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L’acupuncture : 

une Intervention

Non Médicamenteuse

(INM)



Les Interventions Non Médicamenteuses

Ministère de la santé et des solidarités (2018) : 
«Soutenir le développement et encourager 

l’évaluation des interventions non 
médicamenteuses» 

INM 
Intervention non pharmacologique, ciblée et non 
invasive, fondée sur des données probantes 
(hors chirurgie et dispositif médical)



Les INM

Un nouveau bouquet préventif et thérapeutique

acupuncture



Un nouveau bouquet préventif et thérapeutique

Pertinence de l’offre proposée au patient 

 Nécessité évaluations des INM

 Traçabilité et surveillance indispensables

 Changement de paradigme du « Cure » au « Care »
• réseaux
• appropriation
• décision partagée 
• accompagnement
• ajustement



Evaluation des INM

Au moins une étude interventionnelle 
publiée et menée selon une méthodologie 
reconnue ayant évalué ses bénéfices et ses 
risques. 

. 

INCA
Recensement de  toutes les 

études sur les INM dans le cancer



Une INM préventive et thérapeutique

Pertinence de l’offre proposée au patient 

Exemple de l’APA

Avant 1980 : 
pratique 

accessoire dans 
les traitements 

du cancer

1980-2000 : un 
vecteur de qualité 

de vie

2000-2020 : 
programme d’APA 
soin de support à 
prescrire dès le 
diagnostic (InCa, 

HAS, Inserm)



L’Acupuncture

Définition du Collège 
Français d’Acupuncture



L’Acupuncture

La stimulation est effectuée :

– principalement par l’implantation et la manipulation d’aiguilles 

et/ou une stimulation thermique (moxibustion)

– elle peut aussi être électrique, laser ou mécanique (acupression)





Mécanismes spécifiques

Principes neurophysiologiques

• processus neurologiques 
(périphériques et centraux)

• processus neuro-végétatifs 

• processus endocriniens

• processus immunitaires  

• action sur le tissu conjonctif 

• modulation de l’inflammation

mécanotransduction



Mécanismes non spécifiques 

Effet contextuel (comme pour tout soin)

• protocole thérapeutique

• conditions environnementales

• relation patient-médecin





De nombreuses indications à haut niveau de preuve 

de nombreuses autres  indications à niveau modéré

nausées et vomissements 
induits par la chimiothérapie, 
fatigue, 
bouffées de chaleur sous 
traitement anti-hormonale,
arthralgies sous anti-aromatases

douleurs post-opératoires, 
nausées et vomissements 
post-opératoires

migraines, 
céphalées 
de tension

insomnie, 
anxiété, 
dépression

rhinite 
allergique

rachialgies,
douleurs articulaires des membres
douleurs musculo-squelettiques, 
gonalgies, 
lombalgies chroniques, 
cervicalgies

dysménorrhée

prostatite chronique, 
incontinence urinaire



Indications retenues dans les soins de support en oncologie
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Recommandation / Guidelines SIO / ASCO

■ J Clin Oncol. July 8, 2022
– Aromatase inhibitor–related joint pain. »Recommendation 1.1. Acupuncture should 

be offered to patients experiencing AI-related joint pain in breast cancer” 

– General cancer pain or musculoskeletal pain. »Recommendation 1.3. Acupuncture 
may be offered to patients experiencing general pain or musculoskeletal pain from 
cancer”

– Chemotherapy-induced peripheral neuropathy. »Recommendation 1.8. 
Acupuncture may be offered to patients experiencing chemotherapy-induced 
peripheral neuropathyfrom cancer treatment «

– Procedural or surgical pain. “Acupuncture or acupressure may be offered to 
patients undergoing cancer surgery or other cancerrelatedprocedures such as bone 
marrow biopsy”



Recommandation / Guidelines SIO / ASCO

■ J Clin Oncol. Sep 19, 2022

“Chemotherapy-induced peripheral neuropath. Recommendation 1.8. Acupuncture may 
be offered to patients experiencing chemotherapy-induced peripheral neuropathy from 
cancer treatment “

■  J Clin Oncol. August 15, 2023. 

« Recommendations were made for …acupuncture …for treating anxiety symptoms
after cancer treatment. »



Référentiels AFSOS recommandant l’acupuncture

■ MAJ 2020 
«Fatigue et cancer »

recommande l’acupuncture, 
principalement dans le cadre du 
cancer du sein et pendant les 
traitements

■ MAJ 2024 
«Prise en charge des Nausées-
Vomissements Anticancéreux-Induits »

recommande l’acupuncture en complément 
d’une prophylaxie médicamenteuse bien 
conduite (grade B de recommandation)
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Référentiels AFSOS recommandant l’acupuncture
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Douleurs neuropathiques chimio-induites 

Prise en charge après traitement neurotoxique 

« L’ASCO et l’ESMO proposent également 
le recours à l’acupuncture afin de traiter 
les symptômes en lien avec les CIP »



Un fascicule de données probantes (en cours de maj)

