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Stop à la hausse d'overdoses
Sébastien ALEXANDRE
et Pascale HENSGENS,

Jean-Pierre COUTERON
et William LOWENSTEIN,

Jean-Félix SAVARY
et Frank ZOBEl.

Respectivement Di recteurs Fedito
Bxl et Fedito Wallonne (Belgique),
Président Fédération Addiction et
Président SOS Addictions (France)

et Secrétaire Général GREAet
Directeur adjoint d'Addiction Suisse

{Suisse},
• Les politiques "drogue" de nos trois pays
évoluent trop lentement. Surtout en Belgi-
que où la loi "drogues" date de 1921 0) et
qui empêche le développement des salles de
consommation à moindres risques.

Quelque 60000 décès
par overdose par an:
tel est le bilan de la
crise liée à la consom-
mation d'opioïdes qui
l'avage aujourd'hui les

Etats-Unis et le Cauada. C'est
quatre fois plus que les morts
par accidents de la route, et
c'est maintenant la première
cause de décès accidentels chez
les hommes blancs.

Deux phénomènes sont à
l'origine de celle catastrophe:
d'une part, depuis les années
1990, des prescriptions sans
contrôle et encouragées par une
partie de l'industrie pharma-
ceutique de médicaments pour
soignpr ]ps doulPIHs pt qni a
conduit de nombreuses person-
nes à deveuir déppudantes dps
opioïdes; d'autre part, lorsque
les contrôles ont été mis en
place, l'arrivée d'une héroïne
parfois très pure provenant du
Mexique et celle de puissants
opioïdes de synthèse en prove-
nance de Chine.

En Europe aussi

si rEurope est jusqu'ici beau-
coup moins touchée par ces dé-
veloppements, notre responsa-

bilité cst dc nous préparcr à de
tels changements. Car il existe
aussi certains signes en Europe
qui nuus interpellent.

En France, en Belgique et en
Suisse, des profcssionnels intcr-
vcnant auprès dcs pel'sonnes
qui consomment des drognes
rapportent une hausse des
overdoses. Le dernier rapport
de l'Observatoire européen des

drogues et des toxicomanies
(EMCDDA) suuligne lui aussi
que les murts par uverdoses
ont augmentÉ' trois ans de
suite, pour atteindre 7585 dé-
cès en lOIS, un chiffre proba-
blement sous-évalué.

En parallèle, on rapporte cer-
tains mésusages de médica-
ments utilisés pour les traite-
ments de suhstitution et la
présenec SUI' lc marché noir
dans certains pays de Fenta-
nyls, de très puissants opiol-
des, en provenance de Chine.

Où en e5t la 5anté publique?

Les traitemcnts dc substitu-
tion ont certainement pcrmis
de maîtriser le problème de
l'héruÏne dans nos pays. Dé-
sUl'mais, il est aussi nécessaire
de réétudier l'organisation de

Une
mobilisation

plus ambitieuse
doit aller

de
l'international
au régional,

voire au local.

nos pratiqnes et de nos systè-
mes de soins cle santé. Il ne
s'agit certaÎnl'rnent pas nI' l'PS-
treindre l'accès
aux molécules de
substitution qui
ont permis de
sauver et stabili-
scr des milliers
dc vics. Mais il
s'agit de s'asslll'el'
que les l'rucéùu-
l'es ù'accumpa-
gnement, de
prescription et de
délivrance, ima-
ginées il y a deux
ou trois décennies sont encore
en l'hase avec les problémati-
ques ù'aujuurd'hui: se puser
('ptte question l'st rlp]a l'Pspon-
sabilité des professionnels de
la santé publique mais aussi
celle de nos autorités, particu-
lièrement dans Lespays où pré-
valent blocages et atermoie-
ments.

A l'helll'e où l'on ohserve des
signes de hausse des overdoses
et une diversification des
opioïdes en Europe, les profes-
sionnels et les politiques doi-
vent s'assurer du développe-
ment de L'accès à la naloxone, à
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la diacétylmorphine et aux sal-
les dl' consommation à moin-
dre risque. El, là où ces dispo-
sitifs sont déjà an:essibles,
s'assurer de leur adéquation
aux nouveaux enjeux qui ap-
paraissent.

L'administration de la na-
loxone dès les premiers mo-
ments d'une overdose d'opioï-
des permet rl'intel'l'ompre les
effets de la drogue. Disponible
et facilement accessible, elle
permettrait de sauver de nom-
breuses vies. Parallèlement, il
est nécessaire d'étendre la
pharmacopée de substitution,
et mettre à disposition de la
diacétylmoTphine ("l'héroïne
pharmaceutique") en plus de

la méthadone et de la bupré-
norphine.

Enfin, il faut développer les
salles de consommation à
moindre risque, ou en actuali-
ser le dispositif pour en faire,
outre des lieux de consomma-
tion, de soutien et de relais
psycho-médico-social, des
lieux d'analyses de produits. de
ré-affiliation, de repos, ...

Assez de blocages conservatistes!

Les deris sont importants, et
ce d'autant plus que les politi-
ques "drogues" de nos trois

pays n'évoluent que trop len-
tement. L'exemple le plus in-
terpellant est sans doute celui
de la Belgique, cramponnée à
une loi "drogues" datant de
1921 et empêchant le déve-
loppement des salles de con-
sommation à moindres ris-
'lues el des lieux d'analyses de
produits, Avec les nouveaux

défis que posent
l'utilisation dé-
tournée de mé-
dicamcnts ct lcs
nouvcaux pro-
duits de syn-
thèse, ce ne sont
ni les blocages,
ni les conserva-
tismes qui per-
mettront de réa-
gir à temps, en
cas de crise sani-
taire.

!Jne mobilisation des profes-
sionnels l't des autorités est né-
cessaire, pour une reactualisa-
tion ambitieuse de nos politi-
ques drogues. La commission
européenne vient de finaliser
son plan d'action 201 7-1020 :
si le renforcement de J'accès à
la naloxone V cst inscrit, les sal-
les de cons~mmation à moin-
dres risques ne font l'objet quI'
d'un échange de pratiques.

Quant à la diacétylmorphine,
l'Ile n'cst mêmc pas mention-
née,

L'acceptatiun de ce plan par
les Etats-membI'es, avalisée ce
20 juin, n'est donc qu'un mini-
mum : une mobilisation plus
ambitieuse doit aller de l'inter-
national au régional, voire au
local. Dans et hors d" l'Union
europ~enne. chaque autol'itp
disposant de competences en
santé doit prendre sa part dl'
responsabilité.

.~ Le titTe, l'inU'od/lctiun elles
intertitres sont de la rédaction.
Titre uriginal . Les overdoses sont
l'Il hausse. Une mobilisation
intenllJtinnale,européen/w,
nationale et collective s'impose,

..~ Cette opit/io/l I.'stpubliee si-
mullanémenl dans "La Libre",
"Le Monde" el "LI.' 'J'emps".
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