Caractéristiques des victimes de surdose en Montéréegie

Annexe 1: Définition de concepts clés

Benzodiazépines : Substances généralement approuvées a des fins médicales, mais de plus
en plus de dérivés de benzodiazépines non approuvés a des fins médicales apparaissent sur le
marché d’approvisionnement illégal (ex. : bromazolam, flualprazolam, flubromazolam). Elles se
présentent sous forme de comprimés de contrefacon (ex. : faux comprimés d’alprazolam) et de
poudres en mélange avec des opioides. (Direction de santé publique de Montréal, 2024)

Carfentanil : Opioide analogue du fentanyl qui est utilisé en médecine vétérinaire pour les gros
animaux. Considéré environ 4000 fois plus puissant que I'héroine et 100 fois plus puissant que
le fentanyl. Une tres faible quantité est nécessaire pour provoquer une surdose et méme la mort.
(Direction de santé publique de Montréal, 2023)

Classification des déces par intoxication : Les déces par intoxication peuvent étre classés en
déces intentionnel, indéterminé ou non intentionnel dans les rapports de coroners. (Institut
national de santé publique du Québec, 2025a)

Classification des SPA : Peuvent étre réparties en trois catégories. (Gouvernement du Québec,
2017; Mathieu, 2021)

1. Stimulants : Substances stimulant le fonctionnement du systéme nerveux central (SNC),
augmentant le niveau d’éveil ainsi que l'activité générale du cerveau et accélérant le pro-
cessus mental (ex. : caféine, nicotine, cocaine, amphétamines, méthamphétamines).

2. Dépresseurs : Substances ralentissant le fonctionnement du SNC, diminuant le niveau
d’éveilainsiquel'activité générale du cerveau (ex.:alcool, GHB [gamma-hydroxybutyrate],
benzodiazépines, barbituriques, opioides dont codéine, morphine, hydromorphone,
oxycodone, fentanyl, héroine/diacétylmorphine, méthadone).

3. Perturbateurs/hallucinogenes : Substances perturbant le fonctionnement du SNC, cau-
sant de la désorientation et déformant la perception de la réalité et des sens (ex. : THC
[cannabis]|, champignons magiques [psilocybine], LSD [acide], kétamine, mescaline,
PCP [phencyclidine], solvants, MDMA [ecstasy]).

A noter que certaines substances ont des propriétés communes a plus d’une catégorie (ex. : kéta-
mine avec des propriétés perturbatrices et dépressives, MDMA avec des propriétés perturbatrices
et stimulantes). (Adley et al., 2022)

Classification des troubles liés aux SPA : La consommation de SPA n’est pas automatiquement
liée a des méfaits importants. Selon le profil et le type de consommation, elle peut toutefois
devenir problématique et générer des troubles liés aux substances psychoactives (TLS). Les TLS
regroupent trois catégories diagnostiques : 1) les intoxications, correspondant aux états de per-
turbations physiques et cognitives directement consécutifs a un épisode de consommation de
SPA; 2) les troubles de l'utilisation (usage) d’'une substance (TUS), définis par la dépendance;
3) les troubles induits par une SPA, soit les troubles mentaux et les maladies physiques découlant
directement de la consommation de SPA tels que les troubles psychotiques et la cirrhose du foie.
(Huynh et al., 2020)
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Décés indéterminé par intoxication : Evénement pour lequel le coroner n’a pas pu déterminer
si l'intoxication mortelle était délibérée (suicide) ou non (accident). (Institut national de santé
publique du Québec, 2025a)

Déces intentionnel (volontaire, suicide) par intoxication : Evénement pour lequel le coroner
a déterminé que l'intoxication mortelle était délibérée. (Institut national de santé publique du
Québec, 2025a)

Décés non intentionnel (involontaire, accident) par intoxication : Evénement pour lequel le
coroner a déterminé que l'intoxication mortelle n’était pas délibérée. (Institut national de santé
publique du Québec, 2025a)

Dossier médical : Outil de communication qui permet au personnel médical de suivre la situa-
tion des patients. Un dossier est ouvert pour chaque patient dés la premiere consultation dans
un nouvel établissement de santé. Il contient des renseignements personnels ainsi que des infor-
mations concernant les soins et les services qui lui ont été dispensés. Différents professionnels
écrivent dans ce dossier, mais il revient au médecin de s’assurer que celui-ci respecte les normes.
(Educaloi, 2020)

