jamais de questions,
jamais de conseils, cout au plus, des suggestions.

Suite 4 cette expérience de partage, ils entreprirent tous deux de la
reproduire auprés d'autres alcooliques, et commencérent 4 organiser
des réunions.

Cest ce qui fait le caracrére assez fascinant de ce mouvement : « ce
message d’entraide » s'est transmis d’un alcoolique & Iautre, en face &
face, et concerne 4 présent prés de deux millions de personnes, 4 travers
110 pays dans le monde.

Pour les membres des Alcooliques Anonymes, ce n'est pas le « mes-
sage d'abstinence » qui a la faculté de se propager & Uinfini, cest le
« message d’encraide » @ Saider en aidant 'autre, er rendre aux uns ce
que I'on a regu des autres.

Message spirituel

Le psychanalyste Young, dans I'impasse thérapeutique, estimait que
seul « un réveil spiricuel » pourraic aider son parient Ebby 4 sortir de sa
dépendance farouche 2 I'alcoal. Ebby contacte I'Oxford Group, et par-
vient 4 I'abstinence. Il se rend chez Bill, pour lui faire part de son expé-
rience. Bill relate un senciment mélé : 4 la fois de 'admiration face & cet
ami, A la sérénité ec au bien-érre qu’il dégage, ct une cerraine méfiance
par rapport 4 son discours spirituel : « Le mor Dien soulevait en moi
une certaine antipathie ».

« Pourquoi ne choisis-tu pas ta propre conception de Dicu ? », pro-
pose Ebby 4 Bill. Ce dernier formule alors sa premitre « conception
d’une Puissance Supérieure », définie d’emblée comme vecteur de
changement : « Sa proposition m’a ébranlé. Tl suffisaic que j"accepte de
croire en une Puissance supéricure & moi-méme [...]. En adoprant une
acdrude de complére bonne volonté, je pourrais connaltre le change-
ment que je constatais chez mon ami »,

Dans cette citation, se trouvent les principaux « principes actifs » du
programme des Alcooliques Anonymes :

— un phénoméne d’identification ;

— une néeessaire ouverture d’esprit, pour pouvoir distinguer sans
équivoque religion ec spiricualité ;

— la notion d’humilité, valeur centrale des Alcooliques Anonymes,
véhiculée par la formulation : Puissance supérieure 4 moi-méme ;

— la possibilicé d’une « spiritualité laique », décorrélée de toute religion,
4 travers cette possibilicé de « choisir sa propre conception de Dieu», 4 la
seule condition qu’elle soit posée comme « supérieurc 4 soi-méme » 5

—ct les changements qui s'opérent : le changement étant I'objectif
du programme des Alcooliques Anonymes, et le vecteur principal du
rérablissement et de sa pérennicé... La « méthode » pour opérer ces
changements en profondeur est exposée dans la suite du récit de Bill.
On y retrouve les différentes érapes du programme : « Sans me ména-
ger, j'ai regardé mes défauts en face [quatriéme et cinquieme écape), et
jai consent & ce que mon tout nouvel Ami [une Puissance supérieure
i soi-méme] les exrirpe [sisiéme ct septieme érape]. Depuis lors, je n'ai
plus pris un verre. » Ici le lien est clair entre capacité de changement
(extirper ses défauts) et la pérennité de I'abstinence au long cours.
« Mon ancien camarade est revenu me voir. Nous avons dressé la liste
des personnes & qui j'avais causé du tort, ou eavers qui je nourrissais du
ressentimenc (hultiéme érape]. J'allais redresser tous les tores causés du
mieux que je pouvais [neuvieme érape]. Mon ami avaic insisté sur
P'absolue nécessicé de mertre les principes qu'il m’avaic enseignés en
pratique, dans tous les domaines de ma vie. Il éeait particulierement
important que je m’occupe des autres, comme les autres 'avaienc fait
pour moi [douzieme érape]. »

Les fondaceurs des Alcooliques Anonymes nous rapportent donc les
éléments qui, dans leur propre expérience, les ont conduits 4 une absti-
nence durable : I'entraide associée 4 une sorte de « ruse spiricuelle », Elle
consiste & concevoir une « Puissance supéricure 4 soi-méme », qui aurait
pour seule vocation de permettre & un individu qui le souhaice de chan-
ger, et en premier lieu & un alcoolique de ne pas boire (Encadré 46-1).

