REPUBLIQUE ALGERIENNE DEMOCRATIQUE ET POPULAIRE

SERVICES DU CHEF DU GOUVERNEMENT

Office National de Lutte Contre
la Drogue et la Toxicomanie

LES DIFFERENTS TYPES DE

DROGUE ET LEURS EFFETS

Présentée par Aissa KASMI
Directeur de la Coopération Internationale

Université de Sétif, le 20 Mai 2005



- & & = &

SOMMAIRE

Introduction

Le Cannabis

La Cocaine
Le Crack
L’Héroine
L’Opium

La Morphine

Les Substances Psychotropes

L’ecstasy (M.D.M.A)

Conclusion



Introduction

Le trafic et ’usage des stupéfiants sont I'une des formes les plus
préoccupantes de la criminalité transnationale organisée, qui inquiete au plus
haut niveau la communauté internationale..

Leur prévention et leur répression impliquent une bonne connaissance
des produits, une approche de la personnalité du toxicomane, de la législation
ainsi que des notions sur la circulation illicite des stupéfiants.

Une drogue est une substance d’origine naturelle ou synthétique qui
agit sur l’organisme d’un sujet en modifiant ses sensations et son
comportement

L’abus des drogues connu communément sous le terme
(toxicomanie), est défini comme étant une situation qui provoque un ¢tat de
dépendance générant une stimulation ou une dépression du systéme nerveux
central, donnant lieu a des hallucinations ou des troubles de la fonction
motrice, du jugement, du comportement et de perception, ainsi que de
I’humeur.

En dépit de la classification qui établit une distinction entre drogues
douces et drogues dures, il n’existe en réalité, pour nous, aucune différence
entre les divers types de drogues. La dangérosité de toutes les drogues est
aveérée. Le tabac constitue une passerelle vers le cannabis, le cannabis vers les
autres drogues autrement plus dangereuses et le toxicomane candidat a toutes
les perversions et a tous les crimes.

L’un des devoirs de I’Etat moderne est de garantir a tous ses enfants,
non seulement I’acces a chance égale, au bien étre social, mais le droit de
vivre libre dans une société sans drogue, sans agression.

Le premier objectif de toute action de prévention est d’empécher de
nouvelles personnes de toucher a la drogue et d’aider les toxicomanes a s’en
sortir. Réduire 1’offre et la demande de drogue constitue 1’objectif central de
toute action de prévention.

La drogue rend la société inutile a ’homme et 1’homme inutile a la
société, parcequ’elle détruit 1’individu, disloque la famille et déstabilise la
sociéte.



Le Cannabis ( drogue douce) : Il se présente sous trois formes :

L’herbe ( marijuana) :

Feuilles, tiges et sommités fleuries, simplement séchée. Se fume
généralement melangés a du tabac, roulée en cigarette souvent de
forme conique ( le joint, le pétard, le stick....).

La Résine :

Résine obtenue a partir des sommités fleuries de la plante. Se
présente sous la forme de plaques compressées, barrettes de
couleur verte, brune ou jaune selon les régions de production. Se
fume généralement mélange a du tabac : « le joint ».

Le haschich est fréquemment coupé avec d’autres substances plus
ou moins toxiques comme le henng, le cirage, la paraffine....

L’huile :
Préparation plus concentrée en principe actif, consommée
géneralement au moyen d’une pipe. Son usage est actuellement peu
répandu.

Effets et dangers du cannabis :

Les effets de la consommation de cannabis sont variables : 1égére

euphorie, accompagnée de rire, 1égére somnolence. Les usagers de tous
ages consomment généralement pour le plaisir et la détente.

Des doses fortes entrainent rapidement des difficultés a accomplir

une tache, perturbent la perception du temps, la perception visuelle et la
mémoire immeédiate et provoquent une 1éthargie.

Ces effets peuvent etre dangereux si I’on conduit une voiture, si I’on utilise
certaines machines :

Les principaux effets physiques du cannabis peuvent provoquer,

selon la personne, la quantité consommee et la composition du produit :

Une augmentation du rythme du pouls ( palpitations);

Une diminution de la salivation (bouche se¢che);



= Un gonflement des vaisseaux sanguins (yeux rouges);

= Parfois une sensation de nausée.

Méme si les effets nocifs du cannabis sur la santé sont, a certains
¢gards, moins importants que ceux d’autres substances psychoactives,
I’appareil respiratoire est exposé¢ aux risques du tabac ( nicotine et
goudrons toxiques), car le joint est composé d’un mélange de tabac et de
cannabis. Les risques respiratoires sont amplifiés dans certaines
conditions d’inhalation (pipes a eau, « douilles »).

