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1 RESUME DES PRINCIPAUX RESULTATS ET
RECOMMANDATIONS

Ce chapitre a pour objectif de présenter les principaux constats qui ont été faits dans le cadre de
cette étude, ainsi que de suggérer des recommandations permettant d'améliorer la situation en
cours.

1.1 CONTEXTE

e La cocaine et les drogues de synthéese (ecstasy, amphétamines, métamphétamines) sont tres
présentes sur le marché et apparemment assez facilement accessibles. 1l ne s'agit pas la d'un
phénomene récent ou passager.

e [a cocaine fait 'objet d'un trafic international, dont les filieres tendent a se diversifier depuis les
années 80, avec probablement une multiplication des marchés locaux et un accroissement de la
présence de la substance. Les revendeurs sont tres nombreux, présents dans la rue et dans d'au-
tres milieux. Le trafic de cette substance est considéré comme le principal probléeme en matiere
d'ordre public par la police dans le domaine de la lutte contre le trafic de stupéfiants.

e Les drogues de synthese sont généralement produites en Europe, a relativement petite échelle,
mais avec une possible domination progressive de ce marché par des organisations criminelles,
sans fronticres ethniques ou culturelles. Des artivages de substances plus exotiques, a l'exemple
des pilules thaies, sont aussi parfois enregistrés. Au niveau local, les revendeurs sont principale-
ment des consommateurs. A la différence de la cocaine, la circulation de ces substances ne
constitue pas une cible prioritaire de l'activité de la police, cela notamment a la suite de la déci-
sion du Tribunal Fédéral de classer l'ecstasy parmi les stupéfiants a faible dangerosité.

e [lecstasy est la principale drogue de synthése en circulation. Les comprimés analysés contien-
nent généralement du MDMA? en mono-substance, pas ou trés peu de produits de coupage
toxiques et les dosages sont généralement limités. Un principe de précaution s'impose
toutefols, puisque des changements au niveau des substances (pilules thaies, kétamine), des
produits de coupage et des dosages existent sur ce marché.

e ]l existe apparemment une assez grande proximité des filicres de vente en ce qui concerne la
cocaine, les drogues de synthese et d'autres substances comme I'héroine. Cela signifie sans
doute que les consommateurs d'ecstasy sont aussi potentiellement en contact avec des
substances davantage susceptibles de favoriser une dépendance.

Le fait que le marché de la cocaine et des drogues de synthése soit important
depuis de nombreuses années indique qu'il est peu probable que celui-ci dispa-
raisse dans le futur proche. Dés lors, il faut admettre qu'en plus des activités de la
police, il sera nécessaire de développer des interventions de santé publique qui
permettent de réduire les problémes a court et long terme, liés a la consommation
de ces substances.

2 3,4-méthylenedioxyméthamphétamine (MDMA).



Une surveillance des substances en circulation, notamment a travers une meil-
leure utilisation des bases de données fédérales et cantonales existantes et la
création de réseaux d'alerte sanitaire constituent probablement un premier
élément nécessaire a la gestion de la consommation de ces substances.

1.2 PREVALENCE

e Llexpérimentation de la consommation de drogues de synthese et de cocaine dans la
population générale reste limitée. On peut toutefois relever une probable légere augmenta-
tion de cette prévalence, qui est sans comparaison avec celle concernant la consommation
de cannabis.

e Il existe certains sous-groupes de la population dans lesquels la situation est différente.
C'est notamment le cas des jeunes adultes de sexe masculin et particulicrement des appren-
tis, qui affichent des taux d'expérimentation patfois élevés.

e La consommation problématique (usage fréquent a un age précoce, usage régulier durant
l'adolescence) ne concerne apparemment qu'une petite minorité des personnes qui ont
expérimenté ces drogues (estimé a 1 ou 2% de I'ensemble des jeunes interrogés).

Il ne semble pas de mise de développer une action spécifique relative a ces
substances dans les écoles. En revanche la détection précoce des comportements
a risques doit étre privilégiée pour intervenir auprés de la trés petite minorité
d'écoliers, déja engagée dans une consommation fréquente de différentes
substances.

A l'inverse, une intervention de prévention ciblée a l'intention des apprentis, qui
affichent des consommations nettement plus importantes que celles des gymna-
siens, pourrait se justifier. La aussi, le dépistage précoce des problemes liés a
une consommation abusive doit étre privilégié.

1.3 DIFFUSION

e [a scene techno est le berceau de la consommation des drogues de synthése, principale-
ment stimulantes (ecstasy, amphétamines). La prévalence de I'expérimentation de ces subs-
tances chez les usagers de la scéne techno se situe le plus souvent entre 30 et 50%. Cect est
cing a dix fois supérieur a ce qui est observé dans la population générale. Cette consomma-
tion concerne principalement la classe d'age des 16-25 ans, avec une part de ces consom-
mateurs qui ont déja consommé l'ecstasy hors des soirées techno.

e A la différence des drogues de synthese, dont la consommation semble essentiellement liée
a un environnement particulier, la cocaine est diffusée dans de nombreux milieux (festifs,
professionnels, sportifs, consommateurs de rue dépendants, etc.) et touche aussi des caté-
gories d'age plus diverses et, surtout, plus agées.



Le milieu festif et en particulier la scéne techno se présentent comme les princi-
paux lieux de consommation de drogues de synthése et de cocaine. A ce titre, il
s'agit d'une cible privilégiée pour les interventions de santé publique. Les stands
de prévention et de réduction des risques — pouvant comprendre des activités de

testing — ainsi que des activités de dépistage et de conseil vis-a-vis des jeunes,
engagés dans des consommations problématiques, doivent étre développés.

S'agissant des autres milieux de consommation, notamment pour ce qui est de la
cocaine, il n'a pas été possible de les définir avec précision dans le cadre de cette
étude exploratoire. C'est pourquoi il est suggéré de compléter ce travail par une
breve étude complémentaire spécifiquement ciblée sur la consommation de
cocaine hors scéne techno, ainsi que sur la population des consommateurs
dépendants. Une telle investigation devrait permettre d'identifier les autres
milieux susceptibles d'étre la cible de mesures de prévention et/ou de réduction
des risques.

1.4 PATTERNS DE CONSOMMATION ET PRISES DE RISQUE

e les drogues de synthese et la cocaine viennent s'inscrire dans un contexte ou l'alcool et le
cannabis sont déja largement consommeés. Dés lors, quel que soit le niveau de consomma-
tion, celui-ci s'inscrit le plus souvent dans des pratiques de mélange de substances.

e Généralement, la majorité des personnes qui fréquentent le milieu festif et la scene techno
ne consomment pas de drogues de synthese et/ou de cocaine. Parmi les consommateurs, la
plupart affichent une consommation rare ou occasionnelle et il n'existe qu'une trés petite
proportion d'usagers fréquents.

e Le principal pattern de consommation en milieu festif techno est celui du "poly-drug occasional
user' identifié par Tossmann et al. (2001). Il s’agit d’'un consommateur occasionnel du
week-end, qui consomme toutefois de nombreuses substances en paralléle, dont l'alcool et
le cannabis. Ce profil renvoie a un pattern de mésusage qui est synonyme de risques aigus
(intoxications, accidents, pertes de reperes, etc.). Il n'est pas spécifique aux drogues de
synthese et a la cocaine et pourrait étre responsable, aujourd'hui, d'une partie trés impor-
tante de la morbidité et de la mortalité liées a la consommation de psychotropes.

e Le second pattern est celui de I'usage abusif ou compulsif, qui concerne toutefois une tres
petite minorité de personnes. Il s'agit d'une consommation tres réguliere, également en
dehors des fins de semaine et ou la cocaine est généralement tres présente. Les individus
qui affichent ce pattern cumulent des risques aigus avec des risques chroniques (dépendance,
troubles de santé mentale, etc.) et sociaux (ruptures professionnelles et familiales). 11 s'agit
donc de la population la plus en danger.

La prévention et la réduction des risques en milieu festif devraient aujourd'hui
étre considérées comme une priorité. Il est important d'informer les usagers des
différentes scenes, en particulier celle de la musique techno, des risques qu'ils
prennent et des moyens de les réduire ou de les supprimer. En outre, des mesu-
res plus structurelles devraient conduire a sécuriser le plus possible le milieu
festif en la fin de semaine. Un service de santé itinérant, des projets de préven-



tion type '""Nez Rouge' et des mesures de réduction des risques dans les clubs et
les fétes sont souhaitables.

Le deuxiéme volet souhaitable de l'intervention est celui de la détection et prise
en charge précoce. Il s'agit en particulier d'identifier les jeunes dont la consom-
mation va au-dela des fins de semaine et d'essayer de les mettre en contact avec
le réseau socio-sanitaire.

Il convient également de réfléchir a la possibilité de développer des interventions
bréves dans les hopitaux qui permettraient de diminuer les prises de risques
suite a un premier épisode d'intoxication sévére.

Plus généralement et il s'agit la d'une question centrale, il convient de suivre
I'évolution du mésusage des substances en milieu festif, puisque c'est la que
risque de se trouver dans le futur la plus grande partie des accidents et décés liés
ala drogue.

1.5 CONSEQUENCES

e [La littérature scientifique identifie de nombreuses conséquences liées a la consommation de
drogues de synthese et de cocaine. Elles touchent autant la santé physique que mentale des
individus.

e Les problemes aigus ou chroniques relevés par les professionnels sont rares, a l'exception
bien sar de la prise compulsive de cocaine par la population des consommateurs dépen-
dants. Sinon, seuls quelques cas problématiques arrivent aux urgences du CHUV durant les
week-ends et quelques jeunes doivent momentanément étre pris en charge a proximité des
lieux festifs. Enfin, peu de conséquences en termes d'accidents de la route sont recensées,
mais les données sont jusqu'ici insuffisantes. La rareté des conséquences recensées ne signi-
fie cependant pas qu'il y ait absence de conséquences a plus long terme sur les plans
sanitaire et social. Il est aussi possible que ces conséquences s'expriment ailleurs (ruptutes
familiales ou d'apprentissage, prises en charge par les psychologues et psychiatres en
cabinet privé, délinquance liée a l'achat des substances, etc.).

Afin de s'assurer que la faible proportion de conséquences identifiées sur le
terrain ne résulte pas d'un probleme de recensement, il conviendrait de mettre
en place un suivi de la présence de drogues de synthese ou de cocaine "festive"
dans le parcours des personnes qui arrivent dans les centres de traitement, les
centres a bas seuil, les hopitaux psychiatriques ou chez les médecins de premier
recoutrs.

Il importe de suivre 1'évolution de la recherche sur les conséquences neurotoxi-
ques des substances de synthése.

Il conviendrait d'améliorer les données concernant la conduite de véhicules sous
I'influence de ces substances et la présence de celles-ci lors d'accidents.



1.6 INTERVENTIONS EXISTANTES

Les principales interventions existantes aujourd’hui sont des interventions de réduction des
risques sur les lieux festifs et concernent principalement les stimulants de type amphétami-
nique (mise a disposition d'eau, festing, ...). Elles peuvent cependant cibler aussi la
consommation d'autres substances, comme la cocaine, le cannabis ou surtout l'alcool. Ces
interventions sont généralement le fait d’associations de pairs bénévoles ou de militants
conscients des problemes qui existent dans le milieu techno.

11 existe d'autres formes de prévention comme les flyers, I'élaboration de chartes pour les
organisateurs de soirées techno.

Les interventions spécifiques du milieu socio-sanitaire sont rares. Seule la cocaine fait
l'objet de recherches en matiere de traitement.

Il n'est guere recevable que des gérants de clubs, qui savent que des substances
psychotropes sont consommées chez eux, se refusent encore a adopter des
chartes de prévention et de réduction des risques en milieu festif. Les autorités
de santé publique seraient bien inspirées d'inviter ces entreprises a le faire et a
leur offrir un logo et une procédure d'évaluation pour valoriser et assurer 1'appli-

cation de telles chartes.

L'association Prevtech constitue le principal vecteur des mesures de prévention
et de réduction des risques en milieu techno. Il semble légitime qu'elle puisse
bénéficier du soutien financier des autorités et qu'elle soit prise au sérieux lors-
qu'elle souhaite la mise en place de mesures de testing. Toutefois, il existe sans
doute encore des moyens pour améliorer son action. Parmi ceux-ci on peut
notamment citer la présence au stand d'un professionnel de la santé dont la
tache est de travailler au dépistage et a la prise de contact avec les jeunes, enga-
gés dans un pattern d'abus de drogue de synthése et/ou de cocaine.

1.7 LES PRIORITES POUR L'AVENIR

Parmi les différentes recommandations qui apparaissent dans le chapitre précédent, un certain
nombre trouvent déja un début de réponse a travers de projets existants. On pense ici plus
particulicrement au projet Départ : Dépistage, évaluation, patrainage d'adolescents consom-
mateurs de substances, qui s'adresse aux jeunes, mais aussi aux parents et a l'entourage, ainsi
qu'aux professionnels, offrant des conseils et un soutien spécifique, ainsi qu'une démarche
visant a se situer par rapport aux produits consommés. Départ répond en cela a certains
besoins de dépistage et de prise en charge précoces par exemple, ainsi que de coordination du
réseau lausannois.

Au-dela des activités déja existantes, deux pistes ressortent de cette étude :

Renforcer et soutenir les activités des associations de pairs existantes et notamment de
I'Association Prevtech.

Développer un concept de dispositif de "sécurisation” et de réduction des risques de la vie
nocturne urbaine dans le canton de Vaud. Celui-ci devrait cibler les différentes pratiques



de mésusage (mélanges de substances, consommations excessives, conduite de véhicule
sous l'influence de drogues) de substances psychotropes qui ont lieu en milieu festif. I
s'agirait notamment :

o  d'élaborer un diagnostic, au travers d'une étude, sur l'ampleur et les différentes
formes de risques aigus (intoxications, accidents, violences, rapports sexuels non
protégés, etc.) qui sont encourus par les jeunes en milieu festif, particulicrement en
fin de semaine;

o  d'élaborer un inventaire des différents acteurs présents dans ce milieu (organisateurs
de soirées, propriétaires de clubs, intervenants sociaux et médicaux, etc.) et de déve-
lopper la coordination entre ceux-ci sur la base des besoins apparus dans le diagnos-
tic ci-dessus.
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2 OBJECTIFS, QUESTIONS ET METHODE DE RECHERCHE

2.1 OBJECTIFS

Cette étude a pour objet général la consommation de drogues de synthéese et de cocaine dans
un espace géographique donné : le canton de Vaud. Toutefois, comme l'essentiel des travaux
d'évaluation et de recherche menés dans ce canton porte sur la population des consommateurs
de drogue dépendants, ainsi que sur les structures mises en place pour répondre a leurs
besoins, la présente étude s'intéresse en priorité aux autres populations (adolescents, jeunes
adultes) et milieux (festifs, autres), qui sont concernés par la consommation de ces substances.

L'objectif de I'étude est de spécifier les caractéristiques générales de la diffusion de la
consommation de ces substances, des conséquences qui y sont liées, ainsi que des moyens
existants ou qui doivent encore étre mis en place pour réduire les problemes rencontrés. Le
but final de ce travail est donc la mise a disposition d'une analyse de situation portant sur la
consommation de drogues de synthese et de cocaine, ainsi que de recommandations a
propos d'éventuelles interventions ou recherches qui doivent ou peuvent encore étre mises en
place.

2.2 QUESTIONS DE RECHERCHE

Les questions qui guident ce travail et qui permettent l'analyse de situation, ainsi que 1'élabora-
tion de recommandations sont :

¢  Quelle est la prévalence estimée de la consommation de drogues de synthése et de
cocaine dans la population générale ?

e  Quelles sont les milieux ou les catégories de 1'offre festive (soirées techno, discothe-
ques, centres de loisirs, bals de campagne, etc.) ou ces substances sont consommeées ?

e Que sait-on des patterns (fréquence, quantités, mélanges, contextes) de consommation de
ces substances et des prises de risque qui en découlent ?

e Que sait-on des conséquences (morbidité, probléemes d'ordre public) liées a la
consommation de ces substances ?

¢ Quelles sont les mesures de prévention, de réduction des risques et de traitement qui
existent en lien avec ces substances ?

2.3 METHODES DE RECHERCHE

Le travail présenté ici s'inspire de deux "familles" de méthodes. D'une part, la Rapid Assessment
and Response Method (RAKR)12, qui a été développée pour élaborer des diagnostics communautai-
res (besoins, ressources, contexte) et des interventions appropriées, lorsqu'il n'est pas possible
de réaliser de grandes collectes de données spécifiques. L.a méthode consiste a recourir aux
données et informations qui sont déja disponibles (enquétes et statistiques) ou facilement
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accessibles (connaissances des professionnels et des experts) et qui permettent de réunir un
ensemble d'informations pertinentes pour évaluer une situation. Les lacunes inhérentes aux
différentes données et informations disponibles (biais, état incomplet, manque de spécificité)
peuvent étre compensées par une validation croisée des résultats les uns par rapport aux
autres. Cette maniere de faire de la recherche est particuliecrement adéquate lorsqu'il s'agit de
réaliser, de manicre efficiente, un premier point sur une problématique peu connue.

La seconde famille de méthodes dont s'inspire ce travail est celle des systemes de détection
précoce des nouvelles tendances dans le domaine de la consommation de psychotropes. L'Ohio
substance abuse monitoring network (OSAM)™, le Maryland drug early warning system (DEWS),
1" Australian illicit drug reporting system (IDRS)”” et le dispositif francais Tendances récentes et nouvelles
drognes (TREND)" ont tous pour objectif de mieux comprendre 1'évolution des phénoménes
de consommation de drogue, en recourant simultanément a des données quantitatives exis-
tantes (enquétes de santé, statistiques sanitaires et policieres) et a des données qualitatives
nouvelles qui permettent, ensemble, de mieux comprendre la situation en cours et son évolu-
tion!?. En particulier, il s'agit d'identifier et d'interroger les principales ressources (informateurs
clés), susceptibles d'accroitre le niveau des connaissances et de compléter ainsi les données
objectives disponibles. La recherche présentée ici va s'inspirer des méthodes utilisées dans le
cadre de ces systemes pour faire une utilisation optimale des connaissances facilement accessi-
bles et obtenir des informations aussi pertinentes et valides que possible.

Concretement, il s'agit donc d'une recherche exploratoire se basant d'une part sur l'analyse
secondaire des résultats d'enquétes et de statistiques existantes et, d'autre part, sur des entretiens
originaux aupres d'informateurs clés vaudois. Ces entretiens ont été réalisés a l'aide d'une grille
évolutive ajustée en fonction des connaissances des personnes rencontrées (voir Annexe 2).

2.3.1 Enquétes et statistiques existantes
Les différentes sources de données existantes utilisées pour cette étude étaient :

e Les enquétes sur les comportements en maticre de santé dans différentes populations et
classes d'age en Suisse (Enquéte suisse sur la santé (ESS), Health beahavionr in school-aged
children (HBSC), European school survey project on alcobol and other drugs (ESPAD), Swiss multi-
center adolescent survey on health (SMASH)* et au niveau européen, données compilées par
'Observatoire européen des drogues et des toxicomanies (OEDT).

e Les enquétes aupres des usagers de soirées techno dans le canton de Vaud (données des
enquétes Prevtech/SUPEA), dans d'autres cantons (Enquéte de I'ISPA, données du projet
Pilot-E bernois, données de I'enquéte Aware Dance Culture biennoise, de l'enquéte menée
par le Streetwork a Zurich) et a I'étranger (enquéte SONAR, enquéte en milieu techno
dans sept villes européennes)P.

e Certaines statistiques sanitaires ou policieres, suisses ou vaudoises (données de la statisti-
que fédérale des stupéfiants et de la statistique nationale des traitements ambulatoires
SAMBAD).

2 Ces enquétes sont présentées dans le chapitre 3 "Prévalence".

b Ces enquétes sont présentées dans 'Annexe 1.
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2.3.2 Données complémentaires (entretiens)

Quant aux données complémentaires, de nature qualitative, elles ont été recueillies lors de 29
entrevues avec :

Des informateurs spécialisés (5 entretiens), soit des intervenants ou représentants
d'institutions ou associations dont la mission est (notamment) liée a I'existence de drogues
de synthese et de cocaine et dont les connaissances doivent permettre de mieux compren-
dre et interpréter les données existantes et de préciser quelles sont les mesures de préven-
tion déja en cours.

o  Représentants ou collaborateurs des projets, institutions ou associations Prevtech,
Pilot-P, Hémostaz, Groupement romand d'étude sur I'alcoolisme et les toxicomanies
(GREAT) (groupe "Night life romand") et Institut suisse de prévention de l'alcoolisme
et autres toxicomanies (ISPA).

