PROBLEME DE CONSOMMATION
DES ELEVES

deceler, intervenir, referer
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Quelques concepts | ®s e

A Substance psychotrope
A Tolérance

A Dépendance

0 Physique
0 Psychologique

A Sevrage




Types de substances psychotropes

A Stimulants

V. Augment e | 8 act i0¥%veite®honk sensStihe puissance,
repoussent | a fatigueé

V Dose +++: anxi ®t ®, paranopa, Il nsomni e,

V. Caf®i ne, nicotine, cocapne, amph®t ami |

A Dépresseurs

V. Diminue | 0act i0Dmnu®ndes taculBsNs€natif,
anest h®si queé

V Dose +++: d®pression respiratoire, ap:
V. Alcool, solvants, tranquillisants, GHI

A  Perturbateurs

V Augmente ou di mi nue { Béactetnanniurde/® du SNC
hal l vucinations, distorsion des percepti ons

V  Dose +++: baisse de la motivation, anxiété, dépression, «flash backeé
V  Cannabis, LSD,PCP,2 -CB, K®t amine, psilocybineé

) NAVIGATELIRS




La loi de l'effet
E=PIC

état de santeé,
etat d’esprit,

| | efc.

liey,

e e e moment de la journée, i
et méme d’une fois a I’outr;, . (dépresseur, stimulant, perturbateur)
tout comme le plaisir ressenti lors reluhons avec Ies auvtres mais aussi de I"interaction de plusieurs

_ d’une féte avec des amis. l’e,xpérieme (fumille, GMiS), facteurs tels que les coractéristigues lices
vécue lors de la consommation dune drogue a la personne ou aux produits utilisés
peut aussi étre différente. ¢ Onﬂits I Ois et le contexte dans lequel on consomme.
’ ’

efc.

Lontexte
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nad I8
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S EHROING LG e ETE N TR ESO

Insatisfaction - ' Eesoin \

Malaise, stress, angoisse, peur

Recherche de soluticns
pour diminwer e maagise

Repit

k |:LII-|I-i'.'I|.'I|::I-_".I:Iirl:!:1
{spart, travail, nourriture,

alcogl ou autre droguse. .. Liste des possibilites,
salutions et alternatives

Chol= du mosy
2L mise én action

Satisfaction
du besoin

Fierté, sentiment de compétence




Toxico quoi?

Explorateur A

Occasionnel :
o >~ Abusif

Réqgulier

Surconsommateur )

Toxicomanie = style de vie

/) NAVIGATEURS




Etat de la situation
chez les jeunes




Psychotropes consommes

par les jeunes du primaire

A Alcool &> 46%

A Cigarette & 13% de | 6®chan

A Cannabis & 1,3%

(n= 225 eleves de 5-6e annees entre 10 et 12 ans)

Laventure M. et Boivert K. (2008) Initiation précoce aux psychotropes chez les préadolescents du Québec, UDS.
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ages moyens d&oi

éleves adu primaire
A Alcool & 92ans

A Cigarette &> 93ans

A Cannabis &> 10,7 ans

Laventure M. et Boivert K. (2008) Initiation précoce aux psychotropes chez les préadolescents du Québec, UDS.
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Types de consommateur

éleves adu primaire

49% 43% 7% 1?
" e T //‘\
)
\Q
0\' 0 & N ((\’b
(00 & ‘A\.@\A@ & R
AJ o\ [ %4
020°°% +Q\<.>q'o&& oooe &
& Q,%q}o‘ 6&
e &
Abusif 1?

Laventure M. et Boivert K. (2008) Initiation précoce aux psychotropes chez les préadolescents du Québec, UDS.
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Psychotropes consommes

par les jeunes du secondaire

2004 2006 2008

A Alcool 63% = 60% = 60% =
A Cannabis 36% = 29% = 27% +
A Cigarette 19% + 15% = 15% +
A Cigarillo* 18% = 22% = 18% +

*6% non-fumeurs *8% non-fumeurs * 7% non-fumeurs
A Hallucinogénes 11% = 9% = 8% =
A Amphétamines 10,3% + 9,4% + 7% +
A Cocaine 5% = 3% = 3% =
A Solvants 2% + 0,9% + 0,8% +
A Héroine 1% + 0,6% = 0,9% +
A

Autres 3% = 2% + 2% =

Enqu°te qu®b®coi se sur | e tabac, | 6alcool, |l a drogue ¢

Y e



Consommati on doal
drogues et JHA

Plus élevée chez les éléves du secondaire qui ;

A ont un emploi

Ab®n ®f i ci ent doune all oc:
50%/sem.