Certains effets, souvent mal percus par la population et les consommateurs,
ont des conséquences importantes et révelent D’existence d’un usage a
probléeme, donc nocif :

= Difficultés de concentration, difficultés scolaires... ;

= Dépendance psychique parfois constatée lors d’une consommation
réguliere et fréquente : préoccupations centrées sur 1’obtention du
produit ;

= Risques sociaux pour 1’usager et son entourage liés aux contacts
avec des circuits illicites pour se procurer le produit ;

= Chez certaines personnes plus fragiles, le cannabis peut déclencher
des hallucinations ou des modifications de perceptions et de prise
de conscience d’elles-mémes : dédoublement de la personnalité,
sentiment de persécution. Ces effets peuvent se traduire par une
forte anxiéte.

La cocaine ( drogue dite dure):

Se présente sous la forme d’une fine poudre blanche. Elle est
extraite des feuilles de cocaier.

Elle est prisée ( la ligne de coke est « sniffée »); également
injectée par voie intraveineuse ou fumeée.

La cocaine est parfois frelatée, coupée ou meélangée a d’autres
substances par les trafiquants, ce qui accroit sa dangérosité et
potentialise les effets et les interactions entre des produits dont on ne
connait pas la composition.



Effets et dangers de la cocaine :

L’usage de cocaine provoque une euphoric immédiate, un
sentiment de puissance intellectuelle et physique et une indifférence a la
douleur et a la fatigue.

Ces effets vont laisser place ensuite a un état dépressif et a une
anxiét¢ que certains apaiseront par une prise d’héroine ou de
meédicaments psychoactifs.

La cocaine provoque :

= Une contraction de la plupart des vaisseaux sanguins, les tissus,
insuffisamment irrigués, s’appauvrissent et, par consequent, se
nécrosent. C’est souvent le cas de la cloison nasale avec des 1€sions
perforantes chez les usagers réguliers;

= Des troubles du rythme cardiaque. Ils peuvent €tre a I’origine
d’accidents cardiaques, notamment chez des personnes fragiles
et/ou qui consomment de fortes quantités de tabac. D’autant que la
consommation de tabac, comme celle de I’alcool, est souvent
augmentée lors des prises de cocaine.

= Chez les personnes plus sensibles, 1’'usage de cocaine peut
provoquer des troubles psychiques, une grande instabilité
d’humeur, des d¢lires paranoides (notamment au bruit) ou des
attaques de panique.

= Une augmentation de ’activité¢ psychique et, par conséquent, des
insomnies, des amnésies et des phases d’excitation.

Une autre caractéristique de la cocaine est de lever les inhibitions, ce
qui peut conduire a commettre des actes de violence, des agressions
sexuelles, des deépenses compulsives, etc. La sensation de « toute-
puissance » entrainée par la cocaine en fait un produit qui risque
d’engendrer des passages a 1’acte, au suicide notamment.



Par ailleurs, les matériels utilisés pour « sniffer » peuvent transmettre
les virus des hépatites A, B et C, s’ils sont partagés entre plusieurs
usagers. En cas d’injection, le matériel partagé est trées souvent a
I’origine de la transmission du virus du sida (05 millions de cas au
monde).

Cocaine et dépendance :
Excitant puissant, la cocaine provoque une dépendance psychique

importante.

Il est difficile d’arréter une consommation aigué de cocaine, tant la
nécessité d’en reprendre est importante. L’apaisement, méme avec la
consommation d’une autre substance, est tres difficile.

Le Crack :

Le crack est un mélange de cocaine, de bicarbonate de soude et
d’ammoniaque présenté sous forme de petits cailloux. L usager en inhale
la fumée apres les avoir chauffés. Cette opération provoque des
craquement, origine de son nom.

Ce mode de consommation provoque des effets plus intenses que
ceux de la cocaine : le produit arrive plus rapidement au cerveau, la
durée de son effet est plus breve.

L’usage régulier de crack peut provoquer des hallucinations et
entrainer des comportements violents, des épisodes paranoides, des ¢€tats
suicidaires.

L’usage régulier de crack peut provoquer :
gereg peut p q
= Des dommages rapides sur le cerveau ;
= De graves altérations des voies respiratoires ;

= Des arréts respiratoires et/ou cardiaques pouvant entrainer la mort.



