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Test

DSM-5
LE DSM-5 propose quant à lui un diagnostic à 11 critères : alcohol use disorder (traduction 
proposée : trouble de l’usage de l’alcool) avec trois niveaux de sévérité : faible (au moins 2 
critères présents sur 11, modéré (au moins 4) et sévère (au moins 6).

Trouble de l’usage d’une substance (DSM-5)

1. Usage récurrent d’alcool avec pour conséquence des difficultés à accomplir ses
obligations professionnelles ou familiales (par exemple absences répétées,
diminution des performances au travail, négligence parentale ou négligence de
l’entretien du domicile)

2. Usage récurrent d’alcool avec pour conséquence une mise en danger physique
du sujet (conduite automobile, utilisation de machines, etc…)

3. Persistance de l’usage d’alcool en dépit de problèmes sociaux ou
interpersonnels récurrents ou continus causés ou exacerbés par les effets de
l’alcool

4. Tolérance, définie par l’un des deux critères suivants :

_un besoin manifeste d’augmenter les quantités d’alcool pour atteindre un état
d’intoxication ou l’effet désiré

_une diminution manifeste de l’effet produit en cas d’usage continu de la
même quantité d’alcool

5. Signes de sevrage, définis par l’un des deux critères suivants :

_présence de signes de sevrage concernant l’alcool lors de l’arrêt ou forte
diminution

_l’alcool est parfois consommé pour éviter ou stopper des signes de sevrages

6. L’alcool est consommé en plus grande quantité, ou sur une période de temps
plus longue que ce qui était envisagé.

7. Il existe un désir persistant ou bien des efforts infructueux du sujet pour
arrêter ou contrôler sa consommation d’alcool.

8. Un temps important est consacré par le sujet à des activités visant à se
procurer de l’alcool, à le consommer, ou à récupérer des effets de la
consommation.

9. Des activités importantes sur le plan professionnel, personnel, ou bien
récréatif sont abandonnées au profit de la consommation d’alcool.

10. L’usage d’alcool reste identique en dépit de la prise de conscience de
l’existence de répercussions continues ou récurrentes des consommations, sur
le plan physique ou psychologique.

11. On constate la présence régulière d’un craving, ou envie importante ou
compulsive de consommer de l’alcool.
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DSM-5

LE DSM-5 propose quant à lui un diagnostic à 11 critères : avec trois niveaux de 
sévérité :

• faible (au moins 2 critères présents sur 11,

• modéré (au moins 4),

• sévère (au moins 6).

A retenir les 11 critères du DSM-5

Incapacité de remplir des obligations importantes

2. Usage lorsque physiquement dangereux

3. Problèmes interpersonnels ou sociaux

4. Tolérance

5. Sevrage

6. Perte de contrôle sur quantité et temps dédié

7. Désir ou efforts persistants pour diminuer

8. Beaucoup de temps consacré

9. Activités réduites au profit de la consommation

10. Continuer malgré dommage physique ou psychique

11. "Craving", désir impérieux

La notion d’un gradient de sévérité dans les troubles liés à l’usage de l’alcool est
aujourd’hui consensuelle. Le système de classification faisant référence pour le
codage des pathologies en France est la Classification Internationale des
Maladies de l’OMS. Celui-ci distingue l’usage nocif et la dépendance.