Encadré 46-1Les douze etapes des Alceoh' ues A

1. Nous avons admis que nous étions impuissan
que nous avions perdu la manrlse deﬂnotre vie. "

nous-mémes pouvait nous reng{e la raxson
3. Nous-avons décidé de corifier e Vo of"‘%ﬁe etnotr
de Dieu tel que nous Le concevions.
4. Nous avons courageusement procede aun mvemaue moral mmu—
tieux de nous-mémes. o
5.-Nous avons avoué a Dieu, a nous memes et au au?r
la nature exacte de nos torts. T
6. Nous étions totalement préts 3 ce que Dle L
; caractere

clences. ,
- 8. Nous-avons. dressé une liste.de toutes Iesupe ]
. avions lésées et nous avons consenti a reparer no?
- cune d'elles. _
9. Nous avons réparé nos torts dlrectement envers P @nnes :
dans la mesure du poss:ble, sauflorsqu'en ce falsa%t nous: squnons
de leur nuire ou dé nuire a d'autres. y ' ,7
i 10. Nous avens poursuivi potre inventaire personnel et promptement ;
admis nos torts dés que nous: nous en somimes -agere us. ;
11 Nous avons cherché par la priére et la méditati loma amehorer |
" notre contact conscient avec Dieu, tel que nous Le‘co{ﬁéawons Lui !
demandant seulement de connaitre Sa volomte regégat
nous donner la force de I"exécuter..
12. Ayant connu un réveil spmtuel comme ré’sufg%“‘
nous avons alors essayé de transmettre ce messagé’a d
liques et de mettre en pratique ces principesdans
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En pratique, comment
ca marche ?

Pour comprendre par quels méeanismes le programme des Alcoo-
liques Anonymes peut mener 4 de profonds changements, dont le
premier est 'obtention de I'abstinence, et sa pérennisation, nous
avons mené unc érude quali-quantitative, en éeé 2011, Elle compre-
nait sept encretiens de membres des Alcooliques Anonymes, et un
autoquestionnaire en ligne (auquel plus de 700 Alcooliques Ano-
nymes « abscinents » ont répondu), visant & valider les hypotheses
dégagées lors de I'étude qualicative {pour plus de précisions sur la
méthodologie de cerce érude, voir [4]).

La participation aux Alcooliques Anonymes consiste en un « par-
cours évolutif », qui comprend trois principales érapes ainsi définies :
rétablissement physique (correspond au sevrage), réablissement psy-
chique (pérennisation de I'abstinence au long cours, et changements de
type cognitivo-comportemental) et rérablissement spiricuel.

Rétablissement physique

La fréquentation des réunions a pour objectif de favoriser la
conscience du trouble, er de mener progressivement 4 [a décision de
sevrage, et 4 sa mise en ceuvre. Trente-cing pour cent des
700 répondants au questionnaire, déclarent avoir arrété de boire
suite & leur premiére réunion. lls 'expliquent par 'atmosphére cha-
leureuse, conviviale er fraternelle, la qualité d’écoute, le respect,
I'absence de jugement, I'absence de conseils, 'ouverture d’esprit, la
tolérance, etc., et espoir véhiculé par la rencontre avec des per-
sonnes qui ont vécu les mémes difficultés avec P'alcool, e qui
semblent épanouis dans I'abstinence.