Des informateurs généralistes (17 entretiens), soit des intervenants ou représentants de
services locaux, potentiellement confrontés a l'existence de ces substances et dont les
connaissances doivent permettre de mieux apprécier les problemes sanitaires et sociaux
qui leur sont liés et la réponse institutionnelle qui est développée a ce sujet.

o Responsables ou collaborateurs de la Brigade des stupéfiants de la Police cantonale
vaudoise et de celle de la Police municipale lausannoise, de I'Observatoire de la sécu-
rité lausannois, de I'Institut de criminologie et de police scientifique de I'UNIL (IPS),
de I'Institut universitaire de médecine légale (IUML), de la justice pénale (opération
STRADA) et de I'Institut de médecine du trafic (UMTR).

o Responsables ou collaborateurs de 1'Unité multidisciplinaire de santé des adolescents
(UMSA), du Centre St-Martin (y c. le projet DEPART), des urgences médicales du
CHUYV, du Centre d'interventions thérapeutiques bréves (CITB) et de I'Association
vaudoise des médecins concernés par la toxicomanie (AVMCT).

o Responsables ou collaborateurs du travail de rue et/ou de proximité a Prilly, a2 Vevey
et a la Vallée de Joux, du Centre d'aide et de prévention (CAP), de la Fondation du
Levant, ainsi que d'un centre de loisirs lausannois.

Des informateurs des "milieux" (7 entretiens), soit des intervenants ou représentants de
différents milieux festifs que 'on rencontre dans le canton de Vaud et dont les connais-
sances doivent permettre de mieux comprendre 1'étendue et les limites de la diffusion de
ces substances.

o Responsables ou collaborateurs de trois "clubs" lausannois, de Balélec, de la Fédéra-
tion cantonale, ainsi que d'une association locale des jeunesses campagnardes, du
centre de premiers secours du Paléo festival de Nyon.

Sans étre exhaustive, la liste de ces informateurs clés visait a couvrir un large éventail de
structures/personnes susceptibles de fournir des informations sut ces substances, leur diffu-
sion et les conséquences pouvant résulter de leur consommation. Une premiere liste de struc-
tures et de personnes a rencontrer a d'abord été établie par I'équipe de recherche. Celle-ci a
ensuite été complétée sur la base de suggestions formulées par une collaboratrice de Rel'ier,
ainsi que par les personnes rencontrées lors des entrevues. Lorsque les informations récoltées

lors des entrevues sont progressivement devenues redondantes, il a été décidé de ne plus élar-
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gir cette liste. C'est donc un principe de saturation des données qui a été utilisé pour cette
récolte d'informations!!.

2.3.3 Cadre d'analyse

Le premier ensemble de données, quantitatives, permettait de mettre a jour certaines tendan-
ces générales concernant la consommation de drogues de synthése et de cocaine, ainsi que ses
conséquences. Quant au second set de données, qualitatives, il permettait a la fois d'interpréter
les données quantitatives, de les compléter ou de pallier leur absence.

Le traitement des données a suivi le plan du tableau ci-dessous.

Tableau 1 Plan du traitement des données

Données vaudoises
complémentaires

Données vaudoises
existantes

Données nationales et
internationales

Question
(indicateur)

Marché des Statistiques de la police Statistiques de la police Entretiens avec des représentants

substances fédérale (FedPol), d'Europol  vaudoise (CRIPOL) des polices vaudoise et lausannoise
et de I'UN office on drugs et de la justice, avec les intervenants
and crime (UNODC) des milieux festifs

Prévalence Enquétes de santé et Données vaudoises dans

statistiques policieres
suisses et européennes

les enquétes et statistiques
suisses

Entretiens avec les intervenants
des milieux festifs, du domaine
social et de la police

Milieux /diffusion Enquétes suisses et
européennes réalisées en

milieux festifs

Enquétes vaudoises
réalisées sur la scéne
techno

Entretiens avec les intervenants dans
les milieux festifs et des domaines
sanitaire et social

Modéles de
consommation

Enquétes suisses et
européennes réalisées en
milieux festifs

Enquétes vaudoises
réalisées sur la scéne
techno

Conséquences
sur la santé

Interventions

Littérature scientifique,
statistiques de traitement,
données et travaux
européens

Littérature scientifique

Entretiens avec les intervenants des
domaines sanitaire et social, et des
milieux festifs

Entretiens avec les intervenants des

domaines sanitaire et social, de la
police, et des milieux festifs

existantes

2.3.4 Guide de lecture

Le premier chapitre constitue une introduction et porte sur les caractéristiques de la cocaine et
des drogues de synthése, ainsi que sur leur diffusion sur le marché en Europe, en Suisse et
dans le canton de Vaud. Les chapitres suivants répondent aux cinq questions de recherche
concernant la prévalence de la consommation de ces substances, sa diffusion dans certains
milieux, les différents patterns de consommation, ainsi que les risques qu'ils engendrent, les
conséquences sociales et sanitaires qui en découlent et, finalement, les mesures mises en place
pour les réduire. Le dernier chapitre présente une synthese des réponses aux cing questions de
recherche, ainsi que des recommandations pour améliorer la situation actuelle s'agissant de la
consommation de ces substances et des conséquences qu'elle engendre.
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3 CONTEXTE

Ce chapitre présente brievement les substances dont la consommation fait l'objet de ce
rapport. Les informations relatives aux propriétés des substances sont issues de la littérature
scientifique d'une patt et, d'autre part, d'entretiens réalisés avec des collaborateurs de I'Institut
de police scientifique (IPS) et de I'Institut de médecine légale UML) a Lausanne. Des résul-
tats d'analyses effectuées en milieu festif, aux niveaux national et international, ont aussi été
utilisés. Quant aux informations sur les marchés des substances, elles proviennent essentielle-
ment des statistiques policieres nationale et internationale, ainsi que d'entretiens réalisés aupres
de collaborateurs des polices cantonale et municipale lausannoise.

3.1 LA COCAINE ET LE CRACK

La substance et ses effets

La cocaine est un alcaloide extrait de la feuille de I'Erythroxylon coca ou cocaier, un arbuste qui
pousse principalement dans les Andes péruviennes et boliviennes, ainsi qu'en Colombie. La
substance que l'on trouve sur le marché se présente soit sous forme de sel hydrochloride,
communément appelé cocaine, soit sous sa forme base, alors appelée crack. Au niveau du
systeme nerveux central, la cocaine induit une stimulation adrénergique, se manifestant par
une sensation d'euphorie avec stimulation intellectuelle, désinhibition et hyperactivité!2.

Un peu d'histoire

Des études archéologiques font remonter l'usage de la feuille de coca a env. 3000 av. J.-C. en
Amérique précolombienne. 11 s'agissait alors d'une plante sacrée qui jouait un réle central dans
les cérémonies inca. Aujourd’hui, on compte toujours entre 3 et 5 millions de personnes qui
consomment la feuille de coca de maniére traditionnelle au Pérou et en Boliviel3.

C'est en 1860 qu'un chimiste allemand isola la cocaine de la feuille de I'Erythroxylon coca et c'est
en 1884 que son efficacité en tant qu'anesthésique a été démontrée. Elle fut alors utilisée en
ophtalmologie!?. Elle devint ensuite "une drogue du plaisit" au début du XX ¢ siecle et fut
consommeée surtout dans les milieux aisés. C'est a2 ce moment-la qu'elle fut interdite dans diffé-
rents pays et placée sur la liste des stupéfiants aux cotés de l'opium, de la morphine et de
I'héroine.

L'usage de la cocaine est fortement réapparu dans les années 1980, en lien notamment avec
l'apparition de valeurs telles que l'efficacité et la performance. Elle semble, a cette période,
réservée avant tout a une élite. C'est la "poudre des stars" ou encore "la drogue des riches"!3.

Production et trafic
Aujourd'hui, les pays producteurs de feuilles de coca sont la Colombie (56% de la production
mondiale), le Pérou (29%) et la Bolivie (15%)!%. Le Pérou et la Bolivie sont des pays

2 Cet ajout a eu lieu en 1914 aux Etats-Unis et quelques années plus tard en Europe. En Suisse, la
cocaine fut inscrite parmi les substances prohibées par la premiere Loi fédérale sur les stupéfiants en
1924.
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principalement producteurs, alors que les cartels colombiens prennent en charge la
production, la transformation et l'exportation du produit. Les petits pays des Caraibes, ainsi
que certains pays africains, jouent quant a eux un role croissant dans le transit de la cocaine
vers I'Europe ou les Etats-Unis!>.

Au niveau international, EUROPOL estime que 200 tonnes de cocaine sont introduites
chaque année dans 1'Union Européenne. Les saisies effectuées en 2000 dans les quinze pays de
I'UE et en Norvege se montent quant a elles a 26 tonnes!®.

La Police fédérale suisse constate une présence importante de cocaine dans le pays en se
basant sur des indicateurs de prix et de pureté!’. Les dénonciations pour trafic de cocaine sont
d'ailleurs en hausse et s'élevent a 3'173 cas en 2003. Quant aux saisies, elles sont relativement
stables depuis I'année 2000 et s'élevent a environ 4'000 cas. 200 kg de cocaine sont séquestrés
chaque année!®. Néanmoins, le fait que le nombre de dénonciations pour trafic soit en
augmentation, alors que les quantités saisies stagnent pourrait indiquer I'existence d'un marché
de plus en plus diversifié. Le dernier rapport de la Police fédérale souligne aussi une croissance
de la collaboration multi-ethnique s'agissant du trafic de cocaine!”.

Au niveau du canton de Vaud, les données de la police fédérale!® indiquent que, entre 1999 et
2003, le nombre de saisies effectuées est stable a 400-500 cas par an. Les quantités saisies ont
par contre fluctué entre 2 kg (2000) et 10 kg (2003) par année?. LLe nombre de dénonciations
pour trafic de cocaine a quant a lui évolué de manicre irréguliére et il se situe pour les cing
dernieres années entre 268 et 476 cas pat année (387 en 2003)P.

Selon nos intetlocuteurs, les premiers réseaux vaudois de diffusion de la cocaine ont généra-
lement approvisionné une élite aisée. Par la suite, les réseaux se sont multipliés et la substance
est devenue beaucoup plus accessible, notamment au niveau de la rue. Les consommateurs
d'héroine dépendants ont particulicrement eu recouts a la cocaine lorsque I'héroine était moins
disponible et plus chere. Aujourd'hui, les réseaux de vente se sont encore diversifiés et ils
fonctionnent notamment a proximité des centres de vie nocturne. Ils sont aussi susceptibles
d'infiltrer certaines soirées festives et branchées.

En termes de qualité, la cocaine qui quitte le pays exportateur est pure a 92% au maximum.
Elle est ensuite coupée a plusieurs reprises pour augmenter son volume commercial.
Aujourd'hui, il semble que la pureté de la cocaine qui circule dans le canton de Vaud se situe
autour de 40-50% et que ce taux tend a augmenter. Des observations similaires ont aussi été
faites a Geneve?l.

@ Les données concernant les quantités de stupéfiants saisies dans le canton de Vaud sont
problématiques. Les données publiées par la police cantonale!®20 ne correspondent non seulement
pas entre les bulletins statistiques 2002 et 2003, mais pas non plus avec celles publiées (pour le
canton de Vaud) par la Police fédérale. Ot, ces données devraient étre les mémes. En l'absence
d'une explication claire a ce sujet, et en accord avec un représentant de la police vaudoise, nous
avons choisi de nous appuyer sur les données fédérales qui sont systématiquement compilées depuis
de nombreuses années.

b L'évolution des dénonciations et des saisies doit aussi étre mise en lien avec l'opération STRADA,
engagée depuis 2001, qui vise a lutter contre les dealers de rue sur l'ensemble du territoire vaudois.
Selon la Brigade des stupéfiants, la majorité des dénonciations effectuée dans ce cadre sont liées a la
cocaine.
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3.2 LES DROGUES DE SYNTHESE

Une substance est dite "de synthese" lorsqu'elle est le résultat de manipulations de laboratoire
permettant de fabriquer un corps composé a pattir de corps simples. Il s'agit d'une substance
"semi-synthétique" si elle résulte de la modification chimique d'une molécule naturelle extraite
d'une plante et d'une substance "synthétique" si elle est entiecrement fabriquée en laboratoire.

Les procédés de synthese ont surtout été utilisés par l'industrie pharmaceutique pour la mise
au point de nouveaux médicaments. La manipulation ou la reproduction de molécules vise
alors a augmenter les effets thérapeutiques, a diminuer certains effets secondaires ou la toxicité
ou encore a découvrir de nouvelles propriétés. Les objectifs poursuivis par les producteurs de
drogues de synthése suivent une logique quelque peu similaire, puisqu'il s'agit souvent de créer
des substances particulicrement adaptées aux contextes de certaines soirées festives. Clest
pourquoi ces drogues sont aussi parfois appelées Swart Drugs ou Designer Drugs  (drogues sur
mesure).

Aujourd'hui, le terme générique "drogue de syntheése" recouvre les substances synthétiques
dont la diffusion, a partir des années 80, est fortement liée au développement de nouvelles
modes musicales et de nouveaux réseaux de production de psychotropes. Il recouvre toutefois
aussi certaines drogues dites psychédéliques qui ont déja été expérimentées durant les années
60-70 par une partie de la jeunesse européenne et nord-américaine!.

3.2.1 Lafamille des amphétamines

La famille des amphétamines regroupe des substances médicamenteuses utilisées a des fins
thérapeutiques, ainsi que des substances qui ont été "modifiées" pour accentuer les effets
psychotropes et qui circulent sur le marché. Ce sont les secondes qui sont étudiées ici.

Les métamphétamines constituent une sous-famille des amphétamines. Ce terme est cepen-
dant essentiellement utilisé pour désigner la "pilule thaie" et certaines substances apparentées.
L'ecstasy est également une métamphétamine, mais elle est généralement considérée comme
une substance a part et identifiée par son nom ou par sa formule chimique (MDMA).

m Les amphétamines

La substance et ses effets

Clest a partir de /'éphédrine extraite de I'Ephedra vulgaris, que les amphétamines ont été synthéti-
sées dans le courant des années 30. Elles possedent une structure moléculaire proche de celle
de I'adrénaline et de la noradrénaline, stimulants endogénes du corps humain. A doses moyen-
nes et élevées, elles diminuent les besoins en sommeil, la fatigue et 'appétit. Elles ont été utili-
sées en thérapeutique comme stimulants de la vigilance et comme anorexigenes.

L'éphédrine peut aussi parfois se trouver a I'état pur dans des comprimés vendus comme étant
de I'ecstasy ou des amphétamines. Elle est aussi le seul et unique constituant du produit vendu
sur Internet sous l'appellation de Herbal ecstasy.

Un peu d'histoire

L'Ephédra est un conifere connu et dont l'extrait était utilisé depuis des millénaires par les
Chinois pour le traitement de l'asthme, ainsi que pour ses effets vasoconstricteurs. C'est en
1885 que l'alcaloide principal de 1'éphédra, I'éphédrine, a pu étre isolé. La synthese de ce
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composant dans les années 30 a permis le développement des premicres amphétamines a visée
thérapeutique : décongestionnants nasal, anorexigenes, antidépresseurs. Elles étaient alors
vendues librement. Lors de la seconde Guerre mondiale, les amphétamines furent largement
prescrites aux soldats. Malgré les nombreux cas de dépendance déclarés, la prescription de ces
substances s'est poursuivie aupres de la population généralel.

Clest en 1971 que l'usage des amphétamines a été réglementé et controlé dans le cadre de la
Convention de Vienne sur les psychotropes. Etant donné leurs caractéristiques pharmacologi-
ques, il n'est pas surprenant de les voir aujourd'hui utilisées comme dopants dans les milieux
sportifs, culturels ou professionnels ou encore comme substances euphorisantes. Populaire-
ment, elles sont aussi souvent appelées speed””.

Production et trafic

Selon le rapport mondial sur les drogues des Nations Unies (2004), la production mondiale
d'amphétamines et de métamphétamines est de 410 tonnes par année. Les principaux produc-
teurs d'amphétamines se trouvent en Europe?. 1ls sont localisés en premier lieu aux Pays-Bas,
puis en Belgique, en Pologne, dans les Etats baltes, au Royaume Uni et en Allemagne!“.

EUROPOL fait état de 3 tonnes d'amphétamines saisies en 2000 en Europe. Au niveau suisse,
les cas de dénonciations pour trafic d'amphétamines sont relativement rares (environ 300 par
année). Quant aux quantités saisies, elles varient assez fortement et ont atteint 23,7 kg en 2003.
Dans le canton de Vaudb, le nombre de saisies a varié ces trois derniéres années entre 10 et 30
cas par an. S'agissant des quantités saisies, celles-ci ont augmenté passant d'environ 50 gr en
2001, a 143 gr en 2002 et a 1'572 gr en 2003.

m  Les métamphétamines

La substance et ses effets

Les métamphétamines sont des amphétamines auxquelles a été ajouté un groupe méthyle.
Celui-ci renforce les effets stimulants de la substance (intensité, durée). 1l existe une forme tres
pure de métamphétamine, la dexmétamphétamine, généralement connue sous le nom de Ire. Il
s'agit d'une forme cristalline de la métamphétamine qui possede des effets bien plus longs que
ceux des amphétamines classiques et qui peut engendrer des comportements agressifs et/ou
paranofaques. Parmi les autres métamphétamines dont les noms sont connus, hormis 'ecstasy,
on peut citer I'amphétamine thaie (ou yaba, ou pilule thaie). Cette substance, comme la
dexmétamphétamine, a la propriété d'augmenter l'agressivité de l'individu. Présentée sous
forme de poudre, elle peut étre fumée, sniffée ou dissoute dans un liquide. Présentée sous
forme de comprimé, elle est avalée.

Un peu d'histoire

L'histoire des métamphétamines se confond avec celle des amphétamines. Synthétisées pour la
premicere fois dans les années 30, elles furent utilisées pendant la seconde Guerre Mondiale par
les Japonais pour doper les fameux kamikazes.

@ On patrle ici des amphétamines produites de maniére illégale et non des amphétamines produites par
les entreprises pharmaceutiques.

b Voir note a dans le chapitre 3.1.
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Production et trafic

Au niveau mondial, la production de métamphétamines domine la production de stimulants
de type amphétamine. En 2002, 80% des laboratoires de stupéfiants démantelés (11'900)
produisaient des stimulants de type amphétamines et surtout métamphétamines (95 % des
cas)!4,

Le trafic des métamphétamines différe de celui des amphétamines et de l'ecstasy en cela qu'il
releve d'organisations et de filieres extra-européennes. Les principaux producteurs de métam-
phétamines se trouvent en Asie du Sud-Est (Myanmar, Chine et Philippines) et en Amérique
du Nord (Etats-Unis et Mexique)'*. L'acheminement de la marchandise d'Asie vers I'Europe
utilise notamment les filicres liées aux réseaux de prostitution.

11 n'existe pas de données récentes concernant les saisies autres que celles des ecstasy au niveau
suisse et dans le canton de Vaud. Cependant, l'opération de grande envergure qu'avait menée
la police fédérale a la fin des années 90 avait permis la saisie de 450'000 pilules thaies et
l'arrestation de 102 personnes. Les trafiquants thailandais avaient en fait décidé d'utiliser la
Suisse comme pays test pour la diffusion de ces pilules. Le réseau qui se constituait a alors été
démantelé?. Dans le cadre de cette méme affaire, 50'000 pilules avaient pu étre saisies dans la
région de l'est vaudois. Aujourd'hui, il semblerait que les pilules thaies continuent a circuler sur
le marché vaudois, mais en petites quantités.

m |'ecstasy

La substance et ses effets

L'ecstasy désigne en premier lieu la 3,4-meéthylenedioxyméthamphétamine (MDMA). 11 s'agit d'une
molécule dérivant de la structure chimique de I'amphétamine, a laquelle on a ajouté un radical
méthyle pour en faire une métamphétamine. Cependant, la molécule d'ecstasy possede aussi
un groupe méthylene-dioxy lui conférant, ainsi une structure proche de celle des alcaloides
(psilocybine, mescaline) contenus dans les champignons et cactus hallucinogeénes sud-
américains. Ces substances appartiennent au groupe des phényléthylamines. L'ecstasy s'appa-
rente donc tant aux amphétamines qu'aux hallucinogenes. Elle se présente généralement sous
forme de comprimés, de différentes couleurs et possédant l'impression d'un logo
caractéristiqueP.

11 existe sur le marché de nombreux dérivés d'ecstasy (MDEA, PMA, etc.), dont la composi-
tion s'éloigne passablement des MDMA ou MDA initiaux, leur conférant souvent d'autres
effets (durée plus longue, plus stimulant, plus hallucinogene, etc.). Les combinaisons structu-
relles par modification chimique de la molécule de base sont en effet nombreuses, mais les
précurseurs sont plus rares. Or, au niveau législatif, ce sont généralement les substances qui
sont inscrites de manicre réactive sur la liste des stupéfiants, alors que dans le cas présent il
serait plus judicieux que les précurseurs y soient inscrits. Dans son art. 2, le projet de révision
de la LStup inscrivait le controle des précurseurs au niveau législatif.

Un peu d'histoire
Le MDMA a été synthétisé pour la premicre fois en 1912 lors de recherches pour la mise au
point d'un nouvel anorexigene. Il ne fut cependant jamais commercialisé. C'est dans les années

2 Selon un communiqué de la Police fédérale du 14 aott 2001.

b Qui ne garantit cependant pas la composition et le dosage du comprimé.

19



60 qu'il fut redécouvert et utilisé dans un but psychothérapeutique. Durant les années 80, la
consommation d'ecstasy se diffuse avec le développement des rave parties, soit des soirées festi-
ves rassemblant un grand nombre de personnes et se déroulant sous la forme de marathons de
danse sur de la musique électronique. L'ecstasy constitue alors un produit permettant a la fois
d'accentuer les sensations et d'améliorer 'endurance chez les usagers de ces soirées. C'est suite
a ce développement qu'en 1985, la Drug enforcement agency (DEA) aux Etats-Unis, suivie par
I'OMS, prohibe 'usage d'ecstasy. Le MDMA fut alors classé comme substance illicite sans
usage médical possible!3.

