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PREAVMBULE EXPLI CATI F

L' Al TQ espere, al'avenir, manifester plus clairenment son appui aux
stratégies en nmatiere de drogues qui s'inscrivent dans une
politique globale de promotion de la santé' et, pl us
spéci fiquenent, aux interventions qui Erivilégieront al'égard des
usagers et surconsommateurs de drogues®, |a réduction des néfaits?

Cette approche en nmtiére de réduction des méfaits est en
continuité avec |es approches passées de |'AITQ dans divers
domai nes”. En clarifiant les élénments de cette politique, cela
facilitera la rapidité, la cohérence et la justification de ces
prises de position, ainsi que le travail des divers conmtés de
| " Al TQ sur des dossiers spécifiques.

P Telle que définie dans le Plan d'ensenble pour la pronption de la santé de

Santé et Bien-étre Social Canada en 1986 et reprise dans les Oientations
nmnistérielles a |1'égard de |'usage et de |' abus des psychotropes du Mnistere
de la Santé et des Services sociaux du Québec en novenbre 1990.

« Autrefois, quand les nmladies infectieuses étaient les affections |les plus
fréquentes et la principale cause de déces, la santé était définie come
| ' absence de nal adi e. Cependant, vers le mlieu du siécle, |'"incidence d' un bon
nonbre de ces affections avait décru et la notion de santé prenait un nouveau
sens plus large que le sinple fait de ne pas étre nmalade. (...)

Nous travaillons nmintenant dans |'idée que la santé est un aspect de la vie
courante, une di mension essentielle de notre qualité de vie. Envisagée sous cet
angle, la "qualité de vie" suppose |la possibilité de faire des choix et d' avoir
un certain plaisir avivre. La santé parait al ors come une ressource qui permnet
aux gens d'exploiter leur environnenment et méne de le nodifier. Considérer |la
sante sous ce jour, c'est adnettre la liberté de choix et souligner |le r6le des
i ndi vidus et des collectivités lorsqu'il s'agit de définir e sens que la santé
peut avoir pour eux. » (Santé et Bien-é&tre Social Canada, -Plan d'ensenbl e pour
la promption de la santé, 1986:3)

2 . L, - .
Ce terne inclut ici |"alcool, le tabac, |es nédicanents prescrits et non-

prescrits et les drogues illicites ou interdites (dans le cadre du dopage
sportif, par exenple).

® Voir en Annexe la liste des princi paux méfaits chez |e surconsonmmateur de
drogues, |es proches du surconsonmateur et sur |a société. Ce sont ces nmefaits
qui sont visés dans |les diverses stratégies de réduction des néfaits.

4 Que |'on se réfeére, par exenple, aux « Commentaires de |'AITQ portant sur le
docunent de consultation concernant les Oientations mnistérielles al'égard de
| 'usage et |'abus de psychotropes présentées les 7 et 8 juin 1988 »;, « La
position et recommandations de |" Al TQ présentées a | a Régie des pernis d'al coo

du Québec sur La publicité des boissons alcooliques, en aolt 1990 », ainsi que
Il e Docunent présenté a la Régie des perms dalcool a |'occasion de la
consul tation publique en aolt 1992.

Egal enent, en ayant |'appui de |'Assenbl éée Générale sur cette
approche en matiére de réduction des néfaits, cela augnente la
| égitimté et, du nméne coup, |le poids politique de |' AITQ |orsque
celle-ci désire donner son appui ou encore manifester ses
i nqui études a |'égard de certaines politiques ou stratégies
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d'action, selon qu'elles dimnuent ou augnentent les mefaits
occasi onnés par |'abus et |a dépendance de drogues.

Voici le libellé de cette proposition d' appui aux stratégies de
réduction des nefaits telle que préparée par |le Conmité-justice de
| Al TQ
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STRATEG ES DE REDUCTI ON DES MEFAI TS
EN MATI ERE DE DROGUES
QU S I NSCRI VENT DANS UNE POLI TI QUE GLOBALE DE
PROMOTI ON DE LA SANTE.

LES 4 AXES PRI VILEG ES PAR L' Al TQ

ler AXE: L' AMVELI ORATI ON DE LA QUALITE DE VIE

Le premier défi a relever pour |['inplantation d' une politique
gl obal e de pronotion de |a santé est |a réduction des inégalités
soci o- économique et |'anglioration de la qualité de vie®

C est pourquoi I"AITQtient a manifester clairenment son appui aux
programes qui, par |'anélioration des conditions de vie de
certaines popul ations, facilitent ai nsi |"efficacité des

i nterventions d' aide en mati ere de drogues et, plus spécifiquenent,
| es stratégies de réduction des néfaits®.

>« Le premi er défi consiste a trouver | es noyens de réduire | es inégalités sur
le plan de Ia santé entre | es groupes de citoyens a faible revenu et |es m eux
nantis.

