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Aucun conflit d’intérêts à divulguer
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Cette présentation a été effectuée le 5 décembre 2018 au cours de la journée « Réduction des méfaits santé 
publique et consommation de substances psychoactives » dans le cadre des 22es Journées annuelles de 
santé publique (JASP 2018). L’ensemble des présentations est disponible sur le site Web des JASP à la 
section Éditions précédentes au : https://www.inspq.qc.ca/jasp.



LA MISE EN PLACE DE SERVICES D’INJECTION 
SUPERVISÉE – UNE SOLUTION POUR
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Les villes:

•  seringues à la 

traîne;

•  injections et de 

surdoses dans 

l’espace public;

•  appels au 911 qui 

concernent des

irritants liés à

l’injection.

UNE SOLUTION POUR…

Les personnes utilisatrices de drogues par injection :

•  taux de surdoses;

•  intensité de l’épidémie de VIH et d’hépatite C;

Le réseau de la santé:

•  demandes de services ambulanciers et les admissions 
dans les urgences des hôpitaux;

• Favoriser la référence vers des services de traitement de la 
dépendance.
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Les SIS : une priorité pour la région de Montréal

Décembre 2011 : 

Publication du 
rapport de l’étude 
de faisabilité sur 
l’implantation d’une 
offre régionale de 
services d’injection 
supervisée à 
Montréal
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L’étude de faisabilité (décembre 2011)
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La démarche de l’étude de faisabilité
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Figure adaptée de Barthélémy et al ., 2011
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Plan régional de prévention et de réponse aux surdoses
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Jugement de la Cour suprême du Canada

• Un SIS est un service de santé 
qui sauve des vies;

• La toxicomanie est une 
maladie;

• Les drogues ne sont pas la 
cause des infections, mais le 
partage de matériel et les 
mauvaises pratiques 
d’injection y contribuent;

• Refuser d’accorder une 
exemption à Insite constitue 
une violation de l’article 7 de 
la Charte des droits et libertés
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Demande d’exemption 

Mai 2015:

Dépôt de la 
demande 
d’exemption au 
Bureau des 
substances 
contrôlées de 
Santé Canada
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MODÈLE D’OFFRE RÉGIONAL DE SERVICES  
D’INJECTION SUPERVISÉE

• SIS = l’ajout d’infirmières du (CCSMTL) la gamme de 
services offerts par 4 organismes communautaires 
desservant déjà une population UDI;

• L’infirmière est responsable en tout temps de la 
supervision de l’injection;

• Modèle basé sur une collaboration étroite entre les 
réseaux public et communautaire;

• Modèle multisites et à caractère médical, deux conditions 
d’acceptabilité sociale du projet. 
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Modèle montréalais SIS
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Le partage et la complémentarité des rôles 

• Complémentarité des rôles entre tous les membres de 
l’équipe;

• Infirmière supervise et est imputable de l’ensemble des 
services en salle d’injection;

• Intervenant communautaire axé davantage sur le soutien
psychosocial;

• Pair aidant axé davantage sur la création
d’environnements favorables et l’accompagnement;

• Pairs et intervenants pourront soutenir l’infirmière dans
ses tâches réservées en suivant des protocoles et guides 
établis
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PERSONNEL 
SUR PLACE
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Site fixe Site fixe Site fixe Unité mobile

Nb de cubicules 10 4 3 2

Nb d’injections
estimé

400 injections/j 62 injections/j 46 injections/j

Personnel sur 
place

4 à 5 intervenants 
2 pairs
2 infirmières

3 intervenants 
1 pair
1 infirmière

2 intervenants 
1 pair
1 infirmière

1 intervenant
1 infirmière

Heures 
d’ouverture:

dim.‐jeu.: 16h à 4h 
ven.‐ sam.: 16h à 6h

lun‐ ven.: 8h30  à 18h
sam‐ dim.: 10h à 16h 

Tous les soirs 
de 20h à 1h

Tous les soirs
de 0h à 7h
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LA TRAJECTOIRE DE L’USAGER
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Salle d’injection:
• Sous la responsabilité du 

CCSMTL
• Barrée en tout temps
• Accès contrôlé par un

intervenant
• Présence d’une infirmière

SIS au site CACTUS
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L’UNITÉ MOBILE

L’UNITÉ MOBILE SIS EN COLLABORATION AVEC L’ANONYME
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MESURES POUR FAVORISER 
UNE COHABITATION 
HARMONIEUSE
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• Les travailleurs de rue qui sillonnent le territoire

• Des pairs impliqués dans toutes les sphères des organismes
communautaires

• Le comité « bon voisinage »

• La collaboration existante entre l’organisme communautaire, le CIUSSS
et le PDQ /SPVM et les acteurs concernés.

• Les rondes et blitz de ramassage de seringues

• Une personne ressource pour les communications
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Le système d’information

Fournir les données nécessaires pour favoriser l’atteinte
des objectifs suivants :

1. Organiser les services de manière optimale

2. Soutenir la gestion administrative des SIS

3. Suivre l’évolution de l’état de santé de la 
population UDI

4. Ajuster les mesures d’intégration des SIS dans la 
communauté
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Les SIS à Montréal, un bilan positif au 31 mai 
2018

876 personnes ont visité l’un ou l’autre des 4 SIS pour 
un total de plus de 21 265visites

• 44% sont venus 6 fois et plus
• la majorité ont entre 20 et 49 ans

• lieu de résidence habituelle: 58 % n’habitent pas 
leur appartement ou maison; 25 % vivent dans la 
rue

• 70 % s’injectent depuis 5 ans et plus
• 40 % s’injectent tous les jours
• 50 % s’injectent habituellement dans un lieu public

20

22es Journées annuelles de santé publique 10



Les SIS à Montréal, un bilan positif au 31 mai  
2018 (suite)

Les drogues injectées en salle d’injection :

• 42 % cocaïne
• 34 % médicaments opioïdes

• 14 % héroïne

Plus de 30 000 interventions au cours de 10 000 visites

• Les conditions de vie et l’environnement

• La santé mentale

• La réduction des risques pour la santé

• La santé physique
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Les SIS à Montréal, un bilan positif au 31 mai 
2018 (suite)

Orientation/référence (n=146)
• Infirmière de proximité /SIS (24)

• Traitement pour trouble de l’usage des opioïdes(13)

• Centre de jour/soir (8)

• Centre d’hébergement (7)

• Cliniques médicales (6) Hôpitaux (5) 

Plus de 995 visites avec consultations infirmières pour  :
• 39 interventions d’urgence

• 13 interventions de crise

• 254 infections des tissus mous
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Les SIS, où en sommes‐nous en 2018 ?

Évolution dans les pratiques, les rôles et responsabilités
• Nouvelle pratique à intégrer , un nouveau service dans tout 
le réseau

Bonification et diversification de l’offre de services
• Pour répondre à une diversité de clientèles à risque , 
diversité de modes de consommation

• Centres de prévention des surdoses

Assouplissement dans les exigences de Santé Canada
• Analyse de substances, protocoles d’injection assistée par 
les pairs actuellement en projet pilote
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MERCI!
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