Fentanyl : Analgésique opioide tres puissant. Considéré 20 a 40 fois plus puissant que '’héroine
et environ 100 fois plus puissant que la morphine. Une petite quantité peut provoquer un déces,
et celui-ci peut étre présent a I'insu du consommateur dans une autre substance (ex. : héroine,
cocaine, comprimés de contrefagcon voulant se faire passer pour des opioides vendus sous
ordonnance). Peut étre prescrit sous différentes formes par un médecin pour soulager les dou-
leurs intenses et parfois se retrouver sur le marché canadien d’approvisionnement illégal. Peut
aussi étre produit par des laboratoires clandestins, directement aux fins de distribution illégale.
(Gouvernement du Canada, 2023a)

Itinérance cachée : Comprend les personnes qui doivent habiter temporairement chez quelqu’un,
dans une chambre d'hétel ou de motel sans garantie de pouvoir y rester a long terme parce qu'elles
n’ont nulle part d’autre ou aller. (Institut de la statistique du Québec, 2025)

Itinérance visible : Désigne le fait de ne pas avoir de domicile fixe et de devoir vivre dans un lieu
d’hébergement temporaire (refuge, ressource d’hébergement d’urgence) ou dans un endroit non
concu pour I'habitation (une voiture, la rue). (Institut de la statistique du Québec, 2025)

Loi de 'effet : Combinaison de trois facteurs influencant l'effet qu'aura la consommation de SPA
sur une personne, soit : la substance, I'individu et le contexte. (Gouvernement du Québec, 2022)

Montérégie : Région administrative et sociosanitaire du Québec composée de trois réseaux
territoriaux de services de santé et de services sociaux (RTS) gérés par des centres intégrés de santé
et de services sociaux (CISSS) et regroupant 147 municipalités. (Gouvernement du Québec, s. d.-b)
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FIGURE 8 - Carte de la Montérégie
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Source : Image intégrale provenant du Portail Santé Montérégie (Gouvernement du Québec, s. d.-a)

Naloxone : Antidote (antagoniste) utilisé pour renverser temporairement les effets d'une surdose
d’'opioides. Administrée par voie intramusculaire ou intranasale. La naloxone ne permet pas de
renverser une surdose de benzodiazépines. (Direction de santé publique de Montréal, 2024)

Nitazenes : Opioides de synthese de puissance égale ou jusqu’a 25 fois supérieure au fentanyl, qui
ne sont pas approuvés a des fins médicales et qui se multiplient sur le marché d’approvisionne-
ment illégal (ex. : protonitazene, isotonitazéne, métonitazene et protonitazepyne). On les retrouve
souvent en comprimés de contrefagon (ex. : faux comprimés d’oxycodone ou d’hydromorphone)
ou bien en mélange dans des poudres (ex. : avec du fentanyl). (Centre canadien sur les dépen-
dances et I'usage de substances, 2022; Direction de santé publique de Montréal, 2023 et 2024)

Opioides : Substances ayant la capacité de se lier aux récepteurs opioides endogenes afin de géné-
rer des effets thérapeutiques, tel le soulagement de la douleur, ou bien une intoxication qui peut
provoquer une dépression respiratoire menant au déces en cas de surdose. (Institut national de
santé publique du Québec, 2025a)

Rapport de coroner : Rapport produit par un coroner, pouvant étre avocat, notaire, médecin,
infirmier, pharmacien ou ingénieur, a la suite d'une investigation ou d’'une enquéte publique qui
permet de déterminer qui, ou et quand une personne est décédée, ainsi que les causes probables
et les circonstances du déces. Ces déces sont catégorisés en accidents de transport, autres acci-
dents, suicides et homicides, causes naturelles ou causes indéterminées. (Bureau du coroner, s. d.)
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Substances psychoactives (SPA) : Substances modifiant une ou plusieurs fonctions du corps
et du SNC. Peuvent avoir des effets sur les pensées, les émotions, I'humeur, la perception de la
réalité et des sensations, les comportements ainsi que plusieurs organes du corps. Peuvent étre
d’origine naturelle ou de synthese, oest-a-dire composées de molécules chimiques produites en
laboratoire. Peuvent étre considérées légales ou illégales quant a leur approvisionnement a des
fins autres que médicales ou de recherches scientifiques. (Gouvernement du Québec, 2017)

Surdose : Dose plus importante d'une substance que ce que 'organisme peut supporter. En cas de
surdose par un dépresseur, dont les opioides, la respiration peut ralentir jusqu’a entrainer une perte
de conscience ou méme la mort, alors qu’en cas de surdose par un stimulant, ce sont plus souvent
les troubles du rythme cardiaque qui entrainent la mort. (Gouvernement du Canada, 2022)
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