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Médecine orientale et EBM

e Littérature abondante-Evidence limitée
e Pubmed:

¢ Acupuncture
— Depuis 1974: 1964 RCT, 154 Méta-analyses

e Uptodate “Acupuncture”:

* “In patients with chronic pain, both acupuncture and sham
acupuncture appear to have much greater efficacy than
when patients are left untreated.”

¢ “These studies suggest that there is little difference in the
effects on pain between acupuncture and sham
acupuncture.”

Médecine orientale et EBM

¢ Problémes méthodologiques « classiques »:
— Echantillon trop petit
— Généralisation impossible
— Non double aveugle
— Taux élevé d’abandon
— Manque de suivi
— Standardisation du traitement
— Données incompletes
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Fausse acupuncture-vrai placebo?

— Diffuse noxious inhibitory control
* Modulation douleur « Gate control »
* Effet antalgique non spécifique des qu’il y a une
stimulation de la peau
— Effet placebo: processus cognitif et émotionnel
complexe
* Mémes circuits impliqués que pour effets non
spécifiques de I'acupuncture
— Réseaux neuronaux liés a processus « expectatif »
— Systéme opioides endogénes
— Systeme dopaminergique

Fausse acupuncture-vrai placebo?

* « Fausse » acupuncture est tout sauf inerte!
— Mauvaise intervention placebo dans RCT
* Vision réductrice et linéaire de I'acupuncture:
* Aiguille sur point cartographié fixe a
un effet uniforme et généralisable chez tous
les patients

¢ Une seule maniere de traiter un probléme

* Probleme transculturel!
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Médecine orientale et recherche

La recherche fondamentale est-elle possible
dans le domaine de la médecine orientale?
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Modeéle Oriental

Modeéle Biomédical
eDescriptif

*Explicatif
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Vision
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sTraitement adapté
a la pathologie
*Arrét sur image

la personne
*Changement
permanent
*Modele dynamique

*Modeéle statique

Systéme Logique
/ Approche centrée sur le patient

Coping: Ressources du patient

\k

Entretien motivationnel:
aide au changement

\\\ Hygiéne devie -

La maniere d’observer change-t-elle ce
que l'on voit?

Perspective

Perspective
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Conclusion

Recherche rigoureuse en médecine orientale est possible

Adapter la méthode de recherche au modeéle investigué

Outil d’évaluation intervention complexe:
* Whole System Research
Outil capable de tenir compte effets synergiques des interventions
— Etudes observationnelles
Adapter RCT
Outcome mesurés adaptés
¢ Quantitatifs et qualitatifs

Entrer dans la logique de la médecine orientale pour
percevoir ses effets
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