(...
Parm | es groupes a faible revenu, certains sont plus susceptibles que d' autres
d étre atteints par la mal adie. Les personnes agées, |es chéneurs, |es assistés
sociaux, les femmes seules soutiens de fanmlle et les mnorités come |es
aut ochtones et les immgrants se trouvent dans cette catégorie. Au Canada, on
compte plus d'un nillion d enfants pauvres. La pauvreté sévit aussi dans plus
de la moiti é des fanilles nobnoparental es dont, en trés grande mgjorité, une feme
est e chef. Ces groupes sont ceux pour qui la norne réalité est "une vie plus
| ongue mai s une santé qui se détériore de plus en plus."

Jusqu' & présent, nous n'avons pas suffisament agi pour atténuer ces inégalités.
» (Santé et Bien-étre Social Canada, Plan d'ensenble pour la pronption de la
sant é.)

®%< En favorisant la stabilité sociale, en prévenant ou limtant de nouvelles

difficultés, en évitant une détériorati on psychosociale, on agit sur des facteurs
qui renforcent |'efficacité des actions. » Orientations ninistérielles al'égard
de | 'usage et de |'abus des psychotropes, Mnistere de |la Santé et des Services
soci aux du Québec, 1990: 16

2i ene AXE; L' AVELI ORATI ON DE L' | NFORVATI ON

nplique égalenent que |a population bénéficie d une bonne

L'inplantation d' une politique globale de pronotion de la santé
i
information afin d' effectuer | es choix | es plus éclairés possibles
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en mati ére de santé.

C est pourquoi |"AITQtient a manifester clairenment son appui aux
programmes qui concourent a une neilleure information pernettant
d' aider a prévenir davantage |es toxicomanies’.

Egal ement, pour faciliter |'efficacité des stratégies visant a
réduire les néfaits, |' AITQappuie |l es stratégies d' information qu

rejoignent plus spécifiquenent les clientéles d'usagers et
d' abuseurs de drogues afin qu'ils distinguent meux |es usages |es
plus a risques des usages |les nmoins a risques des drogues qu'ils
utilisent, de méne qu'ils connai ssent m eux | es conséquences sur | a
sant é des différentes pol yconsommati ons de drogues.

L' AITQ manifeste ainsi |'inportance d'accroitre la capacité de
faire des choix | e plus éclairé possible en nati ere de drogues, que
ce soit a |'aide de stratégies préventives plus gl obal es, ou dans
| e contexte plus spécifique de stratégies de réduction des néfaits
s' adressant a des usagers ou abuseurs de drogues.

‘"« Il est essentiel que toute personne touchée directement ou indirectement par
| "usage et |'abus de psychotropes puisse recevoir |'information, |es conseils ou
| ' ai de appropriés a sa situation. » MSSS, op.cit.:12.

A noter que dans ce document de |'AITQ le terme de « toxicomanies » inclut
|"alcoolisme, |le tabagisnme, |a dépendance aux nedicanents prescrits et non-
prescrits et |a dépendance aux drogues illicites ou interdites.
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3i émre AXE: L' AVELI ORATI ON DES LA S ET REGLEMENTATI ONS

L'inplantation d une politique globale de pronotion de la santé
nécessite aussi que la population bénéficie d une réglenentation
adéquate assurant de neilleurs contrdles sur la qualité des
produits consomrés et |les conditions de |leur nise en marché, soit
« un environnenent sain par la création de conditions et d'un
entourage favorables a |a santé »®°

C est pourquoi |"AITQtient a manifester clairenment son appui aux
lois et réglenmentations qui favorisent la dimnution, dans la
popul ation, de la circulation de drogues sans contr6le de qualité
ou encore des lieux de distribution générant ainsi des
i ntoxications et la vente de drogues aux enfants, etc; elle désire
égal enrent donner son appui aux lois et réglenmentations qu

rédui sent le plus possible Ia pronotion comrercial e des drogues
val ori sant | eur consommation au-dela de |leur nécessité ou effets
réel s, augmentant ainsi |eur consommation et |les risques d' abus et
de dépendances.® De nmaniére plus spécifique, pour faciliter

| "efficacité des stratégi es de réduction des nméfaits, |'Al TQ appui e
|l es stratégies d'intervention qui, dans l|le respect des Chartes
canadi enne et québécoise des droits et libertés, privilégient

| "aide a la répression®™.

A |'heure actuelle, des débats ont déja lieu sur des scénarios de
décrimnalisation, de déjudiciarisation et nénme de | égalisation
autant que d'augnentation de la répression. L'AITQ en tant que
regr oupenent d' intervenants spéci al i sés, mani f est e ai ns
| "inportance de contribuer a cette reéflexion.