Edité par le CFA

■ L’acupuncture : 
- aide à la prise en charge de 

symptômes liés au cancer et aux 
effets secondaires des traitements

- nombreuses publications 
scientifiques à haut niveau de 
preuve et de recommandations des 
sociétés savantes

■ Nécessité d’éclairer sur les données 
probantes justifiant l’utilisation de 
l’acupuncture en oncologie :

– les patients 
– l’ensemble des soignants 
– les instances institutionnelles 



Effets indésirables / Contre-indications

pneumothorax le plus 
fréquent 
compétence médicale 
pour assurer la 
sécurité des patients



Consultation d’acupuncture

■ Interrogatoire 

■ Examen clinique 
– Prise du pouls
– Examen de la langue

■ Détermination de syndromes

■ Détermination  des points à stimuler

■ Détermination du rythme des séances

■ Localisation des points définie par une cartographie internationale établie selon des 
repères anatomiques.



Consultation d’acupuncture

■ Aiguilles stériles et à usage unique

■ Normes en vigueur et recueil dans des collecteurs spécifiques

(conformément à la réglementation des DASRI) 

■ Profondeur de puncture variable 

de quelques millimètres à quelques centimètres 

■ Durée variable de puncture selon la pathologie et l’état du patient.  





The diagnosis and treatment of peripheral lymphedema: 2020 
Consensus Document of the International Society of Lymphology 
Executive Committee of the International Society of Lymphology 

But
■ regrouper les protocoles et les 

pratiques préconisés dans le monde 
entier pour le diagnostic et le traitement 
du lymphœdème périphérique

■ consensus de l'ensemble des membres 
de l'ISL , représentant leur meilleur 
jugement sur la manière d'aborder les 
patients atteints de lymphœdème 
périphérique à la lumière des preuves 
actuellement disponibles.

Résultat
■ AUCUNE méthode de traitement n'a  fait 

l'objet d‘essais cliniques  randomisés 
rigoureux ni de méta-analyse 
satisfaisante (pas de mention de 
l’acupuncture)

■ degré d'incertitude, d'ambiguïté et de 
flexibilité

■ insatisfaction à l'égard de l'évaluation et de 
la prise en charge actuelles du 
lymphœdème

déclaration coordonnée représentant un « consensus » de la 
communauté internationale fondé sur différents niveaux de 
preuve : suggestions / discussions /  commentaires 

https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Executive+Committee+of+the+International+Society+of+Lymphology%5bCorporate+Author%5d


The diagnosis and treatment of peripheral lymphedema: 2020 
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déclaration coordonnée représentant un « consensus » de la 
communauté internationale fondé sur différents niveaux de 
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document faisant  l'objet de 
révisions et d'améliorations à 
mesure de l’évolution et de la 
progression  de la pratique et des 
fondements conceptuels de la 
lymphologie

https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Executive+Committee+of+the+International+Society+of+Lymphology%5bCorporate+Author%5d




Et pour l’acupuncture / moxibustion  ?

5 études récentes sur sa sécurité

1) JIN 2020
Jin H, Xiang Y, Feng Y, et al. Effectiveness and Safety of Acupuncture Moxibustion Therapy Used in Breast Cancer-
Related Lymphedema: A Systematic Review and Meta-Analysis. Evid Based Complement Alternat Med. 2020:3237451. 
[209234].

■ Objectif : Évaluer l'efficacité et la sécurité de la thérapie par acupuncture et moxibustion (AMT) pour 
le lymphœdème lié au cancer du sein (BCRL

■ 12 études cliniques regroupant 778 participants
• cinq des essais étudiés mentionnaient différents effets indésirables
• dont un seul essai rapportait qu'un participant avait développé une rougeur cutanée locale accompagnée 

de démangeaisons après la moxibustion. 

Conclusion : cette revue systématique et cette méta-analyse fournissent des preuves que l'AMT 
est utile et sûre dans le traitement du BCRL



Et pour l’acupuncture / moxibustion ?

5 études récentes sur sa sécurité

2) KIM 2023
Kim JK, Loo C, Kim JS, Pranskevich C, Gordon OK. Can Acupuncture be a Part of the Treatment for Breast Cancer-
Related Lymphedema? A Systematic Review of the Safety and Proposed Model for Care. Lymphology. 2023;56(1):27-
39. PMID: 38019877.

■ Revue systématique portant sur 8 essais, n= 189, 2965 séances., 
• Aucun événement indésirable grave (EIG) signalé.
• Une seule infection cutanée de grade 2 signalée sur un total de 2 965 traitements. Dans 1 390 des 

2 965 traitements d'acupuncture, les aiguilles ont été insérées dans le bras affecté et dans la 
région lymphœdémateuse sans événement indésirable l'acupuncture n'augmente pas le 
risque d'infection ou de progression du lymphœdème lié au cancer du sein. 

• Deux cas de lymphangite (avec antécédents de lymphangite) signalés.

