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La consommation de cocaine a fortement augmente ces dernieres annees devenant la seconde drogue illicite
consommee apres le cannabisl. En 2018, 36 % des nouvelles demandes de soins au CSAPA de I'Hopital de la
Croix-Rousse concernent cette problématique. Nous avons voulu décrire le profil de ces patients .

Introduction

Matériel et Méethodes

Le programme « stop coke » est un programme de prise en charge de |la cocaine qui propose un rythme de
consultations intenses basées sur I'entretien motivationnel, accompagnées d’'une therapie breve. Des statistiques
descriptives ont été collectées a partir du logiciel ProGDis entre le 1er janvier 2016 et le 31 décembre 2018 sur
I'ensemble des patients ayant consulté au CSAPA pour une problématique addictive liee a la cocaine. L'objectif
principal est de comparer deux populations de patients : ceux faisant une demande de sevrage a visee
d'abstinence et ceux recherchant une reduction ou un contrdole de leur consommation.

Résultats
Nationalité francaise 94 % Comorbidites psychiatriques 51 %
Hommes/Femmes 74 %/26 % Antecedents de TS 16 %
Age moyen 35,8 ans Consommation de benzodiazépines 29 %
En couple 40 % Antecedents d’incarceration 13 %
Activites professionnelles 64 % Obligations de soins 12 %
Etudiants 8 %
Logement durable 87 % Modes de consommation
Enfants 32 %
Consommation de cannabis associee 44 % 6 %
Consommation d’alcool associee 49 % m Snif
Consommation d’alcool quotidienne associee 23 %
Consommation de tabac associee 69 % W Intra-
Consommation d’héroine associée 8 % > Vem,euse
Traitement de substitution aux opiaces 0,3 % SaiS8
VIH seropositif 4 % -
VHC séropositif 4 %
VHB seropositif 1%

Cinquante-six patients de cette file active (16 %) ont realise un sevrage ambulatoire ou hospitalier avec un
objectif d’abstinence. Lorsqu’on compare cette population a celle n‘ayant pas fait de sevrage, quatre variables
ressortent en analyse univariee.

Les patients qui ont fait la démarche d'un sevrage sont plus susceptibles d'avoir une activité
professionnelle (74 % vs 61 %, p=0,03), de consommer la cocaine par snif (78 % vs 68 %, p=0,04),
de déclarer avoir des troubles psychiatriques (50 % vs 37 %, p=0,03) et de consommer des
benzodiazépines (44 % vs 25 %, p=0,001).

Conclusion

On peut faire I’hypothese que les troubles psychiatriques potentiellement induits par la cocaine et entrainant des
consommations d’anxiolytiques amenent plus volontiers les patients a une démarche d’abstinence. Si ces
troubles psychiatriques preexistent a la consommation de cocaine, celle-ci vient les aggraver et inciterait
egalement ces patients a un projet d’abstinence plutot qu’a un projet de réeduction des consommations.

La visibilité d'une consultation spécifique cocaine permet a des patients naifs de toute prise en charge en
addictologie, de pousser la porte d’'un CSAPA et d’initier un accompagnement.
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