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Compte tenu de la progression rapide de la crise liee a la consommation de crack dans le nord-est de Paris,
la question des besoins en matiére de réduction des risques et de mise en ceuvre de réponses collectives,
afin d'améliorer ['état de santé des personnes qui consomment du crack, est fondamentale. Cet article
propose un tour d horizon rapide des expériences menéees au Canada en la matiere.

L’Amérique du Nord connait depuis une dizaine d’années
une forte hausse de la consommation de stimulants.
Ainsi, aux Etats-Unis de 2012 & 2019, le taux de décés
par surdose impliquant |a cocaine a été multiplié par plus
de trois, tandis que ceux impliquant des psychostimu-
lants ont plus que sextuplé’. Au Canada, la moitié des
surdoses en 2020 impliquait un stimulant. La littérature
suggere qu’une quatrieme vague de mortalité élevée liée
a la consommation de cocaine et de méthamphétamine
est en cours dans ces deux pays>.
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au Canada a ouvert ses portes. Parallelement, les pro-
grammes qui fournissent du matériel d’injection stérile
(aiguilles, seringues, tampons d'alcool, acidifiants, gar-
rots non-latex, filtres stériles, cuiseurs stériles et eau
stérile), selon les besoins des utilisateurs du service, sont
présents dans les centres urbains et dans de nombreux
espaces ruraux. Enfin, des dispensaires qui fournissent
des pipes, des tiges, des écrans, des batons poussoirs et
des embouts buccaux stériles pour I'inhalation de crack,
sont présents dans un certain nombre de centres urbains
canadiens, mais de maniére plus limitée, afin de faire
face aux niveaux élevés de maladies transmissibles asso-
ciées a la consommation de cocaine basée, ainsi qu’aux
plaies, brillures et coupures liées au partage de pipes a
crack. Compte tenu de I'exclusion sociale dont sont vic-
times la majorité des personnes qui fument du crack,
certains acteurs, outre le développement des mécanismes
favorisant I'intégration sociale, la sécurité, I'acces aux
soins, et le soutien psychosocial, demandent I'élargisse-
ment des salles de consommation supervisés a I'inhala-
tion, a I'instar de ce qui se pratique en Europe depuis de
nombreuses années®. 48 services de consommation
supervisée, intégrant des voies de consommation autre
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que l'injection, y fonctionneraient, la majorité d’entre eux
étant situés en Allemagne. En Colombie-Britannique,
I'épicentre de la mortalité liée aux opioides au Canada, il
existe une forte demande d’espaces d’inhalation pour les
usagers de drogues afin de renforcer la capacité collec-
tive a pratiquer des stratégies de réduction des risques, y
compris la prévention des déces par surdose. Elle est
motivée également par la nécessité de minimiser I'expo-
sition a la violence et a la stigmatisation, qui caracté-
risent les sceénes ouvertes®. Outre les pratiques qui
réduisent les risques potentiels pour la santé, de nou-
veaux espaces dédiés a I'inhalation permettraient d’amé-
liorer la protection des femmes qui sont impactées de
maniere disproportionnée par la violence. Les fumoirs
supervisés réservés aux femmes pourraient ainsi leur
offrir un répit temporaire.

En février 2018, a Lethbridge (Alberta), le premier site d'in-
halation réglementé (avec des espaces pour fumer supervi-
sés) a été ouvert dans le cadre d’une salle de consommation
supervisée offrant toutes les options de consommation
(c’est-a-dire I'injection, le sniff et I'ingestion). Au-dela de
la réduction des risques, dans certaines provinces, |'épidé-
mie de Covid-19 a accéléré |a réflexion sur des stratégies
thérapeutiques visant a prodiguer aux usagers des alterna-
tives non seulement aux opioides, mais aussi au crack. En
Colombie-Britannique, de nouvelles directives cliniques ont
été publiées par les autorités sanitaires pour aider les per-
sonnes qui consomment des drogues a atténuer les diffi-
cultés liées aux difficultés d’approvisionnement et a la
crise des surdoses, grace a des protocoles de pharmaco-
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de matériel d’injection stérile) ont documenté une effica-
cité modeste dans la réduction des risques, notamment
de contracter le VIH. En revanche, les interventions fon-
dées sur le traitement psychosocial (y compris la gestion
des contingences, a savoir le renforcement systématique
des comportements positifs) pour la dépendance au crack
ont montré des résultats positifs soulignés dans une
autre revue systématique’. Enfin, la prescription de psy-
chostimulants (i.e. méthylphénidate/Ritaline) pour trai-
ter les troubles liés a I'utilisation de stimulants n’a
démontré que trés peu de preuves d'efficacité, et des
recherches supplémentaires sont nécessaires de toute
urgence a cet égard®. Quant aux interventions environ-
nementales (i.e. les sites de consommation supervisés)
pour les fumeurs de crack, les évaluations empiriques
sont pour le moment inexistantes.
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