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INTRODUCTION




À l’heure où le sujet de la décriminalisation et de la légalisation des drogues prend une ampleur importante, l’utilisation de ces substances s’impose comme phénomène de masse. Bien que l’usage des drogues ait été multiple au cours de l’histoire, il semble que la culture de la consommation de drogues récréatives et illicites ait le vent dans les voiles. Banalisées et très disponibles, l’impact qu’elles ont sur la santé des individus est grandissant.



Les infirmières sont sensibilisées au phénomène de la consommation de substances illicites. Cependant, il semble que les programmes d’information et le suivi systématique soient relégués aux sphères plus spécialisées du domaine de la santé, soit la santé communautaire ou la psychiatrie. Or, des personnes faisant usage de drogues illicites se retrouvent à des moments critiques de leur état de santé dans des unités de soins critiques où leur vie est menacée par les effets néfastes de ces drogues. Le suivi systématique de l’usage de ces drogues se produit rarement une fois l’hospitalisation en milieux de soins critiques terminée et, conséquemment, ces personnes en reprennent l’usage. 


En tant qu’infirmières aux soins intensifs, nous avons remarqué cette problématique chez les personnes soignées lors d’hospitalisations reliées à l’usage abusif de drogues illicites. Contrairement aux sujets reliés à la nutrition ou au tabagisme, l’usage de drogues illicites est rarement abordé dans le but d’informer la personne des risques et des conséquences de cet usage.


Dans les pages qui vont suivre, ce travail présentera une recension des écrits sur l’usage de drogues illicites et les problèmes de santé qui leur sont reliés. Ensuite, nous discuterons de cinq drogues communément utilisées et nécessitant une hospitalisation en milieux de soins critiques ainsi que leurs effets physiologiques sur la santé cardiovasculaire de la personne. Par la suite, le rôle de l’infirmière en milieu de soins intensifs sera abordé afin de souligner l’importance d’une approche holistique au soin de la personne et sa famille. 


En dernier lieu, une ébauche d’un programme d’enseignement sera soumise dans le but de l’introduire en milieu de travail. Les nombreux instruments développés sont joints en appendice à ce travail. Finalement, le travail se conclut par la discussion des résultats et de leurs retombés sur la pratique infirmière.
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