Production et trafic

La production mondiale d'ecstasy est estimée, selon les Nations Unies, a 113 tonnes pout
2002. Comme pour les amphétamines, les principaux producteurs sont situés en BEurope
(Pays-Bas avant tout, Belgique, Etats baltes, Pologne, Royaume-Uni et Allemagne)'*. 11 semble
que l'on puisse recenser entre 50 et 70 sites de production en Europe. Bien que ce chiffre soit
stable, la capacité de production augmente en raison de certaines avancées techniques?.

En termes de saisies, EUROPOL indique que 20 millions de comprimés ont été séquestrés en
2000. En Suisse, le nombre de saisies d'ecstasy se situe ces dernieres années entre 500 et 1'000
cas par an. Quant aux quantités saisies, elles varient entre environ 190'000 doses (2000) et dix
fois moins en 2003. Néanmoins, on peut observer que la moyenne et la médiane des saisies
sur les dix dernieres années se situent aux environs de 80'000 doses par an. Dans le canton de
Vaud?, les statistiques montrent que le nombre de saisies se situe ces cing dernic¢res années
entre 50 et 120 cas par an, mais que les quantités varient fortement et sont plutot a la baisse
(1123 doses en 2003).

11 faut relever que la lutte contre le trafic d'ecstasy ne fait pas partie des priorités de la police
vaudoise actuellement, puisque c'est la cocaine qui est considérée comme le probleme d'ordre
public numéro un. Par ailleurs, différents Arrétés du Tribunal fédéral ont d'une part classé
l'ecstasy parmi les stupéfiants a faible dangerosité (Arrété du TF 125 IV 90) et, d'autre part,
élevé le seuil pour les cas graves® (Arrétés du TF 124 IV 286 ; 129 IV 253). Des lors, les intet-
ventions policieres concernant les consommateurs de cette substance sont parfois suivies de
peu d'effets pour les contrevenants.

Les données issues des analyses des saisies de la police (effectuées par I'IPS principalement),
ainsi que celles issues des analyses réalisées directement dans les soirées techno?42> font état
des mémes constats : les comprimés vendus sous l'appellation ecstasy contiennent majoritai-
rement du MDMA en mono substance. Les comprimés analysés sur site semblent toutefois
étre moins "purs" que ceux analysés lors des saisies (70% de MDMA contre 90%). Les dosa-
ges semblent aussi plus sujets a variation. Finalement, les produits de coupage toxiques sont de
moins en moins présents dans les pilules. Pour comparaison, les principaux constats faits dans

2 Voir note a dans le chapitre 3.1.

b Le cas est considéré comme grave notamment lorsque l'auteur : a) sait ou ne peut ignorer que
l'infraction porte sut une quantité de stupéfiants qui peut mettre en danger la santé de nombreuses
personnes ; b) agit comme affilié a une bande formée pour se livrer au trafic illicite de stupéfiants ;
¢) se livre au trafic par métier et qu'il réalise ainsi un chiffre d'affaires ou un gain important.

¢ Voir chapitre "Interventions".
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le cadre du dispositif SINTES»? en France vont dans le méme sens. Le rapport de ce projet
ajoute encore que la part des comprimés fortement dosés diminue.

La police décrit le marché vaudois comme étant un marché tres détaillé et éclaté. Les lots saisis
excedent rarement 200 ou 300 comprimés. Les ventes se font généralement sur le lieu de
consommation ou aux alentours et le milieu semble difficile a identifier et a infiltrer. D'apres
nos intetlocuteurs, le marché de I'ecstasy ne parait donc pas tres organisé. Ceci contraste quel-
que peu avec les observations d'EUROPOL, qui souligne que le marché international de
l'ecstasy répond au méme type d'organisation que celui de la cocaine ou de I'héroine et qu'il est
lui aussi controlé par des organisations criminelles sans frontieres ethniques ou culturelles.

Finalement, il a été mentionné que les vendeurs de cocaine fournissent aussi des drogues de
synthese a proximité des lieux festifs lausannois. Ce constat, s'il est confirmé, renvoie a une
forte proximité des substances sur le marché.

3.2.2 LelLSD

La substance et ses effets

Le LSD est un alcaloide semi-synthétique dérivé de I'acide lysergique obtenu a partir de l'ergot
de seigleb. Son nom chimique est acide lysergique diéthylamide. 11 se présente généralement sous
une forme liquide dont on impregne différents substrats comestibles, comme des bonbons,
des buvards, du sucre, etc. Le LSD est connu pour étre une des substances parmi les plus
puissantes qui soient: quelques micro-grammes suffisent a entrainer des effets pendant de
nombreuses heuresc. Si on le compare a d'autres hallucinogenes, le LSD, a doses égales, est
cent fois plus actif que la psilocybine et 5 mille fois plus que la mescaline.

Un peu d'histoire

11 semble que la premiere mention de l'utilisation de l'ergot de seigle a des fins thérapeutiques
remonte a 500 av. JC dans des textes chinois. Il en était fait usage pour provoquer I'accouche-
ment. Cette utilisation s'est perpétuée jusqu'au 19¢me siecle!?.

C'est en 1905 qu'eut lieu I'isolement de la premicre substance pure a partir de 'ergot de seigle,
dont les propriétés étaient principalement vaso-constrictrices et toni-cardiaques. A partir de
I'unité structurelle de base, l'acide lysergique, de nombreux dérivés ont été synthétisés. Les
recherches autour du Lyseric Sédure Diethylamid — ou 1LSD — devaient permettre la mise au point
d'un nouvel hypertenseur. C'est tout a fait par hasard que l'on découvrit les propriétés halluci-
nogenes du LSD. Des lors, le LSD trouva une application importante dans le champ de la
psychiatrie pour les traitements de la schizophrénie. Aux Etats-Unis, au début des années 60,

2 Systeme national d'identification de toxiques et substances. C'est un dispositif mis en place en 1999
par les pouvoirs publics francais pour remédier a la carence de données sur les drogues de syntheése,
et notamment l'ecstasy. Il a pour objectifs de surveiller les substances en circulation, d'en faire un
monitoring (composition et dosage) et d'identifier les substances nouvelles ou dangereuses. Les
produits analysés proviennent soit de saisies de la police, soit de collectes dans les soirées.

b L'ergot de seigle est un champignon parasite du seigle, responsable d'intoxications majeutes. Ses
principes actifs sont fortement vaso-constricteurs et entrainent une gangréne des extrémités des
membres.

¢ www.prevtech.ch.
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35'000 personnes étaient en traitement avec le LSD, et ce jusqu'en 1967 lorsqu'il a été
interdit!>.

Des la fin des années 50, le LSD est aussi lié au mouvement hippie qui s'est développé aux
Etats-Unis. Bien qu'interdit depuis la fin des années 60, le LSD a certainement toujours été
présent sur le marché, en Suisse comme ailleurs. Aujourd'hui, c'est une substance qui circule
encore dans le milieu festif.

Production et trafic

II n'existe que peu de données relatives au trafic et aux saisies de L.SD, tant au niveau interna-
tional que national. On peut cependant relever que 124'373 doses de LSD ont été saisies dans
les différents pays européens et en Norvege en 2000. Si ce chiffre est comparable a celui de
l'année précédente, il est en revanche en diminution progressive depuis 1993. A l'échelle
nationale, les dénonciations pour trafic de LSD sont rares (20 cas pour 2003). Quant au
nombre de saisies, il a fluctué entre 45 et 72 cas par an ces trois dernieres années et les quan-
tités saisies ont varié entre 8707 doses en 2001 et 657 doses en 2003. Au niveau cantonal?, les
saisies sont tres rares (5 cas en 2002 et 3 cas en 2003), mais elles ont parfois, comme en 2002
(908 doses), permis de saisir des quantités relativement importantes de LSD. Néanmoins,
d'apres la police, la disponibilité de cette substance est en réelle diminution.

3.2.3 Autres

Il existe un ensemble d'autres substances qui sont susceptibles de circuler sur le marché
vaudois. Ce sont certaines substances apparentées au MDMA (MDA, MDEA, MDBD), des
hallucinogenes autres que le LSD (DMT, 2C-B, PMA, mescaline, psilocybine), le GHB et
certaines substances apparentées (GBL, HMB, DBO), la kétamine, etc.?’.

Dans les enquétes menées en milieu festif (cf. plus loin), il apparait que la prévalence de la
consommation de ces autres substances est faible, a l'exception de celle des champignons
hallucinogenes. Il ne semble pas qu'il y ait de marché particulier pour ces substances. Les
saisies de la police au niveau vaudois semblent rester tout a fait minimes.

3.3  SYNTHESE

La feuille de coca est essentiellement produite en Colombie. C'est aussi la qu'elle est transfor-
mée en cocaine. L'acheminement de la cocaine de I'Amérique du Sud vers I'Europe emprunte
différentes filieres, parmi lesquelles I'Afrique est apparue dans les années 80. 1 est possible que
différentes filicres de trafic alimentent différents milieux de consommateurs.

Les saisies effectuées tant au niveau européen que suisse ou vaudois attestent d'une présence
importante de cocaine sur les marchés. En outre, le taux de pureté de celle-ci semble élevé et
plutot en hausse. Les revendeurs sont trés présents, principalement dans la rue et cela a
contribué a ce que la police fasse de la répression du trafic de cocaine I'une de ses priorités.

Les drogues de syntheése sont quant a elles des substances majoritairement completement
synthétiques, issues de laboratoires clandestins qui sont principalement situés en Europe. Les

a Voir note a dans chapitre 3.1.
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amphétamines thafes représentent une exception, puisqu'elles proviennent du Sud-est
asiatique.

Les saisies effectuées renvoient sans doute a une accessibilité importante de ces substances. En
outre, il faut désormais reconnaitre que ces drogues ne constituent pas qu'une mode passagere,
puisqu'elles sont diffusées et consommées depuis dix a vingt ans. Les pilules que l'on retrouve
actuellement sur le marché vaudois semblent essentiellement provenir d'un commerce tres
local, avec des trafiquants qui sont eux-mémes des consommateurs. La seule exception est
celle de 'amphétamine thaie qui a fait I'objet il y a quelques années d'un trafic organisé a plus
large échelle, controlé par des organisations criminelles qui utilisaient les réseaux de prostitu-
tion comme filiecre pour acheminer les produits de 1'Asie vers I'Europe.

L'ecstasy est la substance la plus présente parmi les drogues de synthese. Les comprimés sont
généralement assez purs et contiennent principalement du MDMA. Les substances exotiques,
comme a pu l'étre la métamphétamine thaie semblent rares. En revanche, la teneur en MDMA
des comprimés est plus sujette a variation et ce, méme si les pilules fortement dosées semblent
en diminution. Ces constats ne doivent donc pas faire oublier que des mauvaises surprises
sont toujours possibles et que la vigilance doit étre maintenue.

On peut encore relever que les marchés de la cocaine et des drogues de synthése paraissent
parfois peu segmentés, avec pour conséquence possible le fait que le consommateur de
drogues de synthese puisse avoir acces, aupres d'un méme vendeur, a de multiples autres
substances dont la cocaine et peut-étre 'héroine.
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4 PREVALENCE

L'objectif de ce chapitre est de faire le point sur la situation et I'évolution de la consommation
de drogues de synthese et de cocaine en Suisse et dans le canton de Vaud. Ce travail est basé
sur les résultats d'un ensemble d'enquétes sur les comportements en maticre de santé qui ont
¢été menées ces dernicres années. Les données émanant des services de police permettent aussi
de confirmer certaines évolutions.

4.1 SITUATION EN SUISSE

4.1.1 Consommations précoces chez les moins de 16 ans

L'enquéte internationale Health Behaviour in School-aged Children (HBSC)?® permet d'observer
'évolution de la consommation précoce (a un jeune age) de diverses substances chez les
écoliers de 15-16 ans, en fin de scolarité obligatoire (9¢ année).

Tableau2  Evolution du pourcentage d'écoliers de 15-16 ans en 9¢ année scolaire ayant
rapporté avoir consommé durant la vie différentes drogues de synthese et de la
cocaine (Source : ISPA)

1994 1998 2002
Cocaine 0.9 14 2.5
Ecstasy 1.8 1.9 3.3
Amphétamines, speed 3.1 2.9
LSD 2.2 2.2

Les résultats de I'enquéte HBSC font apparaitre une légere hausse, statistiquement significa-
tive, sur la période 1994-2002, de l'expérimentation d'ecstasy et de cocaine chez les écoliers.
Une telle hausse ne se retrouve toutefois pas pour les deux autres substances considérées ici,
soit les amphétamines/ speed et le LSD.

Les données d'HBSC permettent quelques premiers constats : premicrement, la part des
écoliers qui déclarent avoir déja consommé ces drogues reste tres limitée, puisqu'ils sont
systématiquement moins de 4% a le faire pour chacune des substances étudiées ici. Deuxie-
mement, la tendance générale au niveau de la consommation précoce de ces substances
semble étre celle d'une faible hausse ou d'une stabilisation. En conséquence, le niveau et
I'évolution de la prévalence de la consommation de drogues de synthese et de cocaine sont, a
cet age, tres différentes de celles du cannabis (24% d'expérimentateurs en 1994 et 44,5% en
2002) ou de l'alcool (23,5% de consommateurs hebdomadaires en 1994 et 33,2% en 2002). 11
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s'agit alors d'un phénomene a la fois beaucoup plus limité et dont I'évolution est jusqu'ici
moins claire.

L'enquéte Eurgpean School Survey Project on Alcohol and other Drugs (ESPAD)?, a laquelle la Suisse
a participé pour la premiere fois en 2003, permet désormais de valider et de compléter les
données présentées ci-dessus. En effet, ESPAD couvre une population tres similaire a celle
d'HBSC en ciblant les écoliers qui vont avoir seize ans durant I'année en cours.

Les résultats d'ESPAD confirment que l'expérimentation de drogues de synthese et de cocaine
reste un phénomene limité. Ainsi, environ un écolier sur vingt (5,6%) a indiqué avoir déja
consommé au cours de sa vie au moins l'une des sept substances suivantes : amphétamines,
ecstasy, GHB, LSD, crack, cocaine, héroine?. Parmi ceux-ci, 40% ne 'ont fait qu'a une ou deux
occasions, 33% entre 3 et 9 occasions et 27% a plus de 10 occasions. Ce dernier groupe, qui
cotrespond a environ 1,5% de l'ensemble des jeunes interrogés, comprend pour moitié des
individus qui rapportent avoir déja consommé plus de 40 fois de telles substances a 15-16 ans.
De telles déclarations sont a prendre avec précaution, mais elles peuvent indiquer 'existence
d'un petit groupe de consommateurs tres précoces et/ou tres réguliers de drogues de synthese
et de cocaine chez les écoliers.

ESPAD révele aussi qu'entre 10 et 15% des écoliers de 15-16 ans indiquent qu'ils jugent "assez
facile" ou "tres facile" de se procurer les substances suivantes : ecstasy (14,1%), amphétamines
(13,7%) et cocaine (10,7%). Cette accessibilité est jugée trés nettement supérieure pour le
cannabis (50,9%) et les spiritueux (67,9%) et seulement a peine moindre pour I'héroine (9,1%).

En conclusion, on peut donc relever que 'expérimentation des drogues de synthése et de la
cocaine reste un phénomene qui ne concerne qu'une proportion limitée des écoliers de 15-16
ans. Celle-ci est en légere hausse ou stable. Cela n'exclut cependant pas qu'un petit groupe
d'écoliers, sans doute aussi consommateurs d'autres substances (alcool, tabac, cannabis),
affiche déja une consommation fréquente de drogues de synthese et de cocaine avant méme
de quitter I'école obligatoire.

4.1.2 Consommation chez les 16-20 ans

Les données de l'enquéte Swiss Multicenter Adolescent Survey on Health (SMASH)® permettent
d'obsetver I'évolution des comportements en maticre de santé chez les jeunes de 16 a 20 ans
engagés dans les filieres de formation post-obligatoire professionnelle et scolaire en Suisse.

Les données SMASH de 1993 et de 2002 ne sont pas directement comparables, d'une part,
parce que l'ecstasy a été classée la premiere fois parmi les hallucinogenes et la seconde fois
parmi les stimulants et, d'autre part, parce que les échantillons de jeunes ne sont pas tout a fait
identiques. Néanmoins, quelques tendances "lourdes" peuvent tout de méme étre identifiées.
Ainsi, la croissance de l'expérimentation de la cocaine/crack et, sans doute, des stimulants
synthétiquesP parait bien réelle, en particulier si I'on observe que l'expérimentation de I'héroine
est restée stable. Quant aux hallucinogenes, qui regroupent le LSD et les champignons (psilo-
cybes), il est probable que ce soient ces derniers, qui ne font pas partie des drogues de
synthese, qui sont responsables de I'évolution observée.

2 Seuls 0,3% des écoliers (10 individus) ont rapporté avoir eu recours a cette substance durant leur vie
et l'inclusion de I'héroine dans cet indicateur n'a donc pas de grande influence sur les résultats.

b En 2002, cette catégorie regroupe l'ecstasy, les pilules thaies, le speed et les designer drugs.
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Figure 1 Evolution du pourcentage d'écoliers/apprentis de 16 a 20 ans ayant rapporté
avoir consommé durant la vie différentes drogues illégales (Source : IUMSP)
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Les observations ci-dessus indiquent donc que c'est vraisemblablement entre la fin de l'adoles-
cence et l'entrée dans la vie d'adulte que I'expérimentation des drogues de synthese et de la
cocaine se diffuse. Le graphique ci-dessous montre ainsi qu'a 20 ans la proportion d'individus
ayant expérimenté les stimulants synthétiques est environ trois fois supérieure a celle
rencontrée a 16 ans.

Le graphique suivant indique aussi que les jeunes engagés dans la filicre de formation profes-
sionnelle affichent des prévalences systématiquement supérieures a ceux engagés dans la filiere
scolaire. Cette différence est si grande qu'elle gomme l'importante différence homme/femme,
pourtant systématique s'agissant de la consommation de ces substances, lorsque I'on compare
les garcons éleves et les filles apprenties de méme age.

Un tiers environ des jeunes qui ont indiqué avoir déja consommé des stimulants synthétiques
au cours de la vie déclare aussi en avoir consommé au cours du dernier mois. Il s'agit dans ce
cas majoritairement de consommateurs occasionnels (1-2 fois durant le dernier mois) et les
consommateurs quotidiens sont trés rares. La situation est tres similaire en ce qui concerne la
cocaine.
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Figure 2 Pourcentage d'écoliers/apprentis ayant rapporté en 2002 avoir consommé
durant la vie des stimulants selon 1'age, le sexe et la filiere de formation
(Source : IUMSP)
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En conclusion, on peut donc relever que l'expérimentation de drogues de synthese et de
cocaine s'accélere entre 16 et 20 ans, elle concerne particulierement les apprenti(e)s et plus
spécifiquement les individus de sexe masculin. Ainsi, environ un quart des jeunes hommes
apprentis de 20 ans déclare avoir expérimenté des stimulants synthétiques et la proportion est
presque identique s'agissant de la cocaine. De tels chiffres renvoient sans doute a une impot-
tante accessibilité de ces substances et a une forte disposition a les essayer.

Cette diffusion de l'expérimentation a un effet sur le nombre de consommateurs actifs dans
cette classe d'age. Il semble toutefois qu'une tres large majorité des expérimentateurs a inter-
rompu sa consommation ou ne consomme que de maniere tres occasionnelle. Quant aux indi-
vidus qui ont une consommation tres élevée (au moins dix fois durant le dernier mois), ils sont
trés rares, mais il est possible que ceux qui sont engagés dans de tels parterns de consommation
ont déja été contraints d'abandonner les filieres de formation. Sur ce dernier point, il convient
aussi de rappeler qu'environ 20% des jeunes entre 16 et 20 ans ne sont pas concernés par cette
enquéte parce qu'ils ne sont pas ou plus en formation.

4.1.3 Expérimentation dans la population générale

L'Enquéte Suisse sur la Santé (ESS)3! s'intéresse aux comportements en matiere de santé de la
population suisse. Ses résultats couvrent, en ce qui concerne les drogues illégales, la population
résidante, agée de 15 a 39 ans.

Les données de I'ESS ne confirment pas les observations présentées jusqu'ici. Ainsi, I'expéri-
mentation d'ecstasy serait en baisse entre 1997 et 2002 dans la classe d'age des 15 a 24 ans et

27



ce tant chez les hommes (de 4,1% a 3,1%) que chez les femmes (de 3,2% a 1,5%)%. Une telle

observation contredit la croissance de 'expérimentation d'ecstasy observée chez les 15-16 ans
dans HBSC et celle des stimulants synthétiques observée chez les 16-20 ans dans SMASH.

Diverses explications méthodologiques (types d'enquétes (par téléphone, par écrit), méthodes
d'échantillonnage (classes, ménages, taille de I'échantillon), problémes techniques (absence de
répertoire pour les utilisateurs de Natel), etc.) peuvent étre avancées pour expliquer cette
contradiction. L'hypothése la plus vraisemblable est que I'ESS ne parvient pas a saisir certains
changements en cours qui peuvent étre identifiés a l'aide des enquétes menées a 1'école, dans
les gymnases et dans les écoles professionnelles.