A vivent dans une structure familiale
monoparentale

A situent leur performance scolaire sous la
moyenne

W
JUE "
2 \\\?\\'{ W
73‘ N\ '
AN o
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ages moyens d@&@ooir

par les jeunes du secondaire

A Alcool a> 126ans
A Cigarette & 125ans

A Drogues & 134ans

Y e



TypeS de consommateur
et indice DEP -ADO

88% 6% 6%
V)
< N\
D >
)
\2'& G{’g;.} » 696\6;0
.{}‘ N &
2 Q' <« N
W < P

Enqu°te qu®b®coise sur |l e tabac, | 6alcool, Il a drogue e€
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Psychotropes consommes

par les jeunes adultes

A Alcool : 83% (1524 ans)

A Cannabis: 29% (1517 ans) et 50% (1819 ans)
A Cigarette:  18% (1519 ans) et 26% (2024 ans)
A Hallucinogénes : 1% (15 -24 ans) ???

A Amphétamines : 1% (15 - 24 ans) 227

u Canada : Plei s, CCLAT, septembre 2007
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ages mo

vens & oOi

jeunes adultes

A Alcool > 15,6 ans
A Cannabis > 156 ans
A Hallucinogenes &> 17 ans

A Amphétamines —
A Coke

~— 18 ans

A Esctasy »

I



Consommation do
Jeunes aaultes

A 40% des 1219ans consomment de
mani re excessive de

0 46% des 1524 ans, une fois par mois
0 14% des 1524 ans, une fois par semaine

A 30% des 1524 ans ont une
consommati on danger el




Consommation de cannabis
Jeunes adultes

A 61% des 1524 ans ont consommé du cannabis
au cours de leur vie

A 37% des 1524 ans ont consommeé au cours
des 12 derniers mois

A Les jeunes 15-24 ans (37%) consomment plus
gue les adultes (9,8%)

A Aucune différence entre les hommes et les
femmes, sauf chez les 20 -24 ans ou les
hommes consomment plus (41% c. 29%)

Y e



A

Seulement fumeur ?22??

Le tabagisme chez les jeunes de 15 a 19 ans constitue un prédicteur puissant

et efficace de |l a consommati tr
jeunes adoptent ddautres comportement
ddal cool dangereuse.

97,7 % des jeunes fumewurs ont

année, par rapport a 75,3 % des jeunes non -fumeurs;

on dodau

es S
e

auss.i bu de

60 % des jeunes fumeurs répondaient aussi aux criteres de consommation

dangereuse doal cool, telle que

(OMS), comparativement a 23,7 % des jeunes non -fumeurs;

d®f i ni e pa

91 % des jeunes fumeurs ont déclaré avoir consommeé du cannabis au cours de
la derniere année, par rapport a 28,8 % des jeunes non  -fumeurs;

31 % des fumeurs de moins de 20 ans avaient consommeé de la cocaine, de

| Oh®r opne, des amph®t ami nes,
derniere annee, comparativement a 3,5 % des jeunes non

de

| ecstasy

-fumeurs.

V)

CCLAT, 2006
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Groupes de jeunes plus a risque

A Jeunes fugueurs et jeunes de la rue

A Jeunes en placement sous garde

A Adolescents ayant des troubles concomitants (TDAH)
A Jeunes exploités ou agressés sexuellement

A Jeunes gais, lesbiennes, bisexuels et en
guestionnement

A Jeunes inuits, métis et des Premiéres nations

Toxicomanie au Canada : Pleins feux sur les jeunes, CCLAT, septembre 2007
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Consommati on sel

scolarisés déchrocheurs centre jeunes de la
jeunesse rue

Y e



Motifs habituels de
consommati oné

Leurs amis consomment  (74%)
Curiosité (70%)

