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Rapport Cout / efficacité

Une Salle de Consommation a Moindre Risque
permet de faire économiser a I'assurance maladie
entre 1,2 et 2,3 millions € par année

Le rapport codt-efficacité de linstauration de |I8alde Consommation
Moindre Risque est un argument non négligeable dardébat sur leur
implantation puisqu’il est régulierement repris gas opposants a ci
dispositif.

Comme nous l'avons toujours fait dans ce débatsremgumentons nos
propos par la preuve scientifique et non sur ugela@jie mensongere.

Nous sommes d’accord sur un point: L'argent puligvrait mieux étre
utilisé et notamment dans des stratégies qui anefas preuves.
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Outre la perte tragique et colteuse de vies humdits millions €/ar) certaines
complications liées a la consommation de droguaseye étre évitées ou atténué:
et entrainer des « gains » sur le plan économaylimstar de la mise en place de
programmes d’échange de seringues pour limiterdpggation du VIH.

Différentes études permettent de chiffrer les éouas pour la société donc pot
les contribuables, qu’entrainent la création déeSale Consommation a Moindr
Risque (SCMR).

Une premiere étude du Pr. Ernest Drucker, publiéasdle Harm Reduction
Journal et une seconde du Dr. Ahmed M. Bayoumi et du RegQ&y S. Zaric,
publiée dans I€anadian Medical Association Journal, