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La Réduction des risques et des dommages en ELSA 
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Données OFMA (Observatoire Français des Médicaments Antalgiques)
Données DRAMES (CEIP-Addictovigilance de Grenoble)
Rapport SIMAD COVID (CEIP-Addictovigilance de Marseille et de Grenoble) 
Rapport EPI-PHARE (GIS ANSM-CNAM)
Données COVIDOFFI (CEIP-Addictovigilance de Paris)  
Données OPPIDUM (CEIP-Addictovigilance de Marseille)
Données de l'OFDT et des données des laboratoires Indivior et Ethypharm 



PREVALENCE D'USAGE DES OPIOÏDES EN FRANCE 

En 2018 : 17,4% des français ont au moins 1
prescription d'antalgiques opioïdes

Données du SNIIRAM



AUGMENTATION DES INTOXICATIONS AUX
OPIOÏDES EN MIROIR DE L'EXPOSITION 

Près de 180 000
sous MSO 
en 2017 

Données du PMSI ET DRAMES



MESURES DÉPLOYÉES POUR LUTTER
CONTRE LA CRISE SANITAIRE

Confinement de la population pour lutter contre la
propagation du COVID 19 dans un contexte de
surcharge des services d'urgences et réanimation
Renouvellement dérogatoire des ordonnances
expirées par le pharmacien d'officine (y compris de
stupéfiants et MSO) pour éviter les ruptures de
traitement (fermeture des structures...) 

VEILLE RAPPROCHÉE DEVANT
LE RISQUE MAJORÉ DE

SURDOSES
STOCKAGE POUR NE PAS MANQUER (SURCONSOMMATION, EXPOSITION

DE TIERS)?, SWITCH DE SPA? RECHUTES (LEVÉE DE TOLÉRANCE)?



30 décès 
(MTD : 14 - morphine : 3 - BHD : 3 - Héroïne : 3 - codéine : 2)

(4 sujets mineurs)

 

Sujets naïfs, consommateurs ou
anciennement sevrés
Détournement de la voie d'administration
(sniff) et associations à risque
(MTD/cocaïne)
Obtention des opioïdes dans la rue, par un
proche, via des stocks anciens ... 
Finalités d'usage variées (défonce,
anxiolyse, antalgie, conjugopathie,
autolyse)
Survenue des décès à domicile, lieu de
confinement, lieu public, hôpital... 
Recours très faible à la naloxone par un
tiers  

FAITS NOTABLES METHADONE 

NON SPECIFIQUE AU CONFINEMENT
SITUATIONS A RISQUE MÊME EN DEHORS DE LA CRISE

Données d'Addictovigilance 



Au total : n= 306 signalements 

Difficultés d'approvisionnement (n=44)
Demandes de soin (n=40)
Switch vers d'autres substances (n=35)
Symptômes de sevrage (n=28)
Rechutes (n=17)
Difficultés d'accès RDR (n=9) 



EVOLUTION DES CHIFFRES DE VENTE DES MSO

*S12-S13 : +10,2%  *  

Evolution des délivrances

Evolution des inclusions patients



EVOLUTION DES CHIFFRES DE VENTE DES
ANTALGIQUES OPIOÏDES FORTS ET FAIBLES
Evolution des délivrances

Focus première 
semaine 

du confinement



EVOLUTION DES CHIFFRES DE VENTE DE LA
NALOXONE - DONNÉES DES LABORATOIRES







"NÉCESSITÉ D'UNE FORMATION HOMOLOGUEE"

DIFFICULTÉS D'APPROVISIONNEMENT

"DIFFICULTÉ D'ABORDER LES RISQUES D'OVERDOSE AVEC LES
USAGERS (PERTE DE CONFIANCE DANS LE TRAITEMENT, REJET DE
L'IDÉE D'UNE VULNÉRABILITÉ...)"

"DIFFICULTÉ DE PROPOSER LA NALOXONE À UN PATIENT EN COURS DE
SEVRAGE (ANTICIPATION D'UNE RECHUTE CHEZ UN PATIENT MOTIVÉ)"

"LES PATIENTS SUIVIS SONT OBSERVANTS, LE RISQUE D'OVERDOSE
EST SURTOUT LIÉ AUX OPIACÉS ILLICITES POUR LESQUELS ILS SONT
SUBSTITUÉS"

"LA SUBSTITION EST SANS RISQUE D'OVERDOSE. LA NALOXONE NE
SERT A RIEN"



LA SUBSTITUTION N'EST PAS SANS RISQUE D'OVERDOSE
(POLYCONSOMMATION (ALCOOL, BZD, OPIACÉS), DÉTOURNEMENT DE LAVOIE...)... > SCMR (42% SUIVIS MSO)

LA NALOXONE EST UN OUTIL DE RDR POUR SOI MAIS AUSSI POUR LESAUTRES ("BE A HERO" POUR LES PAIRS). 

LA NALOXONE EST UN OUTIL DE RDR POUR L'ENTOURAGE ET LES
PATIENTS (PRISE ACCIDENTELLE, ERREUR MÉDICAMENTEUSE...) 

LA NALOXONE N'EST PAS RÉSERVÉE AUX USAGERS (PENSEZ AUX
PATIENTS DOULOUREUX)

LA NALOXONE N'EST PAS RÉSERVÉE AUX OPIOÏDES FORTS 

N'ATTENDEZ PAS LA FORME NASALE POUR SAUVER DES VIES. (PAS DEFORMATION HOMOLOGUEE POUR LE PRENOXAD, DISPONIBLE EN VILLE).

       ... MAIS AUSSI PRISE HORS PROTOCOLE, SUJETS NAIFS

    ==> LA SYSTÉMATISATION EMPÊCHE LA STIGMATISATION



NALOXONE : 
LA THEORIE DE L'EXTINCTEUR 

LES OVERDOSES SONT COURANTES

LES OVERDOSES FATALES SONT BIEN
PLUS RARES 

MAIS SEULE UNE LARGE DIFFUSION DE LA
NALOXONE PERMETTRA DE RÉDUIRE LES
DÉCÈS ÉVITABLES*

LE RISQUE ZÉRO N'EXISTE PAS ET CHAQUE
VIE COMPTE. 

SOYONS A LA HAUTEUR DES ENJEUX.

*DATES DE PÉREMPTION LOINTAINE DE LA NALOXONE



https://www.youtube.com/watch?v=hU6m8d9dAEw
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