Rétablissement psychique

Mais au bour d'un certain temps, cette simple participation ne
suffit plus : 96 % des 700 répondants déclarent éere passés par une
phase de fragilisation de I'abstinence, et de renforcement de leur
engagement, pour éviter la rechute. L'« engagement », dans la liteé-
rature médicale, désigne I'ensemble des actions qui permertent une
plus grande implication dans le mouvement (cela n’implique aucun
engagement de type formel, et n’entrave en rien la liberté de chacun
de choisir 4 rout momenr un autre chemin que les Alcooliques
Anonymes).

La premiére action, inconcournable, est dictée par les crois premidres
étapes du programme : Cest travailler sur la notion d’« accepration » de
sa dépendance, et sur le « licher prise». Bien souvent cela suffic &
consolidei son abstinence. A ce stade, la pluparc des membres
congoivent leur Puissance supérieure comme « leur groupe », «les
amis », « Jes Alcooliques Anonymes »...

La seconde action consiste & « prendre du service » : le service permet
dewx types de changement déterminants. 1l renforce tour d’abord le
sentiment d’appartenance au groupe. Il permer une amélioration de
I'estime de soi, de son sentiment d’efficacité personnelle, de son senti-
menc d’ére udle, fiable, responsable, capable... I participe de la
reconstruction idencitaire de I'individu, le sentiment idencitaire écanc
souvent bien altéré par la maladie alcoolique.

L’autre changemenr occasionné par le « service » est 'apprencissage
d’un certain type de relations sociales, basées sur I'écourte, I"entraide,
Uhumilicé, 'unité, cie. Clest un mode de fonctionnement groupal
wes spécifique, décrit précisément dans « les douze traditions des
Alcooliques Anonymes ».

En cela, le «service » permer de concevoir de mieux en mieux la
notion d’altéricé. On expérimence une dimension wes authentique, tes
« humaine » de la relacion 2 lautre, qui est caractéristique des Alcoo-
liques Anonymes, et qui explique cette aumospheére si chaleureuse et
bienveillance qui régne souvent en réunion. Clest & wavers cette
« dimension humaine » que ’on commence 4 saisir quelque chose de la
dimension spirituelle du mouvement.

A partir du moment ol cecee dimension humaine est comprise, ineé-
arée, et « pratiquée», ol ['on est capable d’accepter '« altérité de
Pautre », alors son rapport & soi, aux autres et au monde, se modifie
radicalement, et cela ouvre de nouvelles potentialicés : la capacité 4 se
lier « véritablement » d’amitié, et d’amour avec les aucres.

Cest alors que I'on pergoit la quantité de changements qui s'est
opérée cn soi, depuis ses débuts en Alcooliques Anonymes, et qui va
bien au-deld de I’'obtention de 'abstinence. On percoit également tous
les bénéfices que ces changements ont apportés, en termes de mieux-
étre, sur sof comme sur son entourage.

Rétablissement spirituel

1l semble que tout membre des Alcooliques Anonymes qui seraic par-
venu 4 ce stade de changement, saisit, en méme temps, la dimension de
spiritualité qui caractérise les Alcooliques Anonymes. Pour un grand
nombre de ses membres, elle se définic comme la capacité d’ouverture
4 Pautre : 'accepter, le comprendre, 'aider, I'aimer, etc., er aux valeurs
véhiculées par cette spiritualité: la colérance, 'ouverrure d’esprit,
Phonnéteré, authenticité, humilicé, erc.

Quanc i la notion de « Puissance supérieure » ou « Dieu tel qu’on Le
congoit », elle se construic pour chaque individu de maniére trés per-
sonnelle. Pour bon nombre d'Alcooliques Anonymes, cetre Puissance
reste « le groupe » ou « les Alcooliques Anonymes » (pour 50 % des
700 répondants). Pour d’aucres, elle est incarnée par le Dieu d’une reli-
gion (18 % des 700 répondants).

Cependant, pour beaucoup (43 % des 700 répondants), cerce
Puissance supéricure revér des caractéristiques bien particuliéres :
elle se construit trés progressivement, au fil du cravail rigoureux des
érapes du programme. Clest ce que suggere la douziéme érape du
programme : « Ayant connu un réveil spiricuel comme résulrar de
ces érapes. ».

La poursuite du rérablissement psychique, et le rétablissement spiri-
tuel, passenc par la mise en pradque, honnéte e rigoureuse, des érapes
4210 du programme. Ces érapes préconisent une introspection appro-
fondie de soi-méme, unc idenificarion de ses défaucs de caraceére, une
prise de conscience de I'impact que ces défaurs peuvent avoir sur
Pentourage, un engagemenr 2 corriger ces défauts, une demande sin-
cére de pardon auprés des personnes lésées 2 cause de ces défaurs, enfin
une réparation des torts causés, si cela est possible.

Cela nécessite un véritable cravail sur soi, infini, qui conduit 4 un
souci constant de saméliorer et de progresser en tant qu’individu.

Nous avons compris, lors de ces encreciens, que ce travail sur soi
approfondi ct infini donne licu % une conception particulitre d’une
Puissance supérieure, « comume résultac de ces érapes ».

En effer, le programme en douze érapes invite & supposer exis-
tence d’une Puissance supéricure 4 soi-méme, qui pourrait « écou-
ter» les souhaits de changement (c’est-a-dire les souhaics de
disparition de ses défaucs propres, non les souhaits de changement
de sa réalité, comme gagner au loto ou devenir mannequin...), et
« favoriser » la réalisation de ces souhaits, en vue d’unc améliora-
tion constante de 'individu.

1l semble que cette conception se renforce progressivement au fl
du cravail des érapes : plus on pracque le programme, c’est-a-dire
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quon « applique ces principes & tous les domaines de la vie, plus
cette Puissance supérieure se pergoic aisément, en tant que guide
bienveillant vers le changement, 'apaisement, et le bonheur (idée
validée par 76 % des répondants).

Ainsi, les Alcooliques Anonymes ne proposent pas d’accés direct 2 la
cranscendance ; au contraire la dimension spirituelle s'acquiert au
terme d'un long et exigeant travail sur sof, en vue d'une progression
vers plus d’humilité, d’humanicé e d’ouverture 4 Paucre. Clest A cravers
Pexpérience du travail des éaapes que Dieu se congoit.

Conclusion

On peut faire aisémenct I'expérience, en pracique clinique, des
vertus immédiatement apaisantes pour les patients, du célébre
dicton de Marc-Aurtle, que les Alcooliques Anonymes récitent en
cheeur pour cléturer leurs réunions, et qu'ils appellent « Prigre de
la sérénicé ».

« Mon Dieu,

Donnez-moi la sérénité d’accepter les choses que je ne peux pas
changer,

Le courage de changer les choses que je peus,

Er la sagesse d’en connaitre la différence. »

Elle constitue un excellent outil pour accompagner les patients dans
une forme de « lacher prise», leur indiquant comment udiliser leur
énergic : [a préserver des vains combacs, et I'investir dans les voies les
plus ferciles.

Lors d’une premiére réunion Alcooliques Anonymes, certains
n’écouteront pas atrentivement cette phrase, s'arréteront aux termes
« prigre » et « Mon Dieu », au fait qu’elle est récitée en cheeur, debour,
en se donnant la main, ety verront les stigmates d’une organisation sec-
taire. D’autres I'écouteront, et comprendront qu'elle révéle une véricé
essentielle, et qu'en cela elle est hautement spirituelle, bien qu'indépen-
dante de route forme de secte ou de religion. Cette vérité fur exprimée
de maniére évidente par I'un des Alcooliques Anonymes que nous
avons interviewé, qui aprés 25ans d’ancienneté et d’abstinence,
conclut : « Clest trés simple, les choses que je peux changer, c’est MOLL
Sur le reste, je n’ai aucune prise ! ».
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