Pour planer (68%)

Trouve ¢a «cool»  (62%)

Pour relaxer (52%)

Les jeunes populaires consomment  (33%)
Ce noest Dpa%sw) aut ori s®
Les parents consomment  (24%)

A
A
A
A
A
A
A
A

Y s



Motifs contemporains

A Amélioration de la performance sportive et
de la musculation

ALe contrtl e du poids et
ohysique
ALe maintien et | 6am®l i ol
sexuelle
AL6am®l i oration des fonct
de la vigilance ou de la defonce
ALe contrtle de | danxi ®t ¢
nNnte do®t ats de cC (

YL ORIt c i

Drogues, santé et société, vol.7 n °1, pp. 153 -189.
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Moti fs de conso

Liés aux- stéreotypes sociaux!!

A Effets stimulants & performance

d concentration, vigilance, sentiments de puissance,
diminution des craintes

A Effets sensoriels & hypersexualisation
0 tactiles, euphorie, aphrodisiagues

A Effets amaigrissants & standards de beauté
0 Coupe faim, «fat burner»




Quelques substances
en vogue

legales et illégales




esl ——
Boissons énergisantes.!?

Composition
A Caféine & stimulantmineur
Cafe (120 -140 mg) ks boissons énergisantes (80 a 300 mg)
A Sucre 820a40¢g -
A Taurine 0 acide aminé controverse - !? (1000 mg) - —

|é£lal

Problématique
A Consommation excessive & dose maximale par jour = 85 mg/10 -
12 ans .
A Dangerosit® " | 8effort ou &i con:

déshydratation & conduites a risque

A Red Bull ;5 le seul & avoir un NPN 1?
A 500 nouvelles boissons dans le monde en 2006  (La presse, 2006)
A

12-18 ans = 54% occasionnellement et 12% souvent (agence capitale -
Nationale, 2008)

LI\/ NAVIGATEURS
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Comprimés «Energie» 1?
«BOOST» «D -STRESS» «R-SET» «X -CITE»

APl usieurs compos®s do®p
naturels !?

A Le comprimé «<BOOST» contient de la
cafeine (25 mq) !?

A «R-SET» contient 25 mg de gingembre (agit
contre la nausee), alors que la dose
efficace serait de 2 grammes par jour !!!




i 49

o et 21
La Salwa D|V|nor|um

Substance legale; «
Hallucinogene _“* _d
Machée, infusée ou fumee

Effet rapide-lorsque fumé et dure
de 30 a 60 minutes

Salvia divinorum
Photo by Eric van Es, @ 1999 Erowid.org


http://www.youtube.com/watch?v=5N-ncvdgTic

|¢szale !

tabac trés souvent aromatisé !
dans Narguﬂe
& tabac est"F é sur-du.charbon
L .: f U m® e asse -

Variété de.
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déclench

A L'ingestio ffit p
ia pupille
evation d

effets halluc

dotique et souve
Ve durée du fait ¢
,Secondaires désagre
|l dent é
)allucinogene et une surdose
ode de latence entre 'absorption et I'app
fielS qui peut amener les usagers a une surdose.
. — -

- =

:-:";_ -

T — .
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liga depuls povempre M0

Spice

A Substance légale 1?

A Synthése du THC

AVendu comme de | dencens
AOn | e fumeé

A Reproduit les effets du cannabis







o Cont (41008 :
qolseralin 4 Purepillz

A BZP = hallucinogéne -
stimulant

A Méme famille que
MDMA (Ecstasy)

A Vendu comme une
alternative saine et
sécuritaire 1?

A Reportageé



http://www.purepillz.ca/
http://www.radio-canada.ca/emissions/la_facture/2008-2009/Reportage.asp?idDoc=77722

&

«4-MMC» «M-Cat e

A Droc
AEn v
A Vendu ¢

¢ .Mt asoyl




mes?®’  Amphéthamines
Méthaphetamine

cSpeede ¢cpeanute c¢cpeache c¢met he

A Stimulants majeurs

A Synth se de
(Ephedra )

/nclus :

Méthamphétamine (2X
puissance)

A
A Pseudoéphédrine
A

MDMA (Ecstasy)

Crystal meth
T~

%{7«5‘;&%
)) NAVIGATELIRS




Shell V-Power

MOMA

On Star
CAFEINE,

DIPHENHYORAMINE,
DIMETHYLSULFONE

Transformers
MOMA, CAFEINE,
DIPHENHYDRAMING

Etmle o

H[‘)‘f\ METH, CAFEINE
DIPHENHYORAMINE

Eclair
METH
NHL
METH
Pin up

METH, CAFEINE

Shell V-Power

METH, CAFEINE

On Star

METH, CAFEINE,
ACIDE PHENYLACETIQUE

Puma
MIOMA, KETAMINE,
CAFEINE, PROCAINI

Main

MOMA, CAFEINE

Etoile de David

AMPHE TAMINE,
CAFEINE

Bombe
HIIH‘ 'ﬂ H,

HI‘N HH SULFONE

02

METH, MDMA,
CAFEINE

Fraise
“IIH METH,
»JIIN: u[ltll AN

uHr Methamphbtamne
ylphdoyip perazne,

4 demathony 25 benzeneettanamine

Fred Flinstone

METH, CAFEINE

{ Fox racing

MOMA

Puma

METH, CAFEINE

METH, CAFEINE,
DIME THYLSULFONE

Red Bull

METH, CAFEINI

Spawn
METH, CAFEINE

Ceeurs et couronne

MDA

Oméga 7

Fred Flinstone

CAFEINE

Fox racing
METH, CAFEING
ORMETHYLSULFONE

Domino

AMPHE TAMINE,
CAFEINE

MOMA, METH,
PROCAINE

METHOXY-5
METHYLISOPROPYL
TRYPTAMINE

Toyota

METH, CAFEINE
Greg Norman
METH, CAFEINE
Motorola

MDMA

Note omprime similaire a ceux reprasantés sur ce

tablea ut avoir une compos

ition totalement différante

Extra-terrestre

; Coca-Cola
METH, CAFEINE

; Fox racing
! METHOXY-5 NN
: DISOPROPYLTRYP TAMIN

Coaur

MOMA METH, CAFEINE,

X

: Canal Vie
; NEGATIH

Fleur de lys

0 AMPHE TAMINE ’
i CAFEINE

- 78 Dauphin
MOMA, METH,

CAFEINE

TKO
METH, CAFEINE
Couche-Tard

METH

(t?' MOMA

i g Coca-Cola
\ CAFEINE

it Transformers

Ve MDMA METH
N\ KETAMINE, CAF EINE
DIMETHYLSULFONE

Red Dragon Apparel
METH, MDMA, KETAMINE,
WPHENHYDRAMINE
AINE, PROCAINE

4 Etoile
D BZP, TFMPP. CAFEINE

‘ Duamant

&HIP'

Dove
MDMA

3 @ Karv
METH, CAFEINE

Pm@ggg@ﬁ)é




negat :

MDMA (Ecstasy)

cee cecstasye ¢clovee ¢ Xe

o Ny WG e W
Perturbateur et stimulant w J\J
Hallucinogene stimulant _ e ‘)
Dérivé des amphétamines J.) .) |

Plusieurs molécules ' J = -)

semblables:

o To T>o I»

MDA,
MDE,
MMDA e

DIAMANT BLEU (ECSTASY)

K) COMMISSION SCOLAIRE DES
ZJ\) NAVIGATEURS




. qale !
jneg?

Kétamine
«kat» «ket»rgc ket t ye ¢sp®cial ke c¢vi
A Perturbateur .
A Hallucinogéne _ Ketase
S
A Parent du PCP s

A Analgésique et
anesthesique

Fiole
Kétamine
Montréal, octobre 2002




negat :

GHB

cpetit juse cecstasy |iqui

A Dépresseur

A Fait & partir de produits
chi miques 1 nd

A Drogue du viol /7
A Aphrodisiague 1?