Sa consommation régulicre crée rapidement une forte dépendance
psychique et une neurotoxicité trés importante. Les usagers, méme apres
avoir cessé d’en consommer, restent souvent soumis a des altérations de
I’humeur et connaissent pendant plusieurs mois des épisodes de rechute
¢ventuels.

L’héroine (drogue dure) :

C’est un opiacé puissant, obtenu a partir de la morphine. Les
opiacés sont des substances naturelles contenues dans le latex recueilli
sur une plante, la pavot, qui sert €¢galement a la fabrication de I’opium.

L’héroine se présente sous la forme d’une poudre. Elle est la
plupart du temps injectée en intraveineuse, apres dilution et chauffage.
Les pratiques d’injection semblent en baisse. L’ héroine est ¢galement
sniffés et fumée.

Effets et dangers de I’héroine :

L’héroine provoque [’apaisement, I’euphorie et une sensation
d’extase. Elle agit comme anxiolytique puissant et comme
antidépresseur. Les effets recherchés peuvent traduire un mal-€tre
psychique, une souffrance, un besoin d’oubli.

L’effet immediat de I’héroine est de type « orgasmique ». c’est le
« flash ». Il est suivi d’une sensation d’euphorie puis de somnolence,
accompagnee parfois de nausées, de vertiges et d’un ralentissement du
rythme cardiaque.

En cas d’usage répété, le plaisir intense des premieres
consommations ne dure en général que quelques semaines. Cette phase
peut étre suivie d’un besoin d’augmenter la quantité du produit et la
fréquence des prises. La place accordée a cette consommation est telle
qu’elle modifie la vie quotidienne de I’usager.

Des troubles apparaissent, dont I’anorexie et I’insomnie. La
dépendance s’installe rapidement dans la majorité des cas.
L’héroinomane oscille entre des états de soulagement euphoriques



(lorsqu’il est sous I’effet de 1’héroine) et des ¢€tats de manque qui
provoquent anxiété, agitation...

La dépendance a I’héroine entraine des risques sociaux importants.
Elle enclenche un processus de marginalisation chez certains usagers.
La surdose ou overdose de I’héroine peut provoquer une insuffisance
respiratoire entrainant une perte de connaissance et éventuellement la
mort.

L’injection entraine des risques d’infection (notamment par les
virus du sida et des hépatites B et C) si ’'usager ne se sert pas d’un
matériel d’injection stérile, a usage unique.

L’opium :

L’opium est extrait d’une plante herbacée qui ressemble a notre
coquelicot national, la PAPAVER SOMNIFERUM ALBUM, ou pavot
qui se dresse jusqu’a 1,50 m de haut.

Semé en février, le pavot fleurit en avril — mai et la récolte peut se
faire une dizaine de jours plus tard apres la chute des pétales, lorsque les
capsules sont formées.

Le latex obtenu par scarification est ce qu’on appelle I’OPIUM
BRUT. Cette matiére demande a étre traitée pour étre utilisées par les
toxicomanes. Un premier traitement donnera ’opium a fumer ou
CHANDOO, et un raffinage plus pouss¢ donnera tout d’abord la
MORPHINE-BASE puis la MORPHINE ou I’HEROINE.

A partir de I'opium brut, on prépare ¢également de la poudre
d’opium qui sert a la préparation de I’Elixir parégorique et du Laudanum
de Sydenham.

Le résidu de la combustion de I’opium, le DROSS, est conservé par
le fumeur pour €étre utilisé a nouveau dans les cas de pénurie.



Le fumeur d’opium conserve assez longtemps une activité
professionnelle et intellectuelle, mais si le nombre de pipes devient trop
important, il devient trés maigre, livide, son regard est fixe avec myosis.
Il perd le sommeil et devient indifférent a tout. L affaiblissement général
de I'organisme rend le fumeur invétéré d’opium trés accessible a de
nombreuses maladies, ses barrieres défensives naturelles ayant disparu.

La Morphine :

La morphine est le principal composant actif de I’opium (I’opium
contient 10 % de morphine).

Au niveau du cortex cérébral, elle entraine un ralentissement des
facultés d’attention, d’idéation et de mémorisation. Une utilisation
longue a dose ¢levée déclenche des manifestations psychodysleptiques
avec épisodes delirants et hallucinatoires.

La morphine est un dépresseur respiratoire et les doses trop fortes
entrainent la mort par arrét respiratoire.

En effet, ce produit diminue 1’excitabilité du centre respiratoire et
altere le controle volontaire de la respiration. Il déprime également le
centre de la toux et, par la méme, possede des propriétés antitussives
intéressantes.