Conclusion : cette revue des essais cliniques sur l'acupuncture pour le BCRL n'a révélé aucun 
événement indésirable significatif sur 2 965 traitements, dont 1 390 dans le membre affecté. Nous 
proposons une approche pour l'intégration systématique de l'acupuncture dans le traitement 
d'entretien du lymphoedème



Et pour l’acupuncture / moxibustion ?

5 études récentes sur sa sécurité

3) WANG 2023
Wang S, Zhang F, Tang H, Ning W. The efficacy and safety of acupuncture and moxibustion for breast cancer 
lymphedema: a systematic review and network meta-analysis. Gland Surg. 2023 Feb 28;12(2):215-224. doi: 
10.21037/gs-22-767. Epub 2023 Feb 21. PMID: 36915814; PMCID: PMC10005992

■ Revue systématique et méta-analyse en réseau portant sur 7 études et 422 patients. 

Une étude a rapporté un cas d'hématome causé par l'acupuncture dans le groupe d'intervention et un 
cas d'évanouissement dû à l'acupuncture dans le groupe témoin

L’acupuncture associé à la moxibustion constitue un traitement efficace et sûr du lymphœdème



Et pour l’acupuncture / moxibustion ?

5 études récentes sur sa sécurité

4) XU 2024
Yawen Xu, Jiangxuan Yu, Rui Shen, Xueqi Shan, Wenlu Zhou, Junjie WangID. Comparison efficacy and safety of 
acupuncture and moxibustion therapies in breast cancer-related lymphedema: A systematic review and 
network meta-analysis .School of Nursing, Zhejiang Chinese Medical University, Hangzhou, Zhejiang, School of 
Nursing, Zhejiang Chinese Medical University, Hangzhou, Zhejiang, China. PMID: 38743748 PMCID: PMC11093363 
DOI: 10.1371/journal.pone.0303513 

■ Etude incluant 1270 patients 

7 cas d’effets indésirables du traitement par acupuncture et moxibustion, les plus graves étant une 
irritation cutanée et un œdème local.

Conclusion : les traitements par acupuncture et moxibustion simples, économiques, sûres et efficaces. 
ont un grand potentiel pour améliorer le BCRL des patientes atteintes d'un cancer du sein.

https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC11093363/
https://doi.org/10.1371/journal.pone.0303513


Et pour l’acupuncture / moxibustion ?

5 études récentes sur sa sécurité

5) LEE 2024
Lee YS, Lim Y, Yeo J. Acupuncture Needles and the Risk of Lymphedema After Breast Cancer Surgery: A Retrospective 
National Cohort Study. Perspect Integr Med. 2024;3(1):29-36. Published online February 22, 2024. DOI: https://doi.org

■ Etude observationnelle coréenne portant sur 35 153 patientes opérées d’un 
cancer du sein avec dissection axillaire

• 2055 patientes ont eu des séances d’acupuncture dans la période de 3 à 6 mois suivant la 
chirurgie . 

• Il n’a pas été observé de différence significative de survenue de lymphœdème dans le 
groupe acupuncture par rapport au groupe non acupuncture. 

Conclusion :  les patientes atteintes d'un cancer du sein (…) peuvent recevoir de 
l'acupuncture sans se soucier du risque potentiel de lymphœdème.

https://doi.org/10.56986/pim.2024.02.004


Docteur Stéphane Vignes

Président de la société française de 
lymphologie

Chef  du service lymphologie de 
l’hôpital Cognacq-Jay, Paris 15ème

Conseils obsolètes autour du lymphœdème

https://www.podcastics.com/podcast/episode/ep4-les-
conseils-obsoletes-autour-du-lymphoedeme-300253/



Docteur Stéphane Vignes

Président de la société française de 
lymphologie

Chef  du service lymphologie de 
l’hôpital Cognacq-Jay, Paris 15ème



Formation



Prescription de l’acupuncture

■ Acte médical
■ Cotation CCAM pour : 

– Prise en charge de la douleur
– Anxiété / dépression/ insomnie
– Addictions
– Nausées / vomissements post-chimiothérapie et post-chirurgicaux

■ Relation médecin acupuncteur / médecin oncologue  ou médecin traitant 
■ Parcours de soin
■ Adressé au médecin acupuncteur avec un courrier

■ Remboursement acte pour le patient (fonction du secteur d’exercice du médecin)

PPS



A retenir dans les SOS

■ Nombreuses indications
– Nausées et Vomissements Chimio-Induits
– Neuropathies périphériques chimio-induites
– Arthralgies sous Anti-Aromatases
– Bouffées de chaleur liées à l’hormonothérapie
– Fatigue liée au cancer
– Anxiété / Dépression
– Leucopénie (non fébrile)

■ EI : bénins et transitoires / CI : patient agité
■ Le lymphœdème ne contre indique pas la pratique de l’acupuncture dans des conditions 

habituelles
■ Nombreuses recommandations / Guidelines ASCO / Référentiels AFSOS …
■ Sécurité +++ (rapport INSERM 2014)
■ Exercice exclusivement corps médical 
■ Acte remboursé 





Merci pour votre 
écoute attentive
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