) NAVIGATELIRS




COest quoi | e

Y e



P:Probl "mes 1i®s at

A Produits tr s toxicomanog n
Al mpossibilit® de conna tre
A Liste impressionnante doeff

A Dépression et idées suicidaires post consommation
fr®quent esé

\) COMMISSION SCOLAIRE DES
au Qu®bec, CPLT, 2001 et LZ!,A)aNAVdgMF”&S un



C:Probl "mes |i ®s

A Aggravation des pratiques de
consommation:

calage;

surconsommation;

polyconsommation (29%, 1sQ, 2006);

consommation sophistiquee «cocktail»

Val ori sation de | a consom

Qx Ox Ox Ox Qx

A Grande accessibilit® du

AVal eurs sociales en vig

%%?h%> COMMISSION SCOLAIRE DES
Z.I\/ NAVIGATEURS



I: Probl "mes 1i ®s

APr®cocit® de | a cons

A Plus de différence entre gars et
fa | 'es é

AMoti fs de consommat.i

Y Koxiese



DECELER
INTERVENIR
REFERER




Quoeset quoon ve
déceler au juste ?

Des jeunes en état de consommation ?
Ou

Des Jeunes qul ont L

Y s



Principes doa

Voir et agir 11!
On a peit d™e volr,

Créer le malaise 1!
On est mal Y s |

Occuper [ o0esp
On deserte I?

Y e



Postul ats de

A Entretenez la relation et la
communication

A Multipliez le plaisir ou les moments

agréables
Alntéressez vous ~ ce qudil
guol |l s font

Y Koxiese



Postul ats de

Al'l faut °tre ° | 06®c ol

A Opter pour la fermeté tout en étant
chal eureuxe

A Favoriser le développement de
| oaut onomi e et de | Ol

Y Koxiese



Pouvolr déceler !

A Pas besoin de connaitre la drogue
pour calll

ACb6 e s tadie™s™e pr ®occupe
du jeune...

ACBest remarqguer | es ¢

Y e



Observation des changements

Ce ndest pas des
déi ntox/i cati or

Changements :
0 physiques
0 emotifs
0 comportementaux




Principaux c¢chan

A Indices physiques :
0 Hyperactivite, agitation ou lethargie
0 Gain ou perte de poids
0 Insomnie ou sommelil excessif
o Neglige son apparence

) NAVIGATEURS




Principaux c¢chan

A Indices émotifs :
0 Sautes d'humeur
Isolement
Mangue do®moti on, apat
Réaction imprévisible
Mefiance, agressivitée
Abandon des projets dbo

0
0
0
0
0

) NAVIGATELIRS




Principaux c¢chan

A Indices comportementaux :
Besoins ddoargent grandi s s:
Intérét marqué pour la drogue

Fuite du contact avec | 0ac
Abandon 1 njustifi ® doactii
Changement soudai n doami s

Amis consommateurs
Absences ou retards fréquents
Déclin des résultats scolaires
Perte de motivation scolaire

0
0
0
0
0
0
0
0
0

) NaviGariiirs




Manifstations possbles i école >e \ Manifstatios possle i  maison
Changement de
Retards au cours fréquents Isolement
Impulsivité ou ete de oid
. Intérét marqué .
Hyperactf ou lchargique P Abandon des hobbies
des - M?:ress:.wt&
oontacts T ——
Perte d¢ motivation
S'acoquine & des pairs déviants mbasonges répétés Sommeil excessif
Ne fait pas ses teavanx scolaires Jurgent qu an
Sautes d'humeur fviede segardce dans s youx
S'acoquine’§ des consommateurs
Négligence de I'apparence Ne tespecte pas les hentes de sorties
Abandon des projets d'svenir