La morphine a également un effet important sur le systeme gastro-
intestinal en réduisant son activite, ce qui en fait un médicament utilise
pour lutter contre les diarrhées. Mais, cette activité particuliere crée chez
le morphinomane une constipation chronique.

La morphine provoque des vomissements, ce qui, médicalement,
peut étre combattu par 1’usage de certains neuroleptiques. Elle provoque,
chez ’homme, le myosis, contraction de la pupille, phénomene commun
a tous les opiaces.



Les Substances psychotropes :

Ce sont des produits pharmaceutiques obtenus pas des opérations
complexes en laboratoire ou en usine. Ils sont seulement délivrés sur
ordonnance médicale.

La production, le commerce des stupéfiants synthétiques sont
placés sous controle des lois nationales et des conventions
internationales.

Leur trafic illicite, qui prend de I’ampleur est du a un détournement
a partir d’une source licite (laboratoire pharmaceutiques, pharmacies,
fausses ordonnances médicales).

On distingue :

A- Les Dépresseurs du systeme nerveux central, qui ralentissent 1’activité
du systtme nerveux central. Ils provoquent le sommeil
(somniferes, hypnotiques), suppriment des ¢tats d’excitation ou
guérissent des états de grande nervosité (sédatifs).

Les dépresseurs les plus connus sont :

o Les barbituriques : Ayant des effets hypnotique et sédatif, dérivés
de D’acide barbiturique, sont connus sous des noms tels que
Liminal, Gardenal, Phénobardital, = Binoctal, = Nembutal,
Immenoctal. Leur usage prolongé et incontrolé engendre un état de
dépendance.

e Les tranquillisants : Qui ont pour but de supprimer I’anxi¢té ou
I’agitation sans étres des somnifeéres. Les tranquillisants ont un
effet moins puissant que les autres dépresseurs mais, lorsqu’ils sont
absorbés a forte dose, ils peuvent produire finalement des effets
nocifs comparables. (Valium, Librium, Tranxene, Temesta,
Urbanyl, Raphynol).
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B- Les Stimulants :

A T’inverse des dépresseurs, ils excitent et accélerent 1’activité du
systéme nerveux central.

Parmi les stimulants, I’on retient les Amphétamines qui sont
consomme¢s abusivement.

Les dépresseurs et les stimulants sont des produits pharmaceutiques
et se présentent le plus souvent sous forme de pilules, comprimés,
capsules, de couleur variées.

C- Les Hallucinogénes :

On groupe sous cette appellation, toutes les substances qui
perturbent 1’activité mentale et engendrent une déviation du jugement
avec distorsion dans [’appréciation des valeurs de la réalité. Les
Hallucinogenes sont, comme leur nom I’indique, générateurs d’illusions
et d’hallucinations et provoquent une exaltation des sensations et des
sentiments.

Parmi les Hallucinogenes, il faut citer en premier lieu, le plus
connu, mais aussi sans doute le plus dangereux d’entre eux, car il est
extrémement puissant, le célebre L.S.D ( Acide lysergique
diethylamine), ou L.S.D. 25, dérive de I’acide lysergique, composant de
I’ergot de seigle.

Il s’absorbe en petites doses infinitésimales, les consommateurs le
trouvent dans le commerce clandestin sous forme de comprimés ou de
petites pilules, mais le plus souvent dissou dans I’eau pure ou légérement
alcoolisé ( solution), dont on imbibe des morceaux de sucre ou de papier
buvard qui sont ensuite croqués ou maches.

Incolore, inodore et sans saveur lorsqu’il est en solution, le L.S.D.

est difficilement identifiable et, de ce fait, son trafic est trés difficile a
réprimer.
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D- Les Inhalants

On peut rassembler sous cette dénomination, une série de
substances de nature chimique trés divers (le benzéne, toluéne, acétate
d’¢thyle, hexane, CI 4, acétone, etc....) qui existe dans la composition de
certains produits ménagers ou industriels, est dont la caractéristique
commune essenticlle est d’étre absorbée par une inhalation en vue de
provoquer un ¢tat psychoactif par des toxicomanes d’un age
géneralement bas.

L’usage de ces substances est a la base de trés nombreux déces.
Parmi ces produits figurent notamment :

- Les colles : a maquette, a rustines.

- Les solvants : éther, acétone, trichloréthylene.

- Les carburants : essence pour les moteurs.

- Les gaz : propulseurs des bombes aérosols.