Tableau3  Evolution du pourcentage de la population agée de 15 a 39 ans ayant rapporté
avoir consommé durant la vie diverses drogues de synthese ou de la cocaine
(Source : OFS)

1992 1997 2002
Cocaine 2.7 3.3 29
Ecstasy 2.2 2.2
Amphétamines 1.1 1.2 1

Les données de I'ESS permettent tout de méme de postuler qu'il n'existe pas de hausse
importante de la consommation de drogues de synthése et de cocaine dans la population
suisse. Si une nette hausse avait eu lieu, elle aurait en effet aussi da apparaitre dans les données
de cette enquéte, comme cela peut étre observé pour le cannabis — l'expérimentation du
cannabis chez les 15-24 ans a presque doublé entre 1992 (hommes : 24,3%, femmes : 10,9%0)
et 2002 (hommes : 36,1%, femmes : 24,4%).

4.1.4 Données de la police'

Le nombre annuel de dénonciations pour consommation de cocaine en Suisse a connu une
hausse ininterrompue jusqu'en 1997 (10'515), puis une baisse progressive jusqu'en 2001
(8'206). Depuis, les chiffres sont a nouveau en hausse et le nombre de dénonciations enregis-
trées pour l'année 2003 était de 9'252. Plus de la moitié de ces dénonciations concernent des
individus agés de 30 ans et plus, ce qui laisse envisager qu'il s'agit notamment de consomma-
teurs dépendants recourant également a I'héroine. Néanmoins, il faut aussi observer que pres
du quart des dénonciations concernait des jeunes agés de 18 a 24 ans.

Les dénonciations pour consommation de drogues de synthéese n'affichent quant a elles pas de
tendances claires a travers le temps et sont beaucoup moins nombreuses que celles qui
concernent la cocaine. Ainsi, en 2003 il y a eu 798 dénonciations pour consommation
d'ecstasy, 633 pour consommation d'amphétamines et 107 pour consommation de LSD enre-
gistrées en Suisse. Contrairement a ce qui peut ¢tre observé pour la cocaine, la majorité des
personnes dénoncées était ici agée de 18 a 24 ans.
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Ces données ne permettent que quelques observations tres générales : la premicre est que la
consommation de cocaine, contrairement a celle de I'héroine, ne semble pas étre en baisse en
Suisse. La seconde est que cette substance est probablement consommée dans différents
groupes, allant des consommateurs de drogue dépendants, souvent agés de plus de 30 ans
aujourd'hui, aux jeunes adultes qui consomment vraisemblablement ces substances en milieu
festif. Quant aux drogues de synthese, sur la base des données policieres, elles semblent avant
tout étre consommeées par la seconde de ces catégories.

4.2 DONNEES CONCERNANT SPECIFIQUEMENT LE CANTON DE VAUD

En 1998, l'enquéte HBSC comprenait un échantillon élargi d'écoliers vaudois qui permettait
une analyse contrastée avec l'ensemble des écoliers suisses. Malheureusement, ce sur-échantil-
lonnage n'a pas été reconduit en 2002. Les donnés de 1998 faisaient toutefois apparaitre une
forte similitude entre les situations vaudoise et suisse. Les quelques différences concernaient
essentiellement le fait que les garcons vaudois rapportaient une plus grande expérimentation
s'agissant des amphétamines et de l'ecstasy. Sinon, une différence plus marquée entre les
comportements des garcons et des filles pouvait aussi étre observée au niveau vaudois®.

L'enquéte SMASH de 1993 couvrait 1250 apprentis et écoliers de 16 a 20 ans fréquentant des
¢tablissements de formation vaudois. Le niveau d'expérimentation de la consommation de
diverses substances était alors tres similaire a celui de I'échantillon national de cette enquéte.
En 2002, ce sont cette fois 815 individus qui ont été interrogés en terre vaudoise. La encore,
aucune différence importante ne peut étre observée par rapport a 'échantillon national et ce,
tant en ce qui concerne l'expérimentation que la consommation actuelle des substances. Ainsi,
respectivement 7,5% (stimulants synthétiques) et 5,5% (cocaine) des jeunes interrogés dans le
canton de Vaud ont déclaré avoir déja consommé une fois ces substances. Quant a la propot-
tion de consommateurs actuels, elle est de 3,1% pour les stimulants synthétiques et de 2,6%
pour la cocaine. Dans les deux cas, un peu plus de la moitié des consommateurs actuels ont
déclaré avoir consommé la substance a seulement une ou deux reprises durant le dernier mois.

Une récente étude vaudoise** a permis le suivi durant trois ans d'une centaine d'adolescents
consommant régulierement des drogues. Elle a aussi fait apparaitre qu'un peu moins d'un tiers
d'entre eux avait déja consommé de I'ecstasy et de la cocaine et un peu moins d'un quart des
amphétamines. Quant a la consommation actuelle (30 derniers jours), elle concernait respecti-
vement 17% de ces jeunes pour la cocaine et 15% pour l'ecstasy (92% pour le cannabis). Les
données de cette étude montrent aussi que les drogues de synthese et la cocaine constituent
des substances qui peuvent s'intégrer, chez les adolescents, dans des patterns de multi-
consommation déja nettement marqués par l'abus d'alcool et de cannabis. En revanche, ces
substances n'appataissent presque jamais seules dans une situation d'abus de substances.

Au niveau des données policicres, les dénonciations pour consommation de cocaine ont
augmenté dans le canton de Vaud jusqu'en 1999 (1449 cas) avant de diminuer jusqu'en 2001
(1290 cas) et de remonter ensuite a 1497 cas en 2003. Quant aux dénonciations pour
consommation de drogues de syntheése, elles sont relativement stables depuis 1'année 2000 et
beaucoup plus rares. Ainsi, 68 dénonciations pour consommation d'amphétamines, 150 pour
consommation d'ecstasy et 10 pour consommation de LSD ont été enregistrées en 2003 dans
le canton de Vaud.

Le canton de Vaud n'affiche donc pas de particularités apparentes s'agissant de la consomma-
tion de cocaine et de drogues de synthese. Les données des enquétes de santé et les données
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policieres montrent en effet que les évolutions observées dans ce canton sont généralement les
mémes que celles qui apparaissent au niveau national.

4.3  DONNEES EUROPEENNES?®?

L'Observatoire européen des drogues et des toxicomanies (OEDT) publie annuellement un
rapport sur I'état du phénomene de la drogue dans I'Union européenne et en Norvege. En
outre, il réalise divers travaux dont certains concernent en particulier les stimulants et les
hallucinogenes.

Figure 3 Pourcentage de personnes agées de 15 a 34 ans, dans divers pays européens,
ayant rapporté avoir consommé durant la derniére année différentes drogues
de synthese et de la cocaine (Source : OEDT)
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Les données qui figurent dans le graphique ci-dessus ne sont pas systématiquement compara-
bles en raison de différences d'échantillonnages? et de méthodes d'enquéte (par téléphone, par
courrier, en face a face). Elles font néanmoins apparaitre que, le plus souvent, la consomma-
tion récente (durant la derniere année) de ces substances n'est rapportée que par 1-2% de la
population agée de 15 a 34 ans. Le Royaume-Uni et I'Itlande font ici exception, renvoyant a un
modele de diffusion de ces substances différent de celui que connait 'Europe continentale.

@ La Suede, la Finlande et la Norvege n'ont pas été retenues pour notre graphique parce que
l'échantillon de personnes interrogées est, dans chacun de ces pays, trés petit.
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Parmi les autres observations, on peut noter que la substance la plus consommée differe selon
les pays. Ainsi, au Danemark, et dans d'autres pays scandinaves, la consommation d'amphéta-
mines est la plus répandue. En Italie et en Espagne la situation est autre, puisque la cocaine est
la substance la plus consommée. Finalement, les données de I'Enquéte suisse sur la santé
laissent penser que le profil de la consommation en Suisse est similaire a celui d'autres pays
européens, comme la France, I'Allemagne ou le Portugal.

L'enquéte ESPAD, déja mentionnée ci-dessus, permet des comparaisons entre les pays
européens au sujet de la consommation de drogues de synthese et de cocaine chez les écoliers
de 15-16 ans.

Figure 4 Pourcentage d'écoliers de 15-16 ans, dans divers pays européens et en Suisse,
ayant rapporté avoir consommé durant la vie drogues de synthese et de la
cocaine (Sources : OEDT et ESPAD)
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Le graphique ci-dessus permet d'observer que, a de tres rares exceptions pres, la proportion
d'écoliers de 15-16 ans déclarant avoir expérimenté l'une des substances se situe systémati-
quement entre 1 et 4% des personnes interrogées dans les pays européens. Ainsi, hormis en ce
qui concerne la substance la plus fréquemment citée, les données européennes font apparaitre
une homogénéité assez importante lorsqu'il s'agit de l'expérimentation de ces substances chez
les écoliers. Les données suisses de 2003 confirment aussi cette observation. Finalement, en
termes de tendances, I'expérimentation de la consommation de ces substances chez les écoliers
était en légere hausse dans six pays durant la période 1995-1999 et en légere baisse dans trois
autres pays.

Les données ci-dessus permettent de conclure que le profil de la Suisse et donc du canton de
Vaud, en maticre de consommation de drogues de synthése et de cocaine, ne differe pas de la
situation générale observée en Europe. Celle-ci est caractérisée par une présence certaine de
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ces substances dans tous les pays, mais une diffusion généralement tres limitée de leur
consommation. La question de I'évolution en cours est cependant plus problématique et il
n'est pas clair si la consommation de ces substances est actuellement en hausse au niveau
continental ou si elle est plutét stable.

4.4  SYNTHESE

Les diverses enquétes font apparaitre la situation suivante : 'expérimentation de ces substances
reste un phénomene relativement marginal qui ne semble pas étre marqué par une nette
tendance a I'augmentation comme cela peut étre observé pour le cannabis. Toutefois, il est
probable que certains sous-groupes de la population connaissent une situation différente. Les
apprentis entre 16 et 20 ans semblent constituer un tel groupe puisque respectivement un sur
treize environ (7.5%) déclare avoir déja consommé de la cocaine et un sur dix un stimulant
synthétique en 2002, des proportions qui sont nettement supérieures a celles observées en
1993. Ces sous-groupes pourraient étre responsables d'une légére tendance a la hausse, déja
constatée pour la cocaine en 1997 dans I'ESS36, mais qui n'a pu étre confirmée en 2002, sans
doute en raison de certains problemes méthodologiques.

En ce qui concerne la consommation problématique, ESPAD et SMASH renvoient a
l'existence d'une petite proportion — de l'ordre de 1% a 2% — d'individus interrogés qui indi-
quent déja avoir consommé a de nombreuses reprises a 15-16 ans (ESPAD) ou qui consom-
ment actuellement de manicre assez réguliére des drogues de synthése et/ou de la cocaine
entre 16 et 20 ans (SMASH). Cette proportion indique qu'il existe effectivement une minorité
de jeunes engagés dans des patterns de consommation qui peuvent étre synonymes de prise de
risque fréquente, mais aussi les conduire a devoir abandonner une filiere de formation. D'ail-
leurs, il est possible que ce soit parmi les jeunes de 16 a 20 ans qui se trouvent en dehors des
filicres de formation (estimés a 20% de la population), que de tels comportements sont les
plus fréquents.

Deux éléments doivent encore étre retenus. Le premier d'entre eux concerne la cocaine.
L'expérimentation de cette substance affiche en effet une légere tendance a la hausse chez les
15-16 ans dans HBSC et une nette augmentation chez les 16 a 20 ans et particuliecrement chez
les jeunes adultes de sexe masculin en apprentissage dans SMASH. Or, la présence de réseaux
de distribution spécifiques patfois liés au marché de I'héroine et la puissance des effets de cette
substance pourraient conduire a une croissance future des personnes dépendantes et margina-
lisées. Des lors, il convient d'accorder une attention particuliere a la diffusion de la consom-
mation de cette substance. Le second probleme ou risque concerne la multi-consommation.
Les analyses existantes ne permettent guére d'appréhender ce phénomene dans sa totalité,
notamment parce que les résultats concernent individuellement chacune des substances. O, il
existe sans doute une sous-population d'individus qui consomment de nombreuses substances
en parallele et qui s'exposent ainsi a une multiplication des risques aigus et chroniques. La
encore, des investigations particulieres sont nécessaires et les multi-consommations (alcool,
cannabis, drogues de synthese, cocaine), notamment en milieu festif, doivent étre mieux
¢tudiées (voir chapitre Patterns).

Les données disponibles pour le canton de Vaud indiquent que celui-ci est représentatif de la
situation suisse, qui s'inscrit elle-méme trés bien dans la situation européenne. L'utilisation de
données nationales et internationales semble donc justifiée pour mieux comprendre le
phénomene étudié ici.
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5 MILIEUX/DIFFUSION

Le chapitre précédent a porté sur la consommation de drogues de synthese et de cocaine dans
la population générale. Or, comme le mentionne I'OEDT dans l'un de ses bulletins, "peu
répandue dans la population générale, la consommation récréative de drogues trouve de
nombreux adeptes dans les lieux de loisirs nocturnes"?’. C'est pourquoi ce chapitre s'intéresse
aux milieux dans lesquels les drogues de synthese et la cocaine sont diffusées. L'attention s'est
principalement centrée sur le milieu festif, mais les informations recueillies ont parfois permis
d'identifier d'autres milieux de diffusion.

5.1 DONNEES INTERNATIONALES

Au niveau européen, les études de I'TREFREA? s'intéressent aux milieux festifs fréquentés par
les jeunes. La plus récente?® a investigué dans un premier temps le lien qui existe entre le fait
de sortir les soirs de fin de semaine et la consommation de substances psychotropes. Dans un
deuxieme temps, cing scénesP festives ont été identifiées, fechno-rave, teenage, university, rock,
mainstrean/. La consommation de substances psychotropes a été l'une des questions étudiées
pour chacune de ces scénes.

Le premier constat issu de cette recherche est que la fréquence et la durée de sortie ont une
influence sur la consommation de substances psychotropes. Le lieu de sortie lui aussi a son
importance. Ainsi, les jeunes qui sortent tous les week-ends, sur une longue période et qui
fréquentent les soirées affer ou rave sont de plus grands consommateurs en général. Plus préci-
sément, les jeunes qui fréquentent la scéne techno sont les plus grands consommateurs de
toutes les substances. C'est sur cette scene, d'ailleurs majoritaire en Europe, que la consomma-
tion, dite récréative, est devenue l'une des composantes centrales. Plus d'un tiers des jeunes
ravers consommateurs disent que prendre des drogues est une des raisons importantes pour
sortir et avoir du plaisir. Les jeunes de la scéne zeenage’ sont 16% a tenir des propos identiques.

En termes de substances, le cannabis est trés présent sur toutes les scenes. La diffusion de
l'ecstasy est, elle aussi, tres large sur toutes les scénes mais avec un niveau de prévalence
inférieur a celui du cannabis et trés différenciée selon les milieux concernés : les scenes #eenage
et, surtout, techno sont ceux qui rassemblent le plus de consommateurs d'ecstasy. Les profils
de consommation pour la cocaine et les amphétamines sont similaires, avec cependant des
prévalences inférieures a celles mesurées pour 'ecstasy.

a Institut de recherche né a Lyon en 1988. C'est aujourd'hui un réseau européen formé de 7 bureaux
qui développe des partenatiats avec des experts européens dans le domaine des difficultés de la
jeunesse, de la prévention contre les toxicomanies et de la prévention de l'usage de drogues
(www.itefrea.org). Pour des précisions sur 1'étude, voir I'Annexe 1.

b Une scene fait référence a une sous-culture en particulier, alors qu'un milieu définit plus largement
un contexte socio-culturel.

¢ Ces différentes scenes ont été définies en fonction de critéres liés au style musical diffusé, au type de
divertissement, de 1'age et du statut social de la clientele.

4 La musique techno est tres largement diffusée sur cette scene.
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En résumé, cette étude montre, que bien que les drogues de synthése soient tres présentes
dans le milieu festif de fin de semaine, les prévalences varient en fonction du type de scéne et
de la fréquence de sortie : plus on s'éloigne de la scéne techno et moins on sort, moins on
consomme.

En France, une enquéte de population générale (ESCAPAD?) confirme les constats faits dans
les études de I'IREFREA : les amateurs de techno ont une plus forte propension a expéri-
menter et a consommer des psychotropes, notamment des stimulants (ecstasy, amphétamines,
cocaine) ou du LSD. Toutefois, 'importance de ce lien doit étre relativisée, puisque la propot-
tion de personnes ayant consommé ces substances durant la derni¢re année, méme chez les
personnes qui fréquentent les soirées techno, reste relativement faible (9,7% pour les
stimulants)®.

Certaines enquétes ont ciblé spécifiquement les consommations en milieu techno. Ainsi,
Tossmann montre que la prévalence de la consommation a vie d'ecstasy, d'amphétamines,
d'hallucinogenes et de cocaine est tres nettement supérieure dans les milieux techno, a celle
estimée dans les enquétes en population générale®. 11 faut relever que si la moyenne se situe
autour de 50% pour l'ecstasy, de 40% pour la cocaine et de 43% pour les amphétamines, les
résultats sont trés variables en fonction des sept villes qui ont participé a I'étude. Cela peut
provenir entre autres des méthodes d'échantillonnage utilisées et les résultats de cette étude
sont donc uniquement a prendre comme des indicateurs de tendance.

5.2 AU NIVEAU NATIONAL

En Suisse, nous ne disposons pas d'études réalisées dans le milieu festif au sens large. En
revanche, plusieurs petites enquétes réalisées sur la scene techno ont permis d'étudier la
prévalence de la consommation chez certaines personnes qui fréquentent cette scene.

L'ISPA a mené en 1996 une étude portant exclusivement sur la consommation d'ecstasy*1.
Les résultats ont montré que 51,2% des répondants avaient déja consommé cette substance au
cours de leur vie et que 33% en consommaient au moment de l'enquéte. Plus récemment
(2003), une enquéte menée par une association biennoise, Aware Dance Culture, a mesuré
que 68,5% de répondants avaient consommé de I'ecstasy au cours de la derni¢re année, 49,3%
de la cocaine, 46,6% des amphétamines et 42,5% des champignons hallucinogenes. A Zurich,
l'enquéte du Streetworkd fait état de chiffres un peu différents, puisque la prévalence de la
consommation a vie est plus importante pour l'ecstasy (92%) que pout l'alcool (62%) et le
cannabis (61%)c. On peut encore relever que, comme ailleurs, la cocaine et les amphétamines

a Enquéte sur la santé et les comportements lors de l'appel a la préparation a la défense.
b Voir Annexe 1.

¢ Aware Dance Culture est une association de pairs, créée en 2002. Pour des précisions sur I'enquéte,
voir I'"Annexe 1.

4 Le Streetwork est un service d'éducation en milieu ouvert qui fait partie des prestations de l'aide ambu-
latoire en matiére de drogues de la ville de Zurich. Pour des précisions sur I'enquéte, voir Annexe 1.

¢ Ce résultat est peu explicable d'autant plus que la méthode utilisée et que les caractéristiques de la
population étudiée ne sont pas différentes de celles des autres études.
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sont tres présentes (47%). Prés de 15% des consommateurs ont consommé des champignons
hallucinogenes ou du LSD.

Ces données ne sont pas représentatives, mais elles suggerent que la situation suisse n'est sans
doute pas tres différente de celle qu'on peut obsetver ailleurs en Europe : une partie impot-
tante des personnes qui fréquentent les soirées techno ont déja consommé des drogues de
synthése ou de la cocaine au moins une fois dans leur vie. Si les proportions varient un peu
entre les enquétes, il n'en reste pas moins que c'est l'ecstasy qui affiche le taux d'expérimenta-
tion le plus élevé.

5.3 INFORMATIONS LOCALES

Dans le canton de Vaud, les enquétes co-réalisées par le SUPEA et Prevtech permettent
d'avoir des informations sur la consommation de substances lors des soirées techno. Elles ont
permis d'identifier le type de consommation qui avait lieu dans ces soirées.

Les acteurs que nous avons interrogés, qu'ils soient du réseau socio-sanitaire, spécialisés ou des
différents milieux, s'accordent a dire que la consommation de substances de type ecstasy ou
amphétamine est principalement le fait de personnes fréquentant des soirées techno — ou du
moins des lieux ou une place est faite a la musique électronique. Un des acteurs proches du
milieu a résumé la situation en indiquant que : « Une féte qui bat son plein, c'est parce qu'il y a
des produits a disposition». Il semblerait que la consommation de substances soit une
constante des soirées et festivals techno.

En ce qui concerne la cocaine, la situation est moins simple. Si plusieurs de nos interlocuteurs
l'ont mentionnée en lien avec le milieu festif, ils ont aussi souvent ajouté que sa consommation
s'étendait a d'autres milieux, sportifs ou professionnels par exemple. Certains ont utilisé le
terme de "dopage festif”' en patlant de la cocaine, tout en précisant que cela touchait aussi
d'autres publics que celui des jeunes adultes fréquentant les clubs et les soirées.

5.3.1 Scéne techno

La scene techno s'est définie autour du développement de la musique électronique et du style
de soirée qui lui est lié. La musique techno est aujourd'hui un terme générique qui rassemble
différents courants de musique électronique (goa, trance, hardeore, house, etc.), qui se sont déve-
loppés a partir du milieu des années 80. Elle est essentiellement caractérisée par des rythmes
plus ou moins rapides et monotones.

La musique techno est d'abord apparue dans les soirées rave, dont les particularités sont de
rassembler un treés grand nombre de personnes et surtout de durer tres longtemps. Par la suite,
cette musique est entrée dans les clubs et l'on a vu apparaitre différents types de soirées (before,
after, soirées des clubs, etc.) permettant aux cubbers de prolonger et de multiplier les épisodes
festifs, ce qui a tres certainement modifié les comportements en matiére de sortie. L'usage de
substances dopantes comme les drogues de synthése ou la cocaine, en améliorant les sensa-
tions et les performances de l'individu, semble s'insérer deés lors naturellement dans ce
contexte.

Selon nos interlocuteurs, 'ecstasy est la substance qui circule le plus dans le milieu techno,
quel que soit le courant musical diffusé. En revanche, il semblerait que la cocaine soit plutot
présente sur la scene house, alors que les hallucinogenes sont plus particulicrement présents
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dans les soirées #rance ou goa. Les interlocuteurs s'accordent aussi a dire que 'age du public de
la sceéne techno se situe entre 18 et 35 ans, avec des variations possibles en fonction du type de
soirée et du style musical.

L'enquéte co-réalisée par Prevtech et le SUPEA® en 2002 a révélé qu'un peu plus de la moitié
(55%) des personnes interrogées au stand de prévention a consommé de I'ecstasy au moins
une fois dans sa vie. Quant a la cocaine, 40% des répondants en avait consommé, alors que les
champignons et les amphétamines avaient été consommés par un tiers des répondants*?. La
seconde enquéte, menée en 2004 et qui touchait I'ensemble des usagers de certaines soirées
techno plutot que les seules personnes fréquentant le stand de prévention, a fait apparaitre des
prévalences durant la vie plus faibles : 39% pour l'ecstasy, 36% pour la cocaine et les champi-
gnons et 26% pour les amphétamines. Ces proportions restent toutefois treés largement supé-
rieures a celles de la population générale.

5.3.2 Autres scénes festives

Dans le cas de festivals musicaux, quelle que soit la musique diffusée, grand nombre de subs-
tances sont en circulation, dont les drogues de synthese et la cocaine. Il est dés lors possible
que certaines consommations soient des consommations d'opportunité, comme le montre une
mini enquéte réalisée aupres de campeurs du PaléoP. L'ecstasy, le LSD et les champignons
avaient par exemple été cités comme substances n'étant consommées qu'au Paléo ou dont la
consommation avait débuté dans le cadre du festival. Dans le cas de mini-festivals, comme le
Balélec de 'EPFL, les organisateurs nous disent étre conscients de la présence de ces substan-
ces, mais ne sont pas toujours en mesure d'identifier un trafic particulier. Il semble que, dans
ce cas particulier, la consommation soit liée a la présence de scenes techno. En revanche et
bien qu'il s'agisse 1a de grands rassemblements de personnes, les organisateurs de fétes de
jeunesse campagnardes ne semblent pas confrontés a cette question. Dans ces soirées, la
substance la plus consommée reste 1'alcool, avec un peu de cannabis.

Finalement, on peut encore relever que le méme constat peut étre fait en ce qui concerne les
soirées organisées dans les clubs. Un club qui ne diffuse pas ou peu de musique électronique
se verra moins confronté au probléme de la consommation de drogues de synthése. En revan-
che, cela est un peu différent pour la cocaine puisque, comme on 1'a vu, elle peut étre présente
sur différentes scenes festives.

m  Milieux non festifs

La diffusion des drogues de synthese et celle de la cocaine affichent des profils relativement
différents. En effet, la consommation de drogues de synthese est treés fortement liée a la
fréquentation du milieu festif et en particulier de la scéne techno. Il n'est cependant pas exclu,
comme le relévent différents acteurs du domaine socio-sanitaire, que ces substances circulent
parmi les personnes déja dépendantes de I'héroine ou de la cocaine. Il s'agit des lors de
consommations d'opportunité, en dehors des milieux de loisirs.

Quant a la cocaine, de 1'avis de nos interlocuteurs, sa diffusion va bien au-dela du milieu festif
et touche dés lors d'autres populations. Drogue des riches et des artistes au début de sa diffu-

a Voir Annexe 1.

b Le Paléo est un festival de musique en plein air qui a lieu chaque année au mois de juillet 2 Nyon.
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sion, elle est toujours présente dans cette population. Aujourd’hui, comme nous avons pu
l'entendre, la cocaine est aussi consommée par des personnes de 30-40 ans, bien insérées
professionnellement, exercant dans le secteur tertiaire, notamment. La poudre circule alors
dans les soirées privées. Aucune donnée ne nous permet cependant de savoir si ces consom-
mations sont limitées a ces soirées, suivant un mode festif, ou si elles sont plus régulicres.

De par leurs effets tant physiques que psychiques, la cocaine et certaines amphétamines sont
des substances qui peuvent permettre de surmonter le stress quotidien et d'améliorer les
performances de l'individu 2 un moment donné. Des lors, la diffusion de ces substances
semble aussi toucher certains milieux professionnels ou sportifs, dans lesquels elle fait office

de dopant.

Bien que cette population fasse l'objet d'un autre chapitre de ce rapport, il ne faut pas oublier
que la cocaine est consommée de mani¢re compulsive et problématique par les usagers de
drogues dépendants. Chez ces personnes-la, elle représente un probléeme de santé public
majeutr.

5.4  SYNTHESE

Comme le montrent les études de 'TREFREA, la consommation de substances psychotropes
est aujourd'hui une constante de la vie festive de fin de semaine des jeunes. Cependant, on
peut noter des différences en fonction de la scéne fréquentée et de la fréquence de sortie des
jeunes. Ainsi, les jeunes qui fréquentent la scene techno sont les plus grands consommateurs
de substances en général. Ceci est confirmé par l'enquéte francaise ESCAPAD, qui ajoute
toutefois que la majorité des jeunes ravers n'est pas consommatrice de drogues.

La scene techno semble donc étre le berceau de la consommation d'ecstasy et d'autres stimu-
lants. Le mode de diffusion de cette musique, a savoir sur une longue durée et de manicre
continue, n'est certainement pas étranger a la consommation de substances dont les propriétés
pharmacologiques en font des dopants, améliorant les performances de l'individu. La préva-
lence de la consommation a vie d'ecstasy dans le milieu techno varie entre 30 et 50% selon les
études, ce qui est bien plus élevé que ce que I'on mesure dans la population générale (cf.
chapitre précédant). Il faut encore ajouter que les autres scénes festives ne sont pas exemptes
de consommation d'ecstasy. Toutefois, plus on s'éloigne de la scene techno, plus cette
consommation devient rare.

La cocaine, quant a elle, semble répondre a un autre profil de diffusion et étre présente dans
différents milieux, touchant des lors différentes populations. Ses effets stimulants en font une
substance appréciée non seulement en milieu festif, mais aussi dans certains milieux profes-
sionnels ou sportifs (dans lesquels les amphétamines pourraient aussi circuler). Les consom-
mateurs sont alors généralement des personnes plus agées que celles qui fréquentent les
soirées festives. Par ailleurs, certains milieux branchés, qui ont été les premiers lieux de diffu-
sion de la cocaine, sont toujours présents et consommateurs. Finalement, il ne faut pas oublier
que la cocaine est une substance trés présente chez les consommateurs dépendants, ou les
conséquences de la consommation compulsive de cette substance sont importantes et repré-
sentent un probléme de santé publique majeur.

37



6 PATTERNS

Les deux chapitres précédents ont abordé la prévalence de la consommation de drogues de
synthése et de cocaine en population générale et dans différents milieux. Ils ont fait apparaitre
que cette consommation reste un phénomene rare dans la population générale, mais beaucoup
plus fréquent dans certains milieux, en particulier les milieux festifs liés a la musique techno.
En outre, les informations qualitatives recueillies indiquent que d'autres milieux festifs, profes-
sionnels et sportifs, peuvent aussi connaitre une prévalence plus élevée, mais qu'il n'est pas
possible jusqu'ici d'établir avec précision son ampleur et de définir précisément ces milieux.
Finalement, la population des consommateurs présentant une dépendance a I'héroine est aussi
touchée par la consommation de ces substances.

L'objectif de ce chapitre est cette fois de s'intéresser aux patferns de consommation, soit les
modes de consommation définis par les fréquences, quantités, mélanges et contextes de
consommation. Ces caractéristiques de l'usage des substances renvoient a différents niveaux
de risque pour la santé et constituent donc un élément important de 1'étude de la consomma-
tion des drogues de synthése et de la cocaine. Quatre patterns généraux de consommation
peuvent étre distingués® :

e [Ll'usage occasionnel, épisodique ou exploratoire, qui entraine en principe peu de risques
particuliers.

e ['usage inapproprié ou mésusage, qui correspond a des consommations occasionnelles de
grandes quantités et/ou sous forme de mélanges et qui est lié a des risques immédiats
pour la santé.

e ['usage nocif ou abus qui correspond, selon le DSM - IV?, a une utilisation répétée d'une
substance avec des répercussions défavorables pour la personne en termes de difficultés
avec l'entourage, scolaires, professionnelles, etc.

e la dépendance, qui renvoie a une consommation compulsive avec des conséquences
psychosociales et physiques généralement tres importantes.

Ces catégories peuvent étre abordées comme une sorte de crescendo des risques liés a la
consommation de ces substances. Toutefois, il faut préciser que le passage par l'une des
catégories ne signifie en aucun cas un passage automatique vers la suivante. De plus, il faut
encore une fois rappeler que la grande majorité de la population ne consomme pas ces
substances.

L'essentiel des données disponibles au sujet des patferns de consommation concerne le milieu
festif lié a la musique techno ou les consommateurs de drogue dépendants (traitement, bas
seuil).

«  Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders, 4¢me édition.
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6.1 DONNEES INTERNATIONALES

L'enquéte de Tossmann®*4> a fait apparaitre que la majorité des personnes qui fréquentent les
soirées techno dans sept villes européennes n’a pas consommé de drogues illégales (hormis le
cannabis) dans le mois précédent 'enquéte. Quand une telle consommation (ecstasy, amphé-
tamines, hallucinogenes ou cocaine) a eu lieu durant cette période, il s'agissait pour la plupart
d’individus ayant une fréquence de consommation de un a quatre épisodes durant le mois, ce
qui laisse présager une consommation limitée généralement aux fins de semaine. Tel n'est pas
le cas pour le cannabis puisqu’un usager des soirées techno sur cinq affirme en consommer
tous les jours ou presque. Par ailleurs, il existe aussi un petit groupe de personnes, inférieur a
10% de la population interrogée, qui a fait un usage de drogues de synthése ou de cocaine
supérieur a quatre fois durant le dernier mois.

Au niveau des mélanges, l'enquéte montre en particulier que l'usage d'une substance est tres
rarement isolé. Ainsi, seuls 8,2% des usagers d'ecstasy ont affirmé n'avoir pris que cette
substance lors du dernier épisode de consommation, alors que 70,7% ont aussi pris du canna-
bis, 66,2% de I'alcool, 29,3% du speed (amphétamines) et 25,3% de la cocaine. Ainsi, méme si la
consommation des drogues de synthese et de la cocaine, a 1'image de celle de I'ecstasy, se fait
généralement de maniere occasionnelle, il n'en reste pas moins qu'elle s'inscrit dans des épiso-
des de multiples consommations en parallcle.

6.2 AU NIVEAU NATIONAL

Plusieurs enquétes permettent d'investiguer la question des patferns de consommation sur la
scene techno suisse. Ce sont les enquétes de I'ISPAP (1996), portant sur la consommation
d'ecstasy en Suisse romande et trois enquétes plus récentes, celle de la Fondation Contact de
Berne (1999), celle d'Aware Dance Culturec (2003) a Bienne et celle du Streetwork de Zurichd
(2001-2003) consacrées a la consommation en soirées techno. Cependant, aucune de ces
enquétes n'est représentative de l'ensemble des usagers de la scéne festive et il s'agit générale-
ment de treés petits collectifs d'individus interrogés. Les données servent donc surtout a étre
comparées entre clles pour essayer d'identifier certaines caractéristiques générales de la
consommation en milieu festif.

L'enquéte de 'ISPA, menée il y a dix ans en Suisse romande, montrait que la grande majorité
des consommateurs actuels d'ecstasy interrogés (n=70) étaient engagés dans une consomma-
tion occasionnelle (2 fois par mois ou moins), mais que 17% d'entre eux en consommaient au
moins une fois par semaine.

S'agissant des mélanges, la quasi-totalité (94%) des jeunes ayant consommé de l'ecstasy au
moins une fois dans leur vie (n=108) a indiqué l'avoir déja consommé conjointement avec
d'autres substances psychotropes. Quant a la composition de ces mélanges avec l'ecstasy, c'est

a Voir Annexe 1.
b Tdem.
¢ Idem.

4 Setvice d'éducation en milieu ouvert qui fait partie des prestations de l'aide ambulatoire en matiére
de drogues de la ville de Zurich. Pour la présentation de I'étude, voir Annexe 1.
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le cannabis qui est le plus souvent cité (65%), puis l'alcool (51%), la cocaine (31%), le LSD
(19%), les amphétamines (18%) et de fagon moins fréquente I'héroine (7%).

Concernant le contexte de consommation, les usagers d'ecstasy ont indiqué consommer avant
tout lors des soirées techno (96%), mais aussi dans des fétes privées (56%), dans la nature
(43%), et/ou a la maison (40%). Un usager sur deux a aussi indiqué avoir déja consommé cette
substance en dehors des fins de semaine, ce qui pourrait renvoyer a des pratiques de consom-
mation hors milieu festif. Toutefois, les données disponibles ne permettent pas d'investiguer
plus avant cette question.

L'enquéte de I'ISPA sur les consommateurs d'ecstasy renvoie donc a des observations similai-
res a celles de l'enquéte européenne en milieu techno : I'existence d'une grande majorité de
consommateurs occasionnels et d'une minorité de consommateurs réguliers, le tout dans un
contexte ou les épisodes de consommation, qu'ils soient rares ou fréquents, sont caractérisés
par l'usage conjoint de plusieurs substances psychotropes.

Les enquétes de la Fondation Contact a Berne (Pilot ¢), d'Aware Dance Culture a Bienne® et
du Streetwork Zurich montrent des résultats qui vont dans le méme sens, avec une consom-
mation d'ecstasy et d'autres stimulants importante parmi les personnes fréquentant des soirées
techno, mais le plus souvent de fagon occasionnelle.

Dans le canton de Berne, un peu moins d'un quart (22,7%) des personnes interrogées (n=89)
n'a pas consommé de pilules durant les deux derniers mois et un peu plus d'un tiers (35,2%)
en a consommé au maximum quatre par mois durant cette période. Quant aux autres, ils
consomment soit entre une et cinq pilules par semaine (30,7%), soit encore plus (11,4%).

S'agissant des mélanges, I'ensemble des personnes interrogées a surtout indiqué consommer
conjointement l'ecstasy avec du cannabis (toujours ou souvent = 50%) et/ou des amphétami-
nes (45%), un peu plus rarement avec de l'alcool (21%) et encore un peu plus rarement avec
de la cocaine (7%).

A Bienne, 68,5% des usagers de soirées techno interrogés (n=73) indiquent avoir consommé
de l'ecstasy durant l'année écoulée, 49,3% de la cocaine et 40,6% des amphétamines. Ces
consommations sont avant tout occasionnelles puisque, pour chacune des substances, huit
personnes sur dix environ déclarent les avoir consommées au maximum une fois par mois.
Quant aux cas d'usage fréquent et régulier, ils sont rares (1-2 personnes).

Toutefois, ces consommations, qu'elles soient occasionnelles ou régulieres, sont fortement
marquées par le mélange de substances, puisque deux tiers des personnes interrogées déclarent
avoir consommé conjointement différentes substances a au moins une reprise durant cette
année.

Quant au contexte de consommation, il ressort que plus des deux tiers (71,2%) des personnes
interrogées ont consommé les substances (autres que 1'alcool et le cannabis) en soirées techno,
que pres de la moitié I'ont fait dans la nature (50,7%) et/ou dans un endroit privé (46,6%) et
enfin, qu'un peu plus d'un tiers (39,7%) l'ont fait a la maison.

Les résultats de l'enquéte de Zurich sont similaires : la quasi-totalité (92%) des personnes
interrogées (n=299) ont déja consommé de l'ecstasy au cours de la vie, environ la moitié¢ (47%)
du speed et dans la méme proportion de la cocaine. Parmi les personnes qui ont déja eu recours
a ces substances, environ deux tiers (71% pour I'ecstasy, 67% pour le speed et pour la cocaine)

a Voir Annexe 1.
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sont actuellement engagés dans une consommation rare ou occasionnelle (inférieure a 4 fois
par mois). Quant au tiers restant (29% des consommateurs durant la vie pour 'ecstasy, 33%
pour le speed et 26% pour la cocaine), ils consomment au moins tous les week-ends. Finale-
ment, 7% des personnes interrogées qui ont déja consommé de la cocaine en consomment
tous les jours, alors qu'un tel pattern est quasi-inexistant pour le speed (1%) et I'ecstasy (0%).

Au niveau des mélanges de stupéfiants, 61% des personnes interrogées indiquent en avoir déja
fait, mais il n'est pas possible d'étre plus précis a ce sujet. L'enquéte zurichoise ne fournit pas
non plus d'information sur le contexte de consommation. Elle s'intéresse cependant a 1'age des
consommateurs et constate notamment que les consommations hors week-end semblent
davantage le fait de personnes plus agées (plus de 27 ans) (11% vs 6% pour les moins de 20
ans).

6.3 INFORMATIONS ET DONNEES LOCALES

Les données présentées ici proviennent essentiellement des deux enquétes Prevtech/SUPEA?
menées en 20024 et 2004P. Elles sont complétées par les informations fournies par nos
informateurs clés.

La premicre enquéte Prevtech/SUPEA a fait apparaitre que pres de la moitié (45%) des
personnes interrogées lors de certaines soirées techno (n=142) ont consommé de I'ecstasy et
un quart (25%) de la cocaine durant les trois derniers mois. Le pattern de 1'usage occasionnel
(une fois par mois environ) ou du week-end est le plus représenté puisqu'il concerne plus du
huit consommateurs actuels sur dix, tant pour l'ecstasy que pour la cocaine. Quant a l'usage
régulier et fréquent (trois fois par semaine et plus), qui est potentiellement synonyme d'abus
ou de dépendance, il concerne environ un usager actif sur dix pour 'ecstasy et un sur six pour
la cocaine. Par ailleurs, l'étude fait aussi apparaitre une forte présence de consommations
paralléles (mélanges) de différents psychotropes dans la population des soirées techno.

La seconde étudec, menée en 2004 dans différents clubs et différentes soirées techno du
canton, donne des résultats similaires. Environ quatre personnes sur dix (n=302) ont indiqué
avoir déja consommé de l'ecstasy (40,4%) et/ou de la cocaine (36,3%) durant la vie. Ces
personnes n'ont le plus souvent pas consommé la substance durant le dernier mois (env.
40%), ou alors consommé celle-ci de maniere occasionnelle (env. 30%) ou encore durant les
seuls week-ends (env. 15%). La part des personnes qui sont engagées dans une consommation
plus fréquente représentent donc 10 a 15% des personnes ayant expérimenté chacune des
substances. Ce pattern de consommation est toutefois plus présent s'agissant de la cocaine.
Parmi les personnes qui ont déclaré avoir mélangé des substances lors de leur derniére soirée,
57% signalent la consommation d'alcool et de tabac, 32% l'alcool et le cannabis et le reste (11-
12%) indiquent avoir consommé au moins six substances, dont I'ecstasy et la cocaine.

2 Association de pairs intervenant en milieu techno, créée en 1999 (cf. chapitre Intervention).
b Voir Annexe 1.

¢ Cette étude a pout particularité d'avoir fait passer un questionnaire a l'entrée des soirées et clubs et
non pas uniquement aux visiteurs des stands de prévention. Cela explique sans doute que les
prévalences, plus représentatives de l'ensemble des usagers fréquentant la scéne techno, sont aussi
plus basses qu'ailleurs.
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Ces données sont confirmées et complétées par les observations des informateurs rencontrés
pour cette étude : les drogues de synthése et la cocaine sont surtout consommées la nuit et le
week-end, dans les milieux festifs en général et plus spécifiquement dans les soirées techno,
mais la cocaine est aussi parfois consommée durant la semaine. Plusieurs intetlocuteurs, qu'ils
soient spécialisés (milieu techno) ou généralistes du réseau socio-sanitaire, ont aussi fait
référence a un profil type de jeunes consommateurs (sans que ceci puisse cependant étre
chiffré) qui se caractérise par une consommation de cannabis tous les jours, d'alcool plusieurs
fois par semaine et d'ecstasy certains week-ends. L'alcool et le cannabis sont ainsi presque
toujours mentionnés comme étant les substances dont la consommation constitue une toile de
fond a la consommation de drogues de synthése et de cocaine. Finalement, certains mélanges,
qui visent généralement a renforcer l'effet d'un produit, sont décrits comme étant le propre
des consommations en milieu techno.

6.4  SYNTHESE

Les données réunies ci-dessus font apparaitre une situation relativement homogene s'agissant
des différents patterns de consommation en milieu festif techno :

e ['abstinence, en matiere de consommation de drogue de synthese et de cocaine concerne
toujours une partie importante, sans doute majoritaire, des usagers des soirées techno.

e [l'usage occasionnel, représenté par les individus n'ayant pas consommé récemment ou
affichant une consommation rare et irrégulicre, reste généralement le pattern le plus fréquent
trouvé chez les consommateurs.

e [l'usage de fin de semaine, représenté par les individus qui consomment ces substances
uniquement en fin de semaine, en milieux festifs, est le second pattern en ordre d'impor-
tance.

e ['usage fréquent qui peut ¢tre synonyme d'abus, représenté par les individus qui consom-
ment ces substances également en dehors des fins de semaine, est le pattern le plus rare et il
ne compte qu'une minorité d'individus engagés dans une consommation quotidienne,
renvoyant a un usage compulsif.

e L'usage de multiples substances lors d'un méme épisode de consommation cons-
titue la norme et ce pour chacune des catégories ci-dessus (y compris 1'abstinence
en matié¢re de consommation de drogue de synthése et de cocaine) notamment
parce que le cannabis et 1'alcool sont systématiquement consommés dans ces
soirées.

En somme, le mésusage (ou usage excessif occasionnel) est le pattern dominant s'agissant de la
consommation de drogues de synthese et de cocaine. L'abus, pris ici comme une fréquence de
consommation tres élevée et potentiellement problématique, représente un phénomene beau-
coup plus rare et qui concerne potentiellement moins d'un usager des soirées techno sur dix.

Quant a l'usage compulsif, il est encore plus rare et ne concerne généralement que tres peu
d'individus.
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Le profil type de "poly-drug occasional wuser model"* (consommateur occasionnel de multiples
substances) identifi¢ par Tossmann*® résume bien ce que les différentes enquétes internationa-
les et nationales, ainsi que nos interlocuteurs mettent en évidence. Il s'agit principalement
d'une consommation du week-end, occasionnelle, avec des mélanges de substances, parmi
lesquelles le cannabis et I'alcool sont les plus souvent cités comme toile de fond et I'ecstasy en
premiere substance additionnelle, suivie par les amphétamines et la cocaine.

Ces observations peuvent aussi étre traduites en termes de prise de risque. Ainsi, les données
font apparaitre qu'une partie trés importante des jeunes qui fréquentent le milieu festif s'expose, a
travers ses comportements de mésusage (consommations paralleles de multiples substances), lors
des fins de semaine a des risques immédiats pour la santé (intoxications, blessures, accidents de la
route, etc.) qui ne sont pas négligeables. En outre, une petite partie de ces jeunes poursuit la
consommation, surtout de la cocaine, au-dela des fins de semaines et ce comportement, outre le
fait qu'il multiplie les épisodes de risques immédiats, produit en plus des risques sociaux (ruptu-
res professionnelles ou scolaires, endettement, etc.) et sanitaires (dépendance et autres troubles
de santé mentale) 2 moyen et long terme. Les patterns de consommation font donc apparaitre
deux thémes majeurs pour la santé publique : la (multi-)consommation du week-end et l'usage de
ces substances au-dela du milieu festif pour une minorité de personnes.

L'Observatoire européen des drogues et des toxicomanies (OEDT) relevait récemment que
«l'usage récréatif de drogues est a mettre en relation avec un comportement de consommation
¢équilibré et limité a une phase déterminée de la jeunesse, avant la prise en charge de responsa-
bilités familiales et professionnelles. Il semble cependant qu'il existe un noyau dur d'usagers
récréatifs réguliers »7. Les données analysées ici montrent toutefois que le comportement de
consommation dominant n'est pas tellement équilibré et qu'il releve souvent du mésusage.
Quant au noyau dur d'usagers réguliers, il est aussi apparu dans les données qui ont été
analysées.

a Ce modele se distingue par la consommation occasionnelle de différentes substances, qui sont
généralement combinées entre elles.

43



7 CONSEQUENCES

Apres avoir évoqué les patterns de consommation et les prises de risques associées, avec un
profil de consommation prédominant, celui du "poly-drug occasional user model', nous considérons
dans ce chapitre les conséquences qui sont liées aux différents patterns de consommation.

Lorsqu'il est question des effets déléteres liés a la consommation de psychotropes, une
distinction est faite généralement entre des conséquences aigués et chroniques. Les consé-
quences aigués (accidents, intoxication, attaques de panique, ...) font suite a un épisode de
consommation en particulier et sont essentiellement liées aux effets psychotropes des substan-
ces et/ou a leur toxicité immédiate. Quant aux conséquences chroniques (dépendance, mala-
dies cardiovasculaires, ...), elles font généralement suite a une succession d'épisodes de
consommation et sont essentiellement liées au caractere addictif et a la toxicité générale de ces
substances?’.

Dans un premier temps, nous ferons le point sur ce que dit la littérature, avant de considérer,
dans un deuxi¢me temps, dans quelle mesure le réseau socio-sanitaire vaudois est sollicité pour
des conséquences liées a la consommation de ces substances.

7.1 LE POINT DANS LA LITTERATURE

Nous allons faire état ici d'un ensemble de conséquences associées a la consommation de ces
substances, mais trés souvent ces consommations sont marquées par le mélange de substan-
ces. Cela complique évidemment la situation et augmente généralement les prises de risques,
en rendant difficile I'identification de 'agent causal.

7.1.1 La cocaine

De par son action stimulante sur le systeme nerveux central et le tonus sympathique périphé-
rique, la cocaine induit une vasoconstriction intense des vaisseaux sanguins. Il en résulte une
accélération du rythme cardiaque associée a des troubles, ainsi qu'une augmentation du besoin
en oxygene du cceur. Des crises d'hypertension peuvent survenir et étre a l'origine d'autres
troubles, comme des hémorragies pulmonaires et cérébrales. Au niveau psychologique, un
usage compulsif peut étre a 'origine d'une grande instabilité de I'humeur, d'illusions sensoriel-
les, ainsi que de délires et d'attaques de panique??.

La cocaine, en tant que psychostimulant puissant, n'entraine pas de dépendance physique, mais
une dépendance psychique forte. Notamment lors de prises répétées, la fin de 'activité du
produit se traduit par une anxiété, qui peut pousser a consommer a nouveau de la drogue?.
L'abus chronique de cocaine peut aboutir a de graves psychoses de type schizophrénique
paranoides accompagnées de mécanismes hallucinatoires. Sa toxicité générale, ainsi que sa
neurotoxicité sont tres élevées. Et a ces conséquences sur la santé s'ajoutent encore les réper-
cussions au niveau social qui les accompagnent*s.
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7.1.2 L'ecstasy

La consommation d'ecstasy conduit avant tout a des déficits dans les différentes composantes
du systeme dopaminergique et sérotoninergique. Ces déficits semblent pouvoir étre compen-
sés par l'organisme pendant une période déterminée. A plus long terme, lorsque ces déficits ne
peuvent plus étre compensés, des troubles dépressifs et anxieux peuvent apparaitre
notamment.

Une étude suisse sur les conséquences psychologiques et cardiovasculaires de la consomma-
tion d'ecstasy (MDMA)# n'a pas mis en évidence de complication sévere résultant de la prise
d'une dose récréative typique d'ecstasy. Celle-ci entraine cependant une augmentation de la
pression sanguine avec des manifestations d'hypertension. L'étude a en revanche mis en
évidence un certain nombre d'effets négatifs immédiats pouvant résulter de ces consomma-
tions : crispations de la machoire, perte d'appétit, troubles de I'équilibre et difficultés de
concentration. Généralement, ces conséquences ne sont pas considérées comme séveres par
les participants a I'étude, toutefois un certain nombre de ces symptoémes peuvent perdurer 24
heures apres la prise. Il faut bien sar aussi tenir compte des phénomenes de déshydratation, de
hausse de la température corporelle et d'épuisement qui sont liés au contexte dans lequel cette
substance est consommée.

Une synthése des connaissances révele que la dépendance physique est trés faible et on
connait encore mal celle au niveau psychique. En revanche, la neurotoxicité de I'ecstasy est
jugée comme étant tres forte®®. Les principaux troubles psychiatriques pouvant apparaitre dans
les jours ou les mois qui suivent la prise d'ecstasy (MDMA) et de ses dérivés sont les troubles
anxieux, notamment avec des attaques de panique, des troubles dépressifs, ainsi que des
troubles psychotiques*. Les effets a long terme ne sont pas connus. On manque en effet de
recul actuellement et des études sur les conséquences sanitaires a long terme de ces consom-
mations sont nécessaires, afin de combler des connaissances encore lacunaires et sujettes a
controverses®™1. Il semblerait toutefois qu'une prise d'ecstasy puisse précipiter un état
pathologique chez un individu sans antécédents*®. La littérature fait état d'un débat sur les
conséquences de la consommation d'ecstasy en termes d'effets neurotoxiques irréversibles sur
le cerveau. Plusieurs questions restent sans réponse, comme celle de savoir si les effets
toxiques cessent avec l'arrét de la consommation ou si ces effets augmentent avec 'age®. Il
ressort toutefois de facon constante des études cliniques de possibles effets neurotoxiques du
MDMA chez certains utilisateurs. Parmi ces derniers, les plus a risques seraient ceux qui
consomment deux doses ou plus de MDMA a la fois, les personnes consommant tous les
quinze jours ou plus fréquemment, les injecteurs de MDMA et, enfin, les consommateurs de
MDMA durant 24 heures et plus®. Dans la littérature, des cas de déces sont mentionnés®?,
mais ils restent rares. Ce sont davantage les conséquences sur la santé psychique qui sont
investiguées.

7.1.3 Les amphétamines

Comme pour I'ecstasy, une consommation répétée d'amphétamines et de leurs dérivés provo-
que des déficits importants dans les différentes composantes du systéme dopaminergique et
sérotoninergique. Un usage prolongé d'amphétamines peut provoquer des effets paradoxaux?,
ainsi que des effets secondaires indésirables (difficultés de concentration, état d'agitation, perte

a1 s'agit d'effets inverses a ceux attendus (fatigue, abattement, ...).
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de contact avec la réalité, états délirant et hallucinations). La encore, les effets chroniques a
long terme sont mal connus.

Les amphétamines induisent une accélération du rythme cardiaque, ainsi que du rythme respi-
ratoire pouvant engendrer des palpitations, une hypertension, des bouffées de chaleur ou un
collapsus cardiovasculaire. Au plan psychique, elles réduisent, voire méme empéchent
complétement le sommeil, en augmentant la vigilance et limitent la sensation de fatigue. Par la
suite ces réactions peuvent laisser place a une phase d'abattement accompagnée d'irritabilité,
de dépression, de lassitude et patfois de manifestations d'agressivité.

Une consommation réguliere d'amphétamines peut entrainer une dépendance psychique parti-
culicrement forte qui s'installe relativement vite (1 a 4 semaines) et qui va se combiner a une
tolérance qui amene le consommateur a augmenter sa dose*!.

7.2 CONSEQUENCES OBSERVEES DANS LE CANTON DE VAUD

Nous avons voulu savoir quelles sont les conséquences des consommations de drogues de
synthése et de cocaine que les professionnels du réseau socio-sanitaire sont amenés a
rencontrer dans leur pratique. On retrouve dans les propos de nos interlocuteurs une classifi-
cation des conséquences selon leur nature, immédiates/a plus long terme ou sanitai-
res/sociales.

7.2.1 Les conséquences aigués

Lorsque les intervenants spécialisés (milieu techno) évoquent des conséquences immédiates, ce
sont celles généralement présentes dans la littérature spécialisée, en termes de déshydratation,
d'épuisement et de "déconnexion" du monde environnant. Les services sanitaires qui intet-
viennent dans les soirées relevent également des situations d'évanouissement, des pertes
d'équilibre soudaines suite a la consommation d'ecstasy principalement, ainsi que des arréts
respiratoires momentanés. Les interventions consistent alors principalement a réhydrater la
personne et a la laisser se reposer.

Le recours aux services spécialisés, d'urgence notamment, est plutot rare. Les services d'urgen-
ces du CHUYV recoivent 3-4 cas par mois et ceci de fagon irréguliere®. Le méme constat est fait
aux Etats-Unis, ou les consultations aux urgences liées aux drogues de synthese représentent a
peine un peu plus de 1% de 'ensemble des consultations liées a une consommation de
drogues®. Au CHUV, les cas graves arrivent aux urgences la nuit, en général a la sortie des
clubs. Les consultations se font principalement pour des symptomes peu spécifiques comme
des troubles anxicux, parfois délirants, des manifestations de tachycatrdies et d'hypertension.
Des états d'anxiété et d'agitation, de désinhibition et des thématiques paranoides peuvent aussi
conduire a des consultations médicales, plus spécifiquement psychiatriques dans ce cas. Des
états de panique, de décompensation ou des crises convulsives sont également mentionnés
comme motifs de consultation. Par ailleurs, il semble qu'll y ait trés peu de déces liés a ces

a Dans les services d'urgence la difficulté est souvent de savoir ce que la personne a consommé. Ttes
fréquemment l'alcool est présent a des doses suffisamment élevées pour engendrer des symptomes
similaires 4 ceux apparaissant suite a la consommation de drogues de synthése (perte de mémoite
par exemple).
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substances, mais nous ne disposons pas de statistiques qui permettent de corroborer ce
phénomeéne. Aux urgences, des consultations pour des troubles liés a la consommation de
cocaine sont mentionnées, mais elles concernent la population dépendante.

Par ailleurs, dans la statistique nationale SAMBAD®> en 2002, dans les demandes d'aide et de
consultations ambulatoires, la cocaine apparait rarement et les drogues de synthese seulement
de facon trés marginale comme principales substances problématiques dont la consommation
a conduit a une demande de prise en charge. En revanche, chez les personnes qui ont un
probléme avec I'héroine, la cocaine et les drogues de synthese apparaissent dans les profils de
consommation.

Les accidents de la route sont mentionnés comme pouvant résulter d'une consommation. Bien
que rares, ils pourraient toutefois avoir des répercussions dramatiques. Dans les analyses
effectuées lors d'autopsies suite a des accidents, l'ecstasy et la cocaine sont trés peu présentes.
Par ailleurs, comme nous I'a précisé le responsable de I'Unité de médecine du tratic (UMTR),
en ce qui concerne la conduite en général, la police ne peut actuellement arréter quelqu'un, que
s'il y a suspicion de consommation. Or, toujours selon notre interlocuteur, les effets des
substances de synthese ne sont pas repérables de fait dans la conduite de la personne.

7.2.2 Les conséquences chroniques

Des conséquences chroniques suite a la consommation répétée de drogues de synthese et de
cocaine ne sont pas mises en évidence ou alors de fagon trés marginale dans les entretiens. Il
n'en reste pas moins que pour un petit nombre de consommateurs, le risque de dérive vers
d'autres consommations et une situation de dépendance classique existe, méme si elle parait
jusqu'ici peu fréquente. De 'avis de certains intervenants, quelques individus, notamment ceux
en marge et consommant ces substances, peuvent étre considérés comme les potentiels candi-
dats au passage a d'autres drogues. 11 semble aussi qu'il existe désormais des personnes qui ont
commencé leur carriere de toxicomanie par les drogues de synthese.

Les personnes dont on patle dans le réseau socio-sanitaire sont généralement celles qui sont
les plus vulnérables et chez qui les consommations ont des répercussions non pas tant sur la
santé, qu'en termes socio-professionnels (rupture d'apprentissage par exemple)®. Chez les
intervenants sociaux, les problémes liés a la consommation de drogues de synthese apparais-
sent peu, méme si ceux-ci peuvent étre évoqués en cours d'entretien avec les travailleurs
sociaux. Il faut relever que ces derniers sont plutot en contact avec une population en marge,
pour qui la consommation de substances refléte une autre problématique que celle des drogues
consommeées en milieux festifs.

Certains de nos interlocuteurs, tant du domaine médical que social, ont mis ces consomma-
tions en lien avec des problémes sous-jacents, qu'ils soient familiaux, scolaires ou liés a un mal-
étre général, allant jusqu'a évoquer des psychopathologies latentes. Ces drogues seraient alors
consommeées de facon compensatoire.

a Statistique du traitement et de l'assistance ambulatoites dans le domaine de 'alcool et de la drogue
(SAMBAD).

b Pour la cocaine le mode de consommation par injection engendre des conséquences importantes
mais il concerne une population spécifique qui n'est pas celle de notre étude.
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7.3  SYNTHESE

De facon générale, dans les différents services médico-sociaux (urgences somatiques et psychia-
triques, médecine des adolescents, travailleurs sociaux, structures de prise en charge des personnes
dépendantes, ...) que nous avons consultés, il n'y a que trés peu, voire pas de consultations de
jeunes en lien avec la consommation de drogues de synthese et de cocaine. Les personnes avec
une consommation problématique n'apparaissent pas non plus — ou trés peu — dans les milieux
spécialisés de prise en charge des personnes toxico-dépendantes suite a une consommation de
drogues de synthese?.

Pour expliquer le contraste existant entre les données de la littérature concernant les conséquences
de la consommation de ces substances d'une part et leur faible représentation dans la réalité de
l'autre, trois hypothéses peuvent étre formulées.

La premiere est que ces conséquences ne sont pas recensées dans le milieu médico-social, parce
q q ,
que les professionnels ne savent pas dépister ces problemes ou qu'il n'y a tout simplement pas de
demandes d'aide. Le fait que le milieu techno semble fonctionner de maniere relativement fermée
q
pourrait expliquer en partie que les cas de conséquences aigués soient traités sur place, par et avec
les pairs (cf. chapitre Intervention).

La deuxieme hypothese est que dans une population jeune (18-25 ans), au meilleur de ses capaci-
tés biologiques, les cas graves d'intoxication ou de problemes cardiaques ne peuvent étre que rares.
L'absence de conséquences immédiates ne signifie toutefois pas une absence de conséquences
futures sur le plan sanitaire.

Enfin, la troisieme hypothese, qu'on ne peut pas exclure, consiste a dire que la littérature est un
peu alarmiste au sujet des conséquences de la consommation de ces substances.

I découle de ces hypotheses la nécessité de maintenir une vigilance relative a I'évolution de ces
situations. Il faut également rester attentif au fait qu'il existe un petit groupe de consommateurs a
risque de passer d'une consommation festive et du week-end, a une consommation plus forte, non
controlée et de substances autres que les drogues de synthese, comme la cocaine (en dehors d'une
consommation festive) et 'héroine. Si un passage a une situation de dépendance existe, on ne sait
toutefois pas actuellement ou se situent ces personnes dans le réseau socio-sanitaire.

Par ailleurs, si ces consommations ont les effets neurotoxiques décrits dans la littérature, on peut
s'attendre, a terme, a voir une population de consommateurs réguliers apparaitre tot ou tard dans
le réseau socio-sanitaire. Les intervenants spécialisés dans les milieux disent du reste voir déja un
certain nombre de cas, d'ou I'importance de maintenir, la encore, une certaine vigilance.

I nous est difficile d'affirmer, sur la base des données obtenues lors de nos entretiens, que les
conséquences d'une consommation de drogues de synthese et de cocaine sont uniquement d'ordre
sanitaire. Il existe probablement toute une série d'autres conséquences, qu'elles soient scolaires,
professionnelles ou relatives a la formation qu'on ne mesure pas bien pour l'instant et qui mérite-
raient d'étre investiguées davantage. C'est notamment le cas des accidents de la route liés a la
consommation de ces substances, un sujet jusqu'ici trés peu connu.

» En ce qui concerne la cocaine consommée de facon dépendante, les personnes apparaissent dans le
dispositif bas-seuil (voir le chapitre qui s'y rapporte).
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8 INTERVENTIONS

La consommation de drogues de synthese et de cocaine a été la cible de différentes interven-
tions mises en place au niveau suisse et international. Parmi celles-ci, deux catégories peuvent
étre distinguées :

e Les interventions spécifiques qui ont lieu en milieu festif
Elles visent les consommateuts et/ou les organisateurs de féte et les gérants de clubs. Elles
comprennent essentiellement la réduction des risques et la prévention.

e Les interventions non spécifiques qui ont lieu hors milieu festif
Elles sont le fait du réseau socio-sanitaire traditionnel (médecins, hopitaux, centres spéciali-
sés, ...) et, parfois, de la police. Elles regroupent surtout des traitements, ainsi que de la
prévention primaire et secondaire.

8.1 AU NIVEAU INTERNATIONAL

Au niveau des drogues de synthese spécifiquement, un rapport de 'OEDT> distingue deux
niveaux d'intervention :

e Les activités de prévention primaire, dont I'objectif principal est de diminuer la part des
jeunes qui entrent dans la consommation. Il s'agit notamment de messages transmis au
moyen de flyers ou de campagnes d'affichage.

e Les activités de réduction des risques, dont l'objectif est de préserver l'état de santé des
consommateurs durant la phase de consommation. Ces interventions se déroulent sur les
lieux festifs et consistent a rendre disponibles des zones de repos, de I'eau et des tests de
comprimés (Zesting).

Parmi ces activités, deux priorités se dégagent pour 'OEDT. Ce sont l'information aupres des
jeunes sur les risques liés au mélange de substances et le dépistage rapide des groupes a risques
parmi les jeunes consommateurs (ce qui releve de la prévention secondaire).

