Intoxication aux opioides et acces aux traitements

chez les adolescents et les jeunes adultes en Ontario

Cette étude fait état des tendances relatives aux méfaits associés aux opioides et a I'acces
aux traitements chez les adolescents (15 a 17 ans) et les jeunes adultes (18 a 24 ans).
L'étude présente aussi des comparaisons avec les adultes (25 a 44 ans).

Tendances relatives a l'intoxication aux opioides et aux traitements
chez les adolescents et les jeunes adultes entre 2014 et 2021
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Au cours de la période de I'étude, alors que les intoxications aux opioides chez les
adolescents et les jeunes adultes ont augmenté, les taux de traitement ont diminue.

Traitement du trouble

Intoxication aux )
O - de consommation

opioides d'opioides
. 4X augmentation des visites v ZX baisse du taux de bénéficiaires
au service des urgences d’'un traitement par agonistes
de 3,84 17,7 pour 100 000 opioides (TAO)
de 245 a 112 pour 100000

A 3X augmentation du v4X baisse du taux d'admission aux
taux de déceés traitements en établissement
de 1,2 a 3,4 pour 100000 de 29 a 7,9 pour 100 000

Remarque sur le TAO: La baisse du recours au TAO semble ne toucher que les jeunes
adultes (18 a 24 ans), car le taux de personnes suivant un TAO est demeuré faible et
généralement stable chez les adolescents (15 a 17 ans) et les adultes (25 a 44 ans).

Déces liés a I'intoxication aux opioides chez
les adolescents et les jeunes adultes

Avant la pandémie

Du 17 mars 2019 au 16 mars 2020 Du 17 mars 2020 au 16 mars 2021

115 déces 169 déces

Déces liés a l'intoxication aux opioides chez
les adolescents et les jeunes adultes durant la pandémie
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Rencontres avec un professionnel de la santé précédant le déceés
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Pour en savoir plus
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