RECOMMANDATIONS DE MEILLEURES PRATIQUES POUR LES PROGRAMMES CANADIENS DE REDUCTION DES MEFAITS

Distribution de filtres

pour faciliter I'utilisation d'un filtre
stérile pour chaque injection et réduire la transmis-
sion du virus de I'immunodéficience humaine (VIH),
de I'hépatite C (VHC), de I'hépatite B (VHB) et d'au-
tres pathogénes et pour prévenir d’autres compli-
cations de santé, comme la thrombose veineuse
profonde (TVP), causées par la non-utilisation et/
ou la réutilisation des filtres :

e Fournir des filtres stériles préemballés de 0.22
pUm qui retiennent le moins de drogue possible
selon les quantités demandées par les clients
sans imposer de limite sur le nombre de filtres
fournis par client, par visite

o Offrir un filtre avec chaque seringue fournie

¢ Fournir a la fois du matériel d’injection plus
sécuritaire préemballé sous forme de trousses
(aiguilles/seringues, contenants de dilution et
de chauffage, filtres, acide ascorbique au beso-
in, eau stérile pour injection, tampons d'alcool,
garrots, condoms et lubrifiants) et du matériel
d’injection plus sécuritaire a l'unité.

¢ Jeter les filtres usagés et tout autre matériel
d’injection conformément aux régles locales
pour les déchets biomédicaux

o Eduquer les clients sur les risques liés a la
non-utilisation des filtres, au partage des filtres,
au rincage de filtres pour en récupérer la drogue
restante (wash), aux risques de contamination
bactérienne et de thrombose veineuse
profonde si un nouveau filtre n'est pas utilisé
et de l'utilisation adéquate du filtre par une
seule personne

e Eduquer les clients sur la facon de jeter
adéquatement les filtres usagés

¢ Fournir des endroits nombreux et pratiques
pour I'élimination sécuritaire du matériel usagé

Messages clés

Des filtres sont utilisés au bout des aiguilles pour
empécher que des particules non dissoutes de la
drogue, d'autres résidus (par exemple, cire ou pou-
dre de talc des comprimés écrasés) et des bactéries
dans la solution de la drogue d'étre aspirés dans la
seringue et potentiellement injectés. A I'occasion,
les personnes utilisent des articles courants a leur
portée (par exemple, des filtres de cigarette) com-
me filtre pour I'injection de leur drogue. Ces articles
peuvent ne pas étre propres et ne réussissent pas
a filtrer de petits organismes comme les bactéries.
Les personnes préparent aussi occasionnellement
des produits dilués « wash » au moyen des filtres
préalablement utilisés qu’ils ramassent parce que
ces filtres pourraient contenir une solution résidu-
elle de drogue. Le partage ou la réutilisation du fil-
tre d'une autre personne peut exposer 'usager au
risque de contracter des infections comme le VIH,
le VHC et le VHB. Le risque exact de transmission
lié a l'usage d'un filtre usé n’est pas documenté
dans la littérature. Les personnes peuvent peut-étre
partager des filtres plus souvent que des aiguilles. Il
est donc important que les programmes d’échange
d’aiguilles et de seringues (PEAS) éduquent les cli-
ents sur les risques potentiels liés au partage et a la
réutilisation des filtres.

L'utilisation adéquate des filtres estimportante pour
aider a prévenir d'autres complications de santé tell-
es que le risque d’'une bactériémie, communément
appelée « cotton fever », les infections bactériennes
et les abces, la thrombose veineuse profonde (TVP)
et les dépots de talc dans les vaisseaux sanguins (des
comprimés écrasés). La distribution de filtres dont
les pores sont de petites tailles est une importante
facon pour les PEAS de permettre de réduire les ris-
ques liés au partage et a la réutilisation des filtres
ainsi que les risques liés a I'utilisation de filtres ayant
des pores de grosses tailles et non stériles. Alors que
les filtres deviennent disponibles dans un nombre
croissant de PEAS au Canada, leur disponibilité
peut ne pas étre la méme a travers les provinces et
les territoires.

Pour la version compléte en anglais des Recommandations de meilleures pratiques pour les programmes canadiens
de réduction des méfaits, veuillez visiter: http://www.catie.ca/sites/default/files/bestpractice-harmreduction.pdf