S'agissant de la cocaine, son existence est généralement prise en compte dans les interventions
en milieu festif. En outre, des recherches sont menées au niveau des traitements pour les
personnes qui sont dépendantes a cette substance. Il n'existe pour l'heure pas de produit de
substitution et ce sont plutot différentes méthodes qui sont associées dans ces traitements. Les
thérapies cognitives et comportementales sont ainsi souvent utilisées, mais elles se heurtent
aux symptomes de sevrage et au craving* auxquels sont exposés les consommateurs. L'intérét de
la recherche se porte donc aujourd'hui sur les molécules qui supprimeraient ces pulsions
compulsives, permettant ainsi de potentialiser d'autres approches. Plusieurs médicaments ont
été testés, comme les antidépresseurs ou les anti-épileptiques, sans pour autant qu'ils apparais-
sent comme une solution efficace et suffisante. Les nouvelles approches s'orientent désormais

o Désir irrépressible et violent de consommer une drogue et surtout dans le cas de la cocaine, qui
peut survenir méme longtemps apres un sevrage?2.
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vers l'utilisation de molécules agissant sur les récepteurs neurologiques sensibles a la cocaine,
voire vers un vaccin®430,

8.2 EN SUISSE ET DANS LE CANTON DE VAUD

11 existe aujourd'hui plusieurs interventions au niveau suisse, qu'elles soient mises en ceuvre par
des groupes de pairs (comme Eve&Raveb, Prevtech ou Aware Dance Culture), ou par des
travailleurs sociaux de rue (comme le S#eeswork a Zurich ou a Bienne). On peut encore relever
que certaines structures d'aide aux personnes dépendantes menent des actions ponctuelles
dans le milieu festif (Association Release a Fribourg, Fondation Trans-AT dans le Jura,
Fondation Contact dans le Jura bernois). Elles se traduisent généralement sous la forme
d'informations diffusées lors des soirées, a l'intérieur ou a l'extérieur des lieux. En termes de
réduction des risques, deux cantons (Berne et Zurich) ont aussi autorisé des projets d'analyse
de substances (festing)>.

8.2.1 Sur les lieux festifs

m A l'attention des organisateurs de soirées

Il existe en Suisse quelques interventions destinées aux gérants de clubs et aux organisateurs
de fétes, qui les incitent 2 mettre en ceuvre des actions/mesures de prévention et de réduction
des risques lors des soirées. En Suisse romande, un groupe de travail du GREAT¢, la
"coordination zght life romande", a rédigé une "Charte a l'intention des organisateurs de
soirées festives". Elle donne des informations concernant les concepts de prévention et de
réduction des risques dans le milieu techno et inventorie les conditions optimales pour organi-
ser une soirée techno par le biais d'une check-list (voir Annexe 3). Actuellement, aucun club
vaudois n'a encore adhéré a cette charte.

A Lausanne, huit clubs se sont réunis au sein d'un poo/ afin de réfléchir ensemble aux proble-
mes de sécurité auxquels ils sont confrontés. Il n'est en effet pas toujours facile d'identifier
quelles sont les limites de l'intervention de la police et de celle des clubs a ce niveau. Des lors,
il est prévu qu'une Charte de collaboration soit rédigée par le poo/, en collaboration avec la
police, la police du commerce et 1'Observatoire de la sécurité de Lausanne. Par ailleurs,
d'autres questions animent le poo/, comme la réalisation d'actions de prévention. On peut espé-
rer, comme le souligne un de nos interlocuteurs, que la collaboration qui existe aujourd'hui
entre ces clubs favorisera une adhésion ultérieure a la Charte du GREATY.

2 Des équipes américaines ont déja entrepris des recherches a ce sujet depuis le début des années 70.
Aujourd'hui les recherches sont bien avancées et les résultats prometteurs.

b Eve&Rave fut la premiére association active en Suisse. Elle a été créée en 1996 en lien avec une
politisation de certains amateurs de techno ayant une expérience des drogues.

¢ Groupement Romand d'Etudes sur I'Alcoolisme et les Toxicomanies.

d 11 faut noter qu'en Suisse allemande, et plus précisément a Zurich, plusieurs clubs se sont groupés
pour rédiger leur propre charte (safer-clubbing), inspirée de celle déja existante en Romandie. Auto-
construite, elle est plus adaptée aux besoins pratiques des gérants de clubs. Elle engage entre autres
a former le personnel en matiere de premiers secours et de réanimation, et, comme la Charte
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m Les interventions menées par les pairs

La plupart des interventions existantes sont destinées aux personnes qui fréquentent les lieux
festifs et plus particulié¢rement aux consommateurs de drogues de synthése. Ces interventions
relevent essentiellement de la réduction des risques et parfois de la prévention. Elles sont
généralement le fait de groupes de bénévoles ayant pris conscience des problemes pouvant
étre liés a la consommation de substances et/ou aux conditions d'organisation des soirées.

Les interventions menées par les groupes de pairs possedent un avantage : l'appartenance au
milieu et le fait de pouvoir se trouver a I'endroit ou sont les consommateurs (ils semblent en
effet difficilement identifiables a I'extérieur de ce milieu). Ces interventions sont donc particu-
lierement bien acceptées par les jeunes, qui se sentent plus enclins a parler avec des personnes
du méme milieu, qu'avec des acteurs du réseau socio-sanitaire. En revanche, ces interventions
sont parfois difficilement acceptées par les organisateurs de soirées.

Au niveau vaudois, voire romand, Prevtech est la seule association qui mene ce genre d'activi-
tés et met en place des stands de prévention dans les soirées techno. Les demandes pour ce
type de stand ont cri rapidement des le début de son intervention en 1999. Aux stands,
Prevtech distribue de l'eau, des tampons auriculaires, ainsi que de l'information, tant sur les
risques liés a la consommation, que sur la composition des pilules (classeur de résultats d'ana-
lyses). L'association a aussi rédigé des feuillets contenant les informations principales relatives
aux différentes substances en circulation dans les soirées. Bien que l'utilité de ce type d'inter-
vention soit souvent controversée, il n'en reste pas moins que ces interventions sont nécessai-
res, ne serait-ce que pour contrer les fausses idées et rumeurs (composition des comprimés,
effets, ...) que l'on peut entendre dans le milieu. Il est intéressant de noter que les stands
semblent fonctionner de maniére interactive. D'une part, les informations diffusées par
Prevtech sont relayées par certains jeunes auprés du public. D'autre patt, ces mémes jeunes
sont susceptibles d'apporter des informations sur les substances qui circulent dans la soirée,
permettant ainsi a Prevtech, si besoin est, de diffuser des messages d'alerte.

L'association cherche aussi a agir sur les conditions d'organisation des soirées, autour des
questions de gestion du lieu (sécurité, acces, etc.) et du confort des usagers (zone de repos, stands
d'information, points de distribution d'eau, etc.). Parmi les effets positifs de ces interventions
mentionnons la (re-)mise a disposition d'eau froide dans les toilettes de certains clubs.

m ['analyse de substances

L'ecstasy et ses dérivés sont caractérisés par un nombre illimité de combinaisons chimiques
possibles. Le logo imprimé sur les comprimés ne garantit ni la composition (principe actif,
produits de coupage, excipients) de la pilule ni son dosage. D¢s lors, le consommateur ne sait
pas ce qu'il consomme et ce, dans un contexte ou la diversification des molécules peut étre un
phénomene tres rapide. Clest dans ce cadre que s'est développée 'analyse de substances.

Cette pratique est aujourd’hui en cours dans un certain nombre de pays européens, dont
I'Autriche, la Belgique, la France, les Pays-Bas et I'Espagne. En Suisse, plusieurs expériences
ont eu lieu ou sont encore en cours dans les cantons de Berne et Zurich. L'évaluation du

romande, 2 mettre de l'eau 2 disposition et une salle de repos (chill-on?). A la différence de la Suisse
romande, de nombreux clubs ont déja adopté ce label a Zurich.
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projet Pilot e* avait montré que ce type d'intervention était tres apprécié et que ce projet
agissait entre autres comme porte d'entrée a la discussion avec les jeunes®.

Cette pratique n’est pas disponible pour l'instant dans le canton de Vaud, mais un débat a ce
sujet est en cours parmi certains professionnels. Une des questions qui se pose, mis a part celle
du principe méme de l'analyse de substances, est celle du type d'analyse a mettre en place. 1l
semblerait que, se référant a I'argument de I'utilisation de l'analyse comme support a la prise de
contact avec les consommateurs, un test relativement sommaire pourrait suffire. De plus, en
ne fournissant pas une analyse détaillée, cela permettrait d'éviter que cet instrument soit utilisé
pour cautionner un certain "label de qualité"?, comme le craignent certains des détracteurs du
testing. 1.a mise en ceuvre de I'analyse de substances dans le canton de Vaud dépendra cepen-
dant de la décision que les autorités sanitaires devraient prendre prochainement.

L'intérét pour 'analyse de substances semble réel chez les consommateurs. « Ils veulent savoir
ce qu'ils gobent ! » disent les acteurs de terrain. Les enquétes en milieu techno ont aussi révélé
que 86% des répondants ont affirmé qu'ils utiliseraient I'analyse de substances si elle existait et
plus d'un tiers ont mentionné qu'ils le feraient avant chaque consommation*?.

m Réduction de |'offre

Dans le domaine de la réduction de l'offre, les interventions sont le fait de la police mais aussi
des clubs ou des organisateurs de fétes et de festivals. Généralement, la police n'intervient pas
directement dans les clubs, méme si elle est présente en observateur certains soirs. En revan-
che, il n'est pas rare qu'elle soit amenée a intervenir sur appel d'un club lorsque celui-ci a saisi
de la marchandise en quantit¢é importante (au-dela des quantités correspondant a une
consommation personnelle).

Face au trafic ou a la consommation de substances, les pratiques dans les différents lieux
festifs que nous avons observés sont relativement homogenes. En effet, une personne surprise
avec une quantit¢ de produit (quelle que soit la substance) correspondant a celle d'une
consommation personnelle ne sera que peu inquiétée. Il ne sera généralement pas fait appel a
la police et les produits seront détruits par les responsables de la manifestation. En revanche,
lorsque le cas est plus gravec, a savoir que la personne se livre a un trafic, elle est dénoncée a la
police.

I faut relever que les responsables de clubs indiquent que les saisies de stupéfiants qu'ils
peuvent effectuer se passent dans le 90% des cas a l'intérieur du périmetre des clubs et ce sont
généralement des flagrants délits de consommation. Par ailleurs, il semble que nombre de
personnes se présentent a l'entrée des clubs en étant déja sous l'emprise de substances
psychotropes et que la consommation (ainsi que le trafic) se passe hors de leur enceinte.

2 Ce projet s'est déroulé entre 1998 et 1999 dans le canton de Berne et était réalisé en collaboration
avec le laboratoire du pharmacien cantonal. Des analyses de substances avaient alors eu lieu au
cours de 17 manifestations.

b Nous résumons ici une discussion qui a eu lieu le 29 juin 2004 autour de cette question de l'analyse
et a laquelle étaient présents autant des professionnels de la santé, de la prévention que du corps de
la police.

¢ 1l s'agit la d'une gravité percue puisque selon le lieu elle est l'expression de la quantité de substance
séquestrée, de l'attitude de la personne ou encore d'une récidive de la part du consommateut.
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8.2.2 Dans le réseau

m Dans le réseau socio-sanitaire

Le dépistage de la consommation n'est que peu pratiqué, du moins chez les médecins généra-
listes. En effet, cette question est rarement abordée avec les jeunes, visiblement peu enclins a
exposer leur consommation, alors méme qu'une étude vaudoise montre que les jeunes dési-
gnent les médecins généralistes comme porte d'entrée potentielle dans le systeme sanitaire*.

La prise en charge d'une personne présentant des symptomes d'une consommation probléma-
tique de drogues de synthese ou de cocaine (hormis les cas de dépendance sévere) s'effectue
généralement aux urgences. L'occasion est alors saisie pour proposer un suivi psychologique.
Cette aide est souvent refusée par le consommateur. Il n'existe cependant pas d'autre inter-
vention de prise en charge au moment d'un tel épisode de crise.

En termes de traitement, la cocaine est, parmi les substances étudiées ici, la seule qui fasse
'objet de recherches. Hormis celles réalisées au niveau international, la Suisse travaille sutr
certaines approches originales. La ville de Zurich a, par exemple, le projet de mettre en place la
prescription médicale de cocaine pour les personnes particuliecrement dépendantes. I y a
toutefois peu de chances que ce projet aboutisse. Par ailleurs, I'Office fédéral de la santé publi-
que (OFSP) a aussi mis en place un projet de prescription de Ritaline® 2 Berne, qui s'adresse
aux cocainomanes dépendants?.

m  Autres

En réponse aux conséquences possibles de la consommation de psychotropes (Iégaux ou
illégaux) sur la conduite automobile, la police est susceptible de pouvoir faire des controles au
bord des routes, pour autant qu'il y ait suspicion de consommation. Si cette suspicion parait
relativement évidente pour l'alcool ou le cannabis (perte de maitrise du véhicule, ralentisse-
ment ou accélération excessifs, etc.), ce n'est pas le cas en ce qui concerne les drogues de
synthese ou la cocaine. Il y a donc rarement des tests effectués pour ces substances.

La situation va changer en 2005, puisqu'il est prévu de modifier la loi en annulant la notion de
suspicion de consommation, ce qui permettra des controles plus systématiques.

8.3  SYNTHESE

En termes de prévention, les principales interventions sont celles menées dans les soirées avec
la distribution de l'information sur les effets des substances et les risques qui sont associés a
leur consommation. Par ailleurs, il existe une Charte a l'intention des organisateurs de mani-
festations, donnant quelques clés pour optimiser les conditions dans lesquelles se déroulent les
soirées. Les mesures figurant dans la Charte sont cependant souvent a la frontiere de la
prévention et de la réduction des risques. Force est de constater qu'a I'heure actuelle aucun
club romand n'y a adhéré.

+ La Ritaline® est un médicament utilisé essentiellement pour soigner les troubles de type hyper-
activité chez les enfants. Le principe actif, le méthylphénidate, est un stimulant du systeéme nerveux
central.
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Les interventions de réduction des risques sont portées par des associations de pairs (dans le
canton de Vaud seule Prevtech est active) et visent particulierement les drogues de synthése,
bien qu'elles puissent parfois aussi concerner l'alcool, le cannabis ou la cocaine. Elles ont lieu
sur les sites de consommation, ce qui signifie essentiellement les soirées a tendance techno.
Les associations mettent en place des stands ou elles distribuent de I'eau, des tampons auricu-
laires, des informations, etc. L'analyse de substance n'est pas disponible dans le canton de
Vaud actuellement, cependant les débats sont en cours pour sa mise en oeuvre. Il semblerait
que ce type d'intervention puisse étre un outil permettant de multiplier les effets obtenus grace
aux stands de prévention.

En ce qui concerne les interventions thérapeutiques, seule la cocaine fait 'objet de recherches
importantes a I'heure actuelle. Il faut souligner que cette substance fait souvent partie inté-
grante du profil de consommation des personnes dépendantes, chez qui les conséquences
socio-sanitaires sont les plus importantes.

En résumé, les interventions existantes sont principalement des interventions spécifiques de
réduction des risques et de prévention, sur site (essentiellement techno) et menées par les
pairs. Les interventions non spécifiques sont quant a elles rares. Les traitements et la prise en
charge des personnes ayant une consommation problématique de drogues de synthése ou de
cocaine sont pour ’heure limités.
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ANNEXE 1
PRESENTATION DES ENQUETES

Enquéte SONAR (1998, 2004)

Le projet de recherche SONAR a démarré en 1996 dans le cadre du réseau européen
IREFREA (réseau formé de sept bureaux qui développe des partenariats avec des experts
européens dans le domaine des difficultés de la jeunesse, de la prévention contre les toxico-
manies et de la prévention de l'usage de drogues).

Ce projet consiste a étudier les habitudes des jeunes dans le cadre des loisirs de fin de semaine,
en particulier la vie festive, avec pour objectif de mieux comprendre les jeunes et leurs diffé-
rentes sous-cultures, ainsi que plus spécifiquement l'usage de drogues en milieux festifs.

Initialement, un large collectif de consommateurs d'ecstasy dans différentes villes européennes
a été étudié, avec une recherche approfondie sur les représentations sociales vis-a-vis de
l'ecstasy et les autres caractéristiques de ces consommateurs. Cette étude a donné lieu a un
rapport Characteristics and social representations of ecstasy in Enrope (1997)”.

Sur cette base, la deuxieme étude Night life in Europe and recreative drug use (1998)%0; a porté sur la
consommation de drogues en général partant du constant que le plus souvent il y multi-
consommation. 2700 jeunes dans neuf villes européennes (Athénes, Berlin, Coimbra,
Manchester, Modéne, Nice, Palma, Utrecht et Vienne) ont répondu a un questionnaire
proposé dans les lieux festifs (nocturnes). En plus de I'enquéte quantitative, une étude ethno-
graphique sur la vie festive dans ces neuf villes a été réalisée.

Dans chaque ville I'échantillon comprend 300 personnes choisies de fagon aléatoire dans les
lieux festifs identifiés dans la phase exploratoire. Ainsi, I'échantillon (n=2662) est composé
d'une majorité d'hommes (57,6%) et I'age moyen est de 21,8 ans.

Enfin, en 2004 est paru une troisieme étude, Risk and control in the recreational drug culture’®, qui
est une étude approfondie des données provenant du méme échantillon, complétées par une
nouvelle recherche qualitative menée en 1999.

Enquéte Tossmann, Boldt et Tensil (1998)

L'enquéte The use of drugs within the techno party scene in enropean metropolitan cities®! a été réalisée en
1998, en milieu techno, dans sept villes européennes (Amsterdam, Berlin, Madrid, Prague,
Rome, Vienne et Zurich).

L'objectif de I'étude est d'examiner la consommation de drogues dans un contexte spécifique,
la scene festive techno d'un certain nombre de villes européennes.

Afin d'obtenir des échantillons relativement comparables dans les différentes villes, 500
personnes fréquentant des soirées techno ont été sélectionnées de fagon aléatoire dans
chacune d'entre elles et ont répondu au questionnaire.

L'enquéte portait sur une population de "visiteurs de soirées techno" (n=3'503), dont un peu
plus d'un tiers de femmes (38,2%). L'age moyen était de 21 ans, avec une majorité des répon-
dants dans le groupe d'dge des 18-20 ans et un participant sur quatre qui avait entre 22 et 25
ans. Enfin, seuls 16,4% de I'ensemble des participants avaient plus de 25 ans.
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Enquéte ESCAPAD (2000)

L'Enquéte sur la santé et les comportements lors de 1'Appel de Préparation a la Défense
(ESCAPAD) a été mise en place en 19972 et permet d'interroger tous les adolescents qui
passent leur Journée d'appel de préparation a la défense une semaine donnée.

L'objectif de cette étude transversale est de fournir des résultats précis sur une tranche d'age
réduite. Plus précisément, il s'agit de disposer d'indicateurs sur la santé et les conditions de vie,
de connaitre la prévalence de consommation des différentes substances psychoactives (licites
et illicites), les ages de début de consommation, ainsi que de connaitre I'évolution de ces indi-
cateurs et enfin d'identifier les caractéristiques et facteurs associés a ces pratiques.

Lors de sa premiére réalisation en mai 2000%, I'enquéte a permis de recueillir les réponses a un
questionnaire auto-administré de pres de 14'000 jeunes. Pour une majorité il s'agit de jeunes de
17 ans des deux sexes (36,2% de garcons et 24,1% de filles) et une proportion importante de
jeunes entre 18 et 19 ans (26,8% de garcons et 12,9% de filles).

Enquéte ISPA (1996)

L'enquéte Consommation d'ecstasy en Suisse romande*! a été réalisée en 1996 dans le milieu
techno. L'objectif étant de connaitre le portrait (caractéristiques socio-démographiques) des
consommateurs d'ecstasy, les caractéristiques de la consommation (fréquence, lieux, dosage),
de méme que les risques encourus et enfin les connaissances qu'ont ces consommateurs des
produits.

L'échantillon a été constitué en deux temps et avec des méthodes différentes (méthode boulle
de neige aupres de personnes fréquentant le milieu techno, lors de soirées, distribution par une
association, ...).

Au total, sur les 1060 questionnaires distribués, seuls 211 ont été retournés. L'échantillon
(n=211) comprend 108 personnes qui consomment ou ont consommé de l'ecstasy (29
personnes) et 103 personnes qui n'ont jamais consommé d'ecstasy. Les répondants sont en
large majorité des hommes (82%), avec l'age des répondants allant de 14 a 37 ans. Deux tiers
des consommateurs ont plus de 20 ans, dont 46% entre 21 et 25 ans.

Enquéte Fondation Contact Berne (1999)

La Fondation Contact Berne a mené une enquéte durant sa présence sur les stands dans les
soirées techno, afin de savoir qui a besoin d'un projet de prévention avec zesting de pilules tel
que Pilot e. Il s'agissait de recueillir des données sur les caractéristiques démographiques des
consommateurs, ainsi que des données sur les comportements de consommation et 'estima-
tion des risques.

Un questionnaire a été proposé aux personnes venant faire tester leur pilule (n=89) au cours
des 17 occasions.

Dans l'échantillon de 89 personnes, 4 sur 5 sont des hommes et la moyenne d'age est de 21
ans.

« Elle remplace les enquétes annuelles de suivi épidémiologique sur les conduites toxicophiles menées par le
Setvice de la Santé des Armées qui ont été abandonnées depuis 1996, suite a I'abolition du setvice
national obligatoire.
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Les résultats de cette enquéte sont publiés dans le rapport plus général Ein Praventionsprojekt der
Gesundbeits-und Fiirsorgedirektion des Kantons Bern und der Stiftung Contact Bern >>.

Enquéte Zurich (2001)

L'équipe du Streetwork de Zurich a réalis¢ entre octobre 2001 et novembre 2003 une
enquéte’* au cours de 21 soirées ou elle était présente. L'objectif étant de documenter les
comportements de consommation (substances consommées, fréquences, mélanges, ...) des
personnes fréquentant les soirées et notamment la scene techno.

Au cours de ces soirées, 890 demandes de conseil lui ont été adressées. L'étude porte sur un
échantillon (n=299) composé des personnes qui ont eu un entretien de conseil (toutes ont
demandé un test de pilule) et qui, au préalable, ont rempli un questionnaire. Il s'agit majoritai-
rement d'hommes (245), les femmes n'étant que 48. Les répondants avaient entre 15 et 53 ans,
avec une moyenne d'age de 25 ans.

Enquéte Aware Dance Culture (2003)

Entre mars et juillet 2003, 1'équipe d'Aware Dance Culture a Bienne a réalisé une petite
enquéte®? lors de rassemblements techno dans trois clubs, concernant la consommation de
substances.

L'étude porte sur un échantillon restreint (n=73) de personnes qui se sont rendues au stand
d'Aware Dance Club et qui ont répondu au questionnaire. L'échantillon comprend un tiers de
femmes (24) et 1'age des répondants se situe entre 14 et 39 ans, avec un age moyen de 23 ans.

Enquétes PREVTECH/SUPEA (2002 et 2004)
Prevtech en collaboration avec le SUPEA a réalisé en 2002 (mars-septembre) une enquéte sur
le phénomene de la culture techno en Suisse romande®?.

11 s'agit d'un questionnaire destiné aux personnes qui fréquentent les soirées techno afin de
mieux connaitre les profils de consommation, les prises de risques ainsi que l'acces a l'aide.

Dans cette premicre enquéte, les questionnaires étaient mis a disposition sur le stand de
prévention de Prevtech et récoltés de facon a préserver l'anonymat.

L'échantillon (n=126) comprend un tiers de femmes et, bien que la fourchette d'age soit
étendue (15 a 58 ans), trois personnes sur quatre (75,5%) ont entre 15 et 22 ans, avec une
moyenne d'dge de 21 ans.

La deuxiéme enquéte a été réalisée entre juin et juillet 2004 dans trois clubs lausannois et deux
soirées techno a la Vallée de Joux. Cette étude a pour particularité d'avoir fait passer un
questionnaire a l'entrée des soirées et clubs et non pas uniquement aux visiteurs des stands de
prévention. Cela explique sans doute que les prévalences, plus représentatives de 'ensemble
des usagers fréquentant la scene techno, sont aussi plus basses qu'ailleurs.

L'échantillon (n=302) comprend 40% de femmes. Les répondants ont entre 16 et 46 ans, avec
une moyenne d'age de 22,7 ans. Les trois quarts ont entre 16 et 25 ans.
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ANNEXE 2
GRILLE D'ENTRETIEN AVEC LES INFORMATEURS VAUDOIS

La grille ci-dessous contient uniquement les questions de base qui ont été posées lors des
entretiens. Ces questions ont été complétées ou précisées au travers de questions plus spécifi-
ques adaptées aux champs de compétences (prévention, répression, etc.) des différents inter-
venants rencontrés. La liste de ces questions spécifiques, posées lors des 29 entrevues, est
toutefois trop longue pour étre consignée ici.

Rencontrez-vous des consommateurs de drogue de synthése et/ou de cocaine dans votre
pratique ? Intervenez-vous dans le milieu festif ?

Quelles sont vos observations s'agissant de 1'évolution de la consommation et/ou du trafic
de ces substances ?

Quels sont les problemes liés a la consommation de ces substances que vous rencontrez et
quels sont les types d'intervention a ce sujet que vous menez ?

Existe-t-il des données quantitatives concernant les problemes trencontrés et/ou les
interventions menées ?

Quels sont aujourd’hui les besoins (sanitaires, sociaux, d'ordre public) s'agissant de la
consommation de drogue de synthese et/ou de cocaine et comment pourrait-on y
répondre ?

62



ANNEXE 3

CHARTE A L'INTENTION DES ORGANISATEURS DE SOIREES FESTIVES
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Charte

Préambule

Le phénoméne techno

« La musique techno est la référence centrale de la culture rave. Ses origines
sont a chercher dans la house music ou l'electronic body music et plus
généralement dans la musique électronique des années septante. Elle se
subdivise en une série infinie de styles, comme par exemple la trance, I'acid ou
le hardcore.

La techno est essentiellement basée sur un rythme monotone, auquel
s'associent des sons, des mélodies ainsi que différents bruits. Le
détournement des structures de morceaux traditionnels et la quasi-
renonciation a un chant sont caractéristiques de ce genre musical. »

Sterneck 1996

Il est difficile d'avoir une vision d'ensemble du mouvement techno, car cette scéne est trés
diversifiée et les faits reportés, par exemple dans les médias, sont souvent déformés. La notion
"techno" est d'ailleurs un terme générique qui peut entre autres désigner plusieurs styles de
musique et de danse ou des milieux idéologiques différents. Une grande proportion des jeunes
entre quinze et vingt-quatre ans fréquentent les événements techno occasionnellement ou
régulierement.

La techno n'est pas une culture de la rébellion ou du refus, mais plutdt une culture du repli. "Enjoy
yourself" est le slogan représentatif du mouvement techno. Il induit une forte référence a soi-méme
et la mise en valeur de I'expérience individuelle. Particulierement hédoniste, cette devise évoque
aussi la quéte d'un plaisir sans fin.

A ses débuts, la techno s'inscrivait dans la mouvance alternative, mais elle semble aujourd'hui de
plus en plus commerciale. Les premiéres soirées underground ont été réalisées plus ou moins
illégalement, par exemple dans des usines désaffectées ou dans la nature. Actuellement, des
parties sont encore organisées dans des emplacements insolites, ou les conditions nécessaires a
la sécurité des ravers manquent souvent. Navires, trains, cavernes, foréts, squats, autant de lieux
ou l'essentiel est que la nuit se confonde au jour en une longue féte qui s'étend du vendredi au
dimanche.

Les clubs ont toutefois fait leur apparition au cours de ces derniéres années. lls offrent un décor,
un light show et une musique au niveau sonore élevé. Ce contexte exerce une grande influence
sur les sensations physiques et psychologiques des ravers.

La culture techno s'est peu a peu fait connaitre d'un public toujours plus large. Elle n'est depuis
longtemps plus marginale, mais est devenue un phénoméne de masse. Les médias, en particulier
I'industrie publicitaire, se servent de fagon ponctuelle de la symbolique de ce mouvement, qui a
rapidement été étudié et reconnu comme groupe au pouvoir d'achat intéressant...

Les prises de risques ?

Le milieu techno est souvent associé a l'utilisation de psychotropes, pour la plupart illégale. Selon
plusieurs études, environ deux tiers des ravers consomment régulierement ou occasionnellement
des psychotropes. Ces produits sont surtout utilisés dans un but récréatif et leur illégalité
n'influence que peu leur usage.
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En général, afin de vivre des « expériences fortes » des psychostimulants sont consommés. Ces
derniers modifient les perceptions sensorielles et désinhibent les consommateurs. Ces
comportements ne sont pas sans risques. Mais, les styles de musique qui constituent le
mouvement techno se différencient aussi par les substances psychoactives consommeées. Les
produits comme les amphétamines (speed), la cocaine sont plut6t utilisés dans des soirées
hardcore, electro, detroit, progressiv, gabber, et les substances comme les dérivés d’amphé-
tamines (ecstasy) et les hallucinogenes (acides) dans des soirées goa, trance, ambient.

On observe que l'utilisation simultanée de différents psychotropes est en hausse, ce qui peut
provoquer de graves conséquences pour la santé physique et psychique des consommateurs. De
plus, ces produits sont souvent consommeés avec de l'alcool, du cannabis et du tabac.

Ces nouvelles habitudes de consommation requierent une réorientation et une
réorganisation des interventions préventives, qui devraient s'articuler selon

deux axes:

» Un axe de prévention, qui a pour but principal d'éviter les premiéres consommations de
psychotropes, légaux ou non, mais aussi de les retarder et d'éviter le passage d’'un usage
récréatif a des usages nocifs pour la santé.

Il s'agit d'encourager le divertissement et le plaisir sans produits et de fournir les
renseignements objectifs sur les psychotropes.

La prévention peut étre menée a bien grace a un dialogue avec des professionnels ou des
personnes spécialement formées et grace a la mise a disposition des ravers d'une
documentation compléte et facilement accessible.

Des mesures simples peuvent étre prises: par exemple quelques boissons non-alcoolisées
moins codteuses que les alcools.

= Un axe de réduction de risques, qui vise a diminuer les conséquences négatives lors de la
prise de psychotropes.
Le concept de réduction des risques se base sur le constat de I'usage effectif de produits
stupéfiants. Ceci place avant tout 'usager comme acteur central, responsable, libre de ses
choix. A partir de ce constat, un certain nombre de stratégies individuelles ou collectives
peuvent étre élaborées par les usagers eux-mémes, ainsi que dans le cadre d’'une relation
privilégiée entre les usagers et les acteurs médico-sociaux.
Ce contact privilégié avec les consommateurs permet de diffuser des messages de
prévention sur les moyens de limiter les risques liés a I'usage de produits, sur les maladies
sexuellement transmissibles, la conduite de véhicules, I'exposition prolongée aux volumes
sonores pousseés, d'étudier les produits circulant a I'occasion de ces événements pour
élaborer des messages de prévention fiables. Le contréle des produits (testing) permet
d’'informer des risques encourus et établir un contact avec les usagers.
Un certain nombre de mesures simples peuvent également étre prises : par exemple des
lieux de repos (chill-out) ou de I'eau potable gratuite.

Prévention et réduction de risques sont étroitement liés aux aspects sanitaires, sécuritaires et
techniques, qui forment le cadre de tout événement techno. C'est pourquoi le groupe Coordination
techno du GREAT (Groupement romand d'études sur l'alcoolisme et les toxicomanies) propose
cette charte, accompagnée d'une check-list et d'annexes explicatives. Il s'agit d'un outil de travalil
complet, réunissant les points nécessaires a l'organisation et au bon fonctionnement de soirées
petites ou grandes.
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Introduction

La culture techno a connu un essor considérable au cours des dix derniéres années en Suisse.
Parallelement a cet essor, de nombreux-ses organisateurs-trices professionnels-elles ou
bénévoles se sont lancés-es dans l'organisation de soirée et d’événements technos ; certains-es
dans le dessein de promouvoir cette culture, d’autres dans un but commercial ou d’autres encore
pour les deux motifs.

Or, ces événements et soirées ont parfois défrayé les médias donnant ainsi une image souvent
négative de la scéne techno et ceci pour différentes raisons: comportements inadéquats et
mécontentement de certains-es clients-es, surfréquentation, déprédations, consommation de
produits stupéfiants, nuisances sonores, etc...

Pourquoi une charte ?

Soucieux de promouvoir la culture techno dans le respect de la clientéle, du voisinage et de
I'environnement, le groupe « Coordination techno » du GREAT propose cette charte qui est un
véritable engagement éthique.

A qui s’adresse la charte ?

Cette charte s'adresse a tous les organisateurs-trices, professionnels-elles ou bénévoles,
désireux-es d'organiser des soirées et des événements technos selon un code déontologique
prénant le respect des personnes concernées, afin que la féte puisse I'étre réellement.

Pourquoi adhérer a cette charte ?

Cette charte se veut étre un gage de qualité et de crédibilité pour I'organisation de soirées. Elle a
pour but d'assurer la sécurité et le confort des personnes fréquentant ce type de manifestation.
Elle vise aussi a rassurer les autorités politiques, la police du commerce chargée d'octroyer les
autorisations nécessaires, et les citoyens en général.

66



CHARTE

(La numérotation entre parenthése renvoie a la check-list)

Cette charte n'a pas la prétention de vouloir remplacer les différents réglements cantonaux et
communaux auxquels les manifestations publiques sont soumises. Elle se veut étre un
complément spécifiqgue et un instrument d’organisation pratique pour la mise sur pied de tels
événements.

En signant cette charte, les organisateurs-trices de soirées technos s’engagent a :

a) Respecter les régles de sécurité en vigueur lors de I'organisation d'une
soirée
La sécurité est un droit des personnes fréquentant les soirées technos. Afin de faire respecter ce

droit, les organisateurs-trices s’engagent a prendre toutes les mesures nécessaires afin d'assurer
gue la soirée se déroule en toute sécurité :

= Instaurer un contréle numérique des entrées (1.3.1)

=  Afin d'éviter I'introduction d'objets dangereux, une fouille des personnes sera mise en
place

= Signaler les lieux dangereux (1.1)

= Délimiter un périmetre de sécurité autour des installations de sonorisation (2.1) et
d'éclairage (2.2)

= Les personnes chargées de la sécurité se tiendront aux abords de la salle et a I'intérieur et
visiteront aussi les autres lieux accessibles au public, par exemple les WC, afin d’assurer
le bon déroulement de la soirée (malaises, trafic de drogues, comportements violents).

b) Préserver la santé de leur clientele

Les parties seront organisées dans une logique de respect de la personne. C'est pourquoi, la
santé des « ravers » ne sera pas mise en danger. Les organisateurs-trices s’engagent donc a :

= Respecter les reglements et lois en vigueur au sujet de la E)ression sonore. De plus, des
protections auditives seront mises a disposition du public ¥
2.2)

= Limiter l'utilisation des lumiéres stroboscopiques et des lasers
= Mettre a disposition de I'eau fraiche gratuite ¢
= Proposer 3 boissons non alcoolisées moins chéres que I'alcool le meilleur marché ©”
= Selon I'affluence attendue, avertir les autorités sanitaires (urgences des hopitaux)
= Respecter le confort de la clientele

Les organisateurs-trices s’engagent a :

= Mettre a disposition de leur clientele une salle de danse suffisamment aérée et ne
contenant pas plus de personnes que ne le permet son potentiel d’accueil ¢,

* Elle sera équipée de sanitaires ¢

= Sil'espace a disposition est suffisamment vaste, un endroit calme, animé par du personnel
formé sera prévu. La clientéle aura la possibilité de s’y reposer &,

= De I'eau potable sera distribuée gratuitement en différents endroits .

= Siles locaux ne sont pas suffisamment aérés, on laissera au public la possibilité de sortir
prendre I'air.
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Afin de faire face aux situations a risques, le personnel de sécurité “**, du chill-out ®* du bar "
et de l'infirmerie ©® doit disposer d’une formation adéquate a leur fonction.

c) Mettre a disposition des organismes de prévention un espace adapté a
leurs besoins

Les organisateurs-trices signataires de cette charte adhérent au concept de prévention et de
réduction des risques présenté en préambule et favorisent son développement. Dans ce dessein,
ils/elles mettent a disposition des Gprofessionnels un endroit calme, éclairé, si possible proche des
entrées et suffisamment vaste ®® . Le stand de prévention peut étre remplacé par le chill-out.
Dans ce cas, il serait souhaitable que les animateurs soient formés a la prévention.

d) Respecter le voisinage et I’environnement

Afin de modifier la réputation souvent négative de la culture techno, les organisateurs-trices
s’engagent a prendre toutes les mesures pour que le voisinage ne soit pas incommodé (tant au
niveau des nuisances sonores, qu'au niveau du respect de la propriété privée). De plus, ils/elles
veilleront a ce que le terrain soit laissé dans le méme état que celui trouvé au départ. Il est donc
nécessaire de prévoir des équipes de nettoyage. Afin de faciliter leur travail, des poubelles seront
réparties un peu partout >32 .

e) Ne pas laisser se développer un trafic illégal a I'intérieur de la soirée

Dans la méme logique que le respect des regles de sécurité, les organisateurs-trices s’engagent a
éviter l'installation d'un trafic de produits illicites. Dans ce but :

= Les personnes en possession de produits laissant a penser a une importante
commercialisation devraient étre dénoncées (selon laloi :........ ) et dans tous les cas
interdites d’entrée pour la soirée.

= Les personnes chargées de la sécurité essaieront, dans la mesure du possible, de
prévenir l'installation d’'un trafic de drogues a l'intérieure et dans les alentours immédiats.

Les organisateurs-trices signataires de cette charte pourront le signaler sur leur matériel publicitaire
annoncant leurs manifestations et jouir ainsi d’une réputation positive aupres de leur clientele.

Nous, organisateurs-trices, approuvons les principes de cette charte et nous engageons a les
appliquer.

Lieu: .o, Date: ..o Signature @ ...

68



CHECK-LIST

(les points en gras sont indispensables)

1.

LIEU

11

1.2

13

ENVIRONNEMENT
O Les lieux dangereux tels que :
O Voie de chemin de fer, route a trafic dense, terrain accidenté
(falaise, etc.) doivent étres balisés et tous les dangers doivent
étres repérables et signalés.
Q Aprés la manifestation, le terrain doit étre laissé dans le méme
état que celui trouvé au départ.
O Respect de I’environnement et du voisinage
ACCES
a Transports en commun
a Places de parc
Q Transport vers la manifestation
LIEU
1.3.1 Sale
O Contréle numérique des entrées (capacité d’accueil)
O Acceés a la salle sécurisé par la canalisation de la foule
Q Contrdle (recherche d’'objets dangereux) (équipes mixtes)
O Balisage des différents lieux
O Protection de la sono et du light show
O Présence d’extincteurs

1.3.2 Plein Air

O00D0DO0DO0DD0DD0DDDADO

Délimitation du terrain de la manifestation

Contrdle numérique des entrées souhaitable

Evaluation du nombre de personnes (capacité du terrain)
Contréle (recherche d’'objets dangereux) (équipes mixtes)
Canalisation de la foule

Balisage des dangers

Balisage des différents lieux (WC, infirmerie, etc.)
Protection de la sono et du light-show

Présence d’extincteurs

Eclairage du terrain

Surveillance du terrain et des abords
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2. SONORISATION ET ECLAIRAGE

2.1 SONO
0 Pression sonore conforme aux reglements et lois en vigueur.
O Distribution de protections auditives (si possible gratuites)
0 Recommandation au DJ’s de réduire la cadence 10 min/h
0 Accessibilité interdite aux « baffles » (distance 1,5 —2m)
2.2 LIGHT SHOwW
O Utilisation limitée des stroboscopes et des lasers
O Utilisation limitée des fumigénes
0 Eclairage autre que stroboscopique prévu
O Périmetre de sécurité adéquat autour des installations
lumineuses
3. CONFORT
Nombre d’espaces souhaitables :
O lieu de danse
O lieu sono et lumiére
O sanitaires
a chill-out *
O points d’eau
O stand d’informations*
Q bar /alimentation
Q infirmerie

*Le chill-out peut remplacer le stand d'informations. Dans ce cas, de la documentation de
prévention y sera distribuée. De plus, il serait souhaitable que les animateurs soient formés a la
prévention.

3.1 LIEU DE DANSE
O Aération suffisante
0 Adéquation au nombre d’entrées
O Terrain plat, sans creux ni bosses et dégagé de tous objets dangereux

3.2 SONO / LUMIERE
O Céablage sécurisé (en hauteur, sous-terrain ou scotché au sol)
O Accessibilité limitée

3.3 SANITAIRES

WC hommes et femmes séparés

Nombre proportionnel aux entrées

Service d’entretien régulier en cours de soirée
Surveillance réguliére

Eau potable souhaitable

Présence de poubelles

Eclairage adéquat

000000 D
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3.4 CHILL-OuT

Q Mobilier de repos
Q Eau fraiche gratuite
O Animation, surveillance, accueil
O Eventuellement musique douce, relaxante
O Aération réguliere
Q Fraicheur
O Lieu calme
O Balisage
o Eclairage
3.5 POINTS D’EAU
QO Si possible eau courante dans les sanitaires (eau froide)
O Distribution d’eau au chill-out, a I'infirmerie, au stand
d’'informations, au bar
3.6 STAND D’INFO
O Endroit calme, si possible proche des entrées
O Balisage
o Eclairage
Q Table et chaises (pour environ 10 personnes)
O Bons boisson / alimentation souhaitables pour les bénévoles
3.7 BAR
O 3 boissons non-alcoolisées moins chéres
gue I'alcool le meilleur marché
QO Liste des prix affichée
O Gobelets et bouteilles en plastique
O Services et assiettes en plastique
O Personnel formé
3.8 INFIRMERIE
O Pointd’eau
O Balisage
o Eclairage
O Personnel qualifié
O Endroit calme et spacieux
O Trousse de premiers secours
O Mobilier adéquat
a Couvertures
Annexes

=  brochure SUVA

= liste de distributeurs pour les protections auditives
= liste des adresses concernant le domaine de la prévention

= links

= divers (aussi a voir avec les organisateurs-trices)
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