Ne dine pas



V) faiassines

NAVIGATEURS

Grille

Nom de 'eéleve

de

gesfion Jdes douftes

Amncee scolaire fe

Titulaire de I'sleve

=0

Enscaignant - Matiere
Dimnution marguee du rendement
| I | Intéret marque pour les drogues s 7 ekl P
1] Sacoquineavecdes [ ] 1 < de fapparence €t de
7 7 igenc
consommatew s mugiens
O Signes récurrent= de Fat: / Vs 43 Donne Nmpression J&tre triste
9N gue
o= i=1 Difficuke de concentrabion €t pertes
[0 Abandons dactviteés ou de progets /s 7/ e e
. [ ] Retards répetes au retowr des
[0 <Changementdamisocude gang s 4 pauses ou du Jner
=3 Baisse ou perte de motivation s / |} Shisole des autres, ne socialise plus
4 Aundiscowrstires atif s s = Ab=ences fre tes et répétitives
neg quen P
- i:lgret:::':;ta 5?;:5:51 Dneu: /s s 3 Donne Nmpression détre déprme
[0 Gainoupertede poids mportant /s 7 | | A beaucoup dargent de poche
gs
| | FPerted L, ne dnepas P s | I | Ades pensdes etranges
2ppe P g
Ol Z.:::cl: fncéata :: avecladukelest s / || Difficultes a prendre des décisions
[0 Hyperactifou i€thargique s 7/ | B | Semble inquiet
Est s, 20 ue b s A un dscours ncohérent
SUSP par. olaqg
[ ] Les autres e trouvent bizarre et ’ P O
="elogne de lusr
[} Autres
3 Enseignant jeuns /4 s/
[0 Enseignant —jeunes —parents / s/
[ Services complementaires s s




Quel ques 1 ndi ces

A Alcool:
O Difficult®s motrices et doéall ocut i c
d Manque de tonus musculaire
d Deésinhibions
d Odeur
A Cannabis:
d Yeux rouges
0 Bouche pateuse
d Odeur
0 Fringales (trips de bouffe)
o0 Hallucinations, paranoia
A Amphétamines:
0 Agitation, insomnie
0 R®Rduction de | a fatigue, de | dapp®t
0 Sautes ddhumeur (agressivit®)
Gestes repétitifs, tics nerveux

\} J
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Pouvoir communiquer !

de signi fi er u

St aux |
on se pr®occupe dOeu

ACOest e I dire VOS
|l ngul ®t udesé

ACOest entretenir |l a rel:

ACbest principal ement un

J\\E \ \)) COMMISSION SCOLAIRE DES
A\ \ // NAVIGATEURS




Pouvolr dbact

ACdest de ne pas avoir peur
ddencadrer e

ACdest de prendre des entent e
Situati oneéeé

ACdest doinformer, si possi bl
ACbdbest de s oimanfieo.r mer s o]
ACbBest de supporter dans | a 1
et doai deé

ACbest de reconna’ tre ses | ir

N s



Quoi falre s

JOoai des doutes sur un
JOali

I | a preuve quodoil <co
Je crois quoil est ®tat de




A
A
A
A
A
A
A
A

Quel ques pi st

NOh®si tez pas °~ aborder | e sujet
de | O®vitere

Favoriser la communication en choisissant un moment

opportun et en _aslOSORENENARENNRINTC at t |t
Ne pas | OabytlEaCERiENC ¢ S U] et | or sog
Parl er de ce qui Vvous i ngui te et
Vasloummees*ec r | e fait quoi | accepte
Noh®sitez pas °~ <c¢chercher de 1 0inf
NOh®si tez surtout pas ~ demander
Ne pas agir seulement de mani r e

Y Koxiese



Parler des drogues
avec les jeunes!

A Ne pas essayer de faire peur !

A Ne pas parler des risques ou dangers a long terme

A Donner une information objective

ALi mitwer 6% nformation =~ ce

A Parler seulement des substances qui les concernent
ou les guestionnent

A Prendre position sans fermer la porte a la
discussion

Y e



ne pas faire e

Falre peur, exag®rer | es ri

Donner information centrée uniquement sur les
ri sgues et I nadapt®e ~ [|"00g

e

A

A

A Avoir une atdai tude "de jugem
A Fixer des objectifs irrealistes mettant les jeunes

f ace | 6 ®c heceé

A

A

A

Ne pas tenir compte des modes et sous  -cultures
daSRbalNe™" | e s é

Parler de risque a long terme; trop éloigné de la
r®al it ® des | eunese

Exposés magistraux et grands groupes
A Baser | 6intervention sur | &

iré de «Consommation problématique chez les adolescents: meilleures pratiques de prévention, Jean -Sébastien Fallu, AITQ i UDS.

Y e
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