8 Santé et Bien-étre Canada, op.cit. :7.

° « Une attention spéciale sera apportée aux |égislations régissant

| "accessibilité et le trafic de |I'alcool, des nedicanents psychotropes et des
drogues ill égales, ainsi qu' aux conditions dans |esquelles ces produits sont
vendus et consonmés. » MSSS, op. cit.: 14,

% « La primaut é de | a personne demeure un principe fondanmental d'intervention

L'individu, ses droits, sa volonté et ses besoins doivent étre respectés, lors
de nos interventions. L'individu est, et doit deneurer, |le prenier responsable
de la qualité de sa vie et des choix qu'il effectue. A ce titre, il doit étre
consi déré comme | e principal partenaire lors des interventions qui |e concernent.
Sa participation doit étre recherchée et son inplication favori sée. La personne
posséde, nmalgré ses difficultés et déficiences, des aptitudes et des acquis qu

doi vent étre reconnus, utilisés et valorisés. » dem 10.
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4i énme AXE: L' AVELI ORATI ON DE L' ACCESSI BI LI TE AUX SO NS

L'inplantation d une politique globale de pronotion de la santé
i mpl i que en dernier lieu que |'ensenble de | a popul ati on bénéficie
d' une accessibilité adéquate aux services et aux soins, entre
autres en décentralisant les ressources et en favorisant |es
I nterventi ons comrunaut ai res.

C est pourquoi I"AITQtient a manifester clairenment son appui aux
politiques qui augnenteront |'accessibilité de |la popul ation aux
ressour ces Erofessionnelles et comunaut ai res adéquates en nati ere
de drogues.

Egal ement, pour faciliter |"efficacité des stratégies de réduction
des nefaits, |"AITQ appuie les stratégies d'intervention qu

cherchent plus spécifiquenent a accroitre |'accessibilité des
services visant a réduire les nméfaits des drogues chez des
popul ati ons connai ssant des probl enes de dépendance et ce, néne
pour |es toxiconmanes qui ne sont pas encore préts ou ne désirent
pas envi sager de cesser |'usage abusif ou dépendant.

L' AITQ nmani feste ainsi |'"inportance de donner |e nmaxi num d' acces
aux services et aux soins aux différentes categories d' abuseurs de
drogues, quels que soient leur mlieu social, |eur age, |eur stade

de dépendance ou | es drogues consonmrees.

1« Chaque citoyen doit avoir accés aux programmes et services a |'égard de

| "usage et |'abus de psychotropes, quelles que soient sa |l angue, sa religion ou
sa condition physique. Les différents programes doivent tenir conpte des
particularités régionales, linguistiques et culturelles des différents groupes
qui fornment la société en tentant de rejoindre certaines populations
habi t uel | ement noi ns bien desservies: détenus en mlieu carcéral, populations
al | ophones. .

L'intervention mininmale, respectant et utilisant le mlieu naturel et les
ressources déja en place, est souhaitable et doit étre préférée a une
intervention plus | ourde et envahi ssante.

L' aut onom e des personnes et des communaut és doit étre protégée et val orisée. »
| dem : 10- 11.
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ANNEXE ] o )
LES MEFAI TS LIES A L' ABUS ET LA DEPENDANCE AUX DROGUES

L' abus et |a dépendance aux drogues, licites et illicites, ont des
conséquences néfastes chez le surconsommateur, ses proches et sur la
soci été en général selon |'incidence et |a préval ence des toxiconanies.
A) chez | e surconsonmat eur

- santé physique: troubles nédicaux (VIH  naladies pul nonaires,
cardi agues, hépatiques, carence nutritionnelle, infections) et accidents
(de la chute dans | es escaliers aux accidents de |la route, etc).

- santé nentale: dépression, anxiété, paranoia, faible estine de soi,
trouble de | huneur, tentative de suicide, etc.

- incidence économ que: dépenses pour consonmmer ou réparer |es domrages
causés lors d'abus, perte de revenus (absentéisne, perte d' enploi),
dépendance économ que envers son mlieu, etc.

- fonctionnenent social: manquenent dans |es rdles soci aux (hangue a ses
responsabilités fam liales, conjugal es, incapacité a maintenir un enploi,
crimnalité), difficultés a développer et a namintenir des relations
significatives, etc.

B) chez | es proches du surconsonmmat eur

- santé physique: transm ssion du VIH hépatites, etc.

- santé nentale: dépression, anxiété, « burnout » en suppl éant au manque
de responsabilités dans | es r ol es soci aux déficitaires du
surconsomat eur, augnentation des tensions dans les relations maritales
et famliales, etc.

- incidence écononiqgue: obligation de conpenser |es obligations
écononi ques créées par |e surconsomateur, pauvreté, dépendance de la
fam |l e envers des organi snes de dernier recours, etc.

- fonctionnenent social: intégration inadéquate ou insuffisante dans
di vers rdl es sociaux, etc.

@) dans |l a société

- sant é physi que: augnentation des voies de fait, accidents de |la route,
acci dents de travail, probleéenmes de santé, etc.

- santé nental e: augnentation de |la peur, de |'insécurité, détérioration

de la qualité de vie, etc.

- incidence écononi que: augnentati on des colts reliés aux soins de santé,
a |"assistance sociale, a la répression (police, tribunaux, détention,
etc.), dimnution de la productivité au travail, etc.

- fonctionnenent social: ajout de la probl ématique « toxico » a divers
probl enes sociaux, augnentation de la crinmnalité, augnmentation des
contrdl es sociaux invasifs dans la vie privée au nomde la lutte contre
| a toxicomanie, corruption de divers mlieux institutionnels et autres
dans le trafic des stupéfiants et |e blanchinment d' argent, etc.
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