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PRINCIPAUX CONSTATS

La hausse rapportée entre 2000 et
2009 du taux de déces attribuables a
une intoxication par opioide s’est
poursuivie jusqu’en 2012.

Les individus agés de 50 a 64 ans ont
connu la plus forte hausse, tant chez
les hommes que chez les femmes.

OPIOIDES

Les opioides sont des substances
initialement développées pour
soulager la douleur (analgésiques).
lls peuvent entrainer une forte
dépendance. En cas de surdosage,
ils provoquent une dépression
respiratoire qui peut conduire au
déces.

La consommation de médicaments opioides a augmenté au Québec au
cours des dernieres années!'l. Une hausse importante du nombre et du taux
de déces attribuables a une intoxication par opioide a également été
rapportée pour la province entre 2000 et 20092, sur la base des données
informatisées du Bureau du coroner en chef du Québec.

Afin de déterminer si cette hausse s’est poursuivie depuis 2009, une mise a
jour de I'analyse a été réalisée, en y ajoutant les années 2010 a 2012". Cette
analyse porte sur la tendance du taux de mortalité attribuable a une
intoxication par opioide dans la population agée de 20 ans et plus.

Entre 2000 et 2012, 1 775 déces attribuables a une intoxication par opioide
ont été dénombrés au Québec. Pour la période 2010-2012, le nombre
annuel moyen de déceés attribuables a une intoxication par opioide a
augmenté de 17,6 % en comparaison au nombre rapporté pour la période
2005-2009 (tableau 1). Parmi ces déces, la part des femmes s’est accrue de
38,5 % en 2005-2009 a 42,9 % en 2010-2012, de méme que celle des
individus agés de 50 a 64 ans, passant de 30,2 % en 2005-2009 a 37,7 %
en 2010-2012. L’importance relative des déces par intoxications non
intentionnelles a également augmenté, de 47,5 % en 2005-2009 a 52,5 %
en 2010-2012.

1 Les données de I'année 2012 doivent &tre considérées comme provisoires.
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Avec I'ajout des années 2010-2012 a la période d’étude,
la tendance a la hausse du taux ajusté de mortalité
attribuable a une intoxication par opioide persiste, tant
chez les hommes (+ 6,5 % en moyenne par année) que
chez les femmes (+ 8,7 % en moyenne par année)
(tableau 2). Le rythme de cette augmentation apparait
toujours plus élevé chez les individus agés de 50 a 64
ans (+ 12,5 % en moyenne par année chez les hommes
et + 13,1 % en moyenne par année chez les femmes) et

est relativement similaire quelque soit le mode de déces.

Le nombre et le taux annuels d’intoxications mortelles
par opioide augmentent depuis le début des années
2000. En ajoutant les années 2010 a 2012 a la période
d’étude, les principaux constats demeurent. La hausse
rapportée entre 2000 et 2009 s’est poursuivie jusqu’en
2012, tandis que la plus forte hausse s’observe chez
individus agés de 50 a 64.

Figure 1 Taux ajusté* et courbes de tendance de
la mortalité attribuable a une intoxication
par opioide dans la population agée de
20 ans et plus selon le sexe, Québec,
2000 a 20121
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Taux ajusté selon la structure d’age de la population québécoise,
sexes réunis, en 2001.

T Les données de I’'année 2012 doivent étre considérées comme

provisoires.
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Figure 2 Taux et courbes de tendance de la mortalité attribuable a une intoxication par opioide dans la
population agée de 20 ans et plus selon le groupe d’age et le sexe, Québec, 2000 a 2012f
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Les données de I'année 2012 doivent étre considérées comme provisoires.

Tableau2 Changement annuel moyen en pourcentage du taux de mortalité attribuable a une intoxication par
opioide selon le groupe d’age par sexe, population dgée de 20 ans et plus, Québec, 2000 a 2012f

20-34 ans 2000 a 2012 +1,1% (-2,3 % a +4,6 %)

35-49 ans 2000 a 2012 +5,9 %* (+3,8 % a +8,0 %)

50-64 ans 2000 & 2012 +12,5 %* (+6,3 % a +19,2 %)
65 ans et plus? 2000 a 2012 +10,1 % (-1,5 % a +23,1 %)
Ensemble$ 2000 a 2012 +6,5 %* (+4,2 % a +9,0 %)

20-34 ans 2000 a 2012 +4,0 % (-1,7 % a +10,0 %)
35-49 ans 2000 & 2012 +7,0 %* (+2,6 % a +11,7 %)
50-64 ans 2000 & 2012 +13,1 %* (+9,1 % a+17,3 %)
65 ans et plus¥ 2000 a 2012 +11,3 %* (+5,4 % a +17,6 %)
Ensemble$ 2000 4 2012 +8,7 %* (+6,0 % a +11,5 %)

T Les données de I’'année 2012 doivent étre considérées comme provisoires.
* Tendance significative au plan statistique, c’est-a-dire que la pente est différente de 0 pour le segment.

* Tendance modélisée en retirant les années 2001-2003, oU aucune intoxication mortelle par opioides n’a été répertoriée.
§ Taux ajusté selon la structure d’age de la population québécoise, sexes réunis, en 2001.
¥ Tendance modélisée en retirant I’'année 2002, ol aucune intoxication mortelle par opioides n’a été répertoriée.
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Figure 3  Taux ajusté’ et courbes de tendance de la mortalité attribuable a une intoxication par opioide dans
la population dgée de 20 ans et plus selon le mode de décés et le sexe, Québec, 2000 a 20121
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¥ Taux ajusté selon la structure d’age de la population québécoise, sexes réunis, en 2001.
T Les données de I'année 2012 doivent étre considérées comme provisoires.

Tableau 3 Changement annuel moyen en pourcentage du taux ajusté’ de mortalité attribuable a une

intoxication par opioide selon le groupe d’age par sexe, population dgée de 20 ans et plus, Québec,

2000 a 20121

Non intentionnel 2000 a 2012 +7,4 %* (+5,4 % a +9,5 %)
Intentionnel 2000 a 2012 +5,7 %* (+1,3 % a +10,3 %)
Intention indéterminée 2000 a 2012 +4,4 % (-1,0 % a +10,0 %)
Non intentionnel 2000 a 2012 +12,7 %* (+8,0 % a +17,6 %)
Intentionnel 2000 a 2012 +5,6 %* (+2,3 % a +8,9 %)
Intention indéterminée 2000 a 2012 +7,4 % (-1,6 % a +17,2 %)

¥

Taux ajusté selon la structure d’age de la population québécoise, sexes réunis, en 2001.

T Les données de I'année 2012 doivent étre considérées comme provisoires.

*

Tendance significative au plan statistique, c’est-a-dire que la pente est différente de 0 pour le segment.
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