La plupart de ces produits constituent des dépresseurs du systeéme
nerveux central, une partie d’entre eux provoquent en outre, des effets
hallucinogénes.

Les effets obtenus par les utilisateurs sont en premier lieu, une
sensation d’euphorie, d’1vresse accompagnée de somnolence (cet état est
dit Ebrio-narcotique) parfois suivi de nausée ou de migraines

Ces produits entrainent une forte dépendance psychique (trouble
mentale) et une dépendance physique (grave atteinte sanguine,
hépatique, rénale, cardiaque).

Les spécialistes s’attendent a ce que le marché des drogues soit

inond¢ a court terme par de nouveaux produits toxiques dont il est
difficile de connaitre les composants ni les effets.
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Le cannabis demeure la drogue illicite la plus répandue et la plus
consommeée au monde comme en Algérie (60 % de prévalence dans le
monde). Les substances psychotropes constituent ¢également 1’une des
principales sources de préoccupation de la communauté internationale.

Dans certains pays développés, 1’ecstasy fait des ravages dans les
milieux de la jeunesse, dans les boites de nuit et ce qui est appelé « rave
parties », ou parties de délire et d’extase.

L’ecstasy (M.D.M.A):

Le M.D.M.A ou « METHYLENEDIOXY » est apparu sur le
marché illicite des drogues aux USA en 1972, et ce n’est qu’en 1981 que
le non « d’Ecstasy » lui a été donné.

C’est une substance blanche, a odeur de moisi. Les sels d’ecstasy
sont solubles dans 1’eau, ce qui permet de mélanger la substance a
diverses boissons.

Effets et dangers de ’ecstasy :

Les usagers de ’ecstasy recherchent la sensation d’énergie, de
performance et la suppression de leurs inhibitions (les blocages, les
défenses et les interdictions tombent), a I’effet de plaisir et d’excitation
s’ajoute une sensation de liberté dans les relations avec les autres.

L’usage de ’ecstasy provoque une déshydratation de 1’organisme,
d’ou la nécessit¢ de maintenir une hydratation suffisante, surtout si le
consommateur se trouve dans une ambiance surchauffée et fait un effort
physique important.

Il arrive que I’usager ressente, trois ou quatre jours apres la prise,

des passages a vide qui peuvent provoquer des états d’anxiété ou de
dépression nécessitant une consultation médicale.
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Une consommation reégulicre et fréquente amene certains a maigrir
et a s’affaiblir; I’humeur devient instable, entrainent parfois des
comportements agressifs. Cette consommation peut révéler ou entrainer
des troubles psychiques séveres et durables.

En cas d’association avec d’autres substances, les risques sont
accrus. Les risques de complication semblent augmenter avec la dose
« gobée », la composition de produit et la vulnérabilité de I"usager. Les
personnes qui suivent un traitement meédical s’exposent a des effets
dangereux, a cause des interactions médicamenteuses qui risquent de se
produire, notamment avec 1’aspirine, certains médicaments anti-VIH et
certains antidépresseurs.

La consommation d’ecstasy est particulierement dangereuse pour
les personnes qui souffrent de troubles du rythme cardiaque, d’asthme,
d’¢pilepsie, de problémes rénaux, de diabete, d’asthénie (fatigue) et de
problémes psychologique.

Ecstasy et dépendance :

Chez certains usagers, ’ecstasy peut provoquer une dépendance
psychique. Pour ce qui concerne la dépendance physique, les
appréciations varient selon les experts.
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CONCLUSION

La drogue est synonyme de : nouveau cancer, de sida collectif, de
crime organis¢, de fléau des temps modernes, d’arme de destruction
massive.

La drogue agit doucement et insidieusement en ciblant les couches
les plus vulnérables de la population avant de s’étendre et de se
geéneraliser. Personne n’est a 1’abri de ce fl¢au.

Tous les efforts de développement économique et social peuvent
s’avérer vains si le fléau de la drogue n’est pas vaincu.

Chacun de nous, 1a ou il se trouve, a une part de responsabilit¢ dans
le combat contre ce fléau qui peut étre plus destructeur que le terrorisme.

La lutte contre la drogue, pour la société Algérienne, est une
question de survie. La menace est réelle, elle cible aussi bien I’individu
que la famille et bien entendu la sociét¢ dans son ensemble. La
responsabilité est par conséquent, autant individuelle que collective.

Alors, n’hésitons plus, c’est notre devoir de préserver notre avenir,
celui de nos enfants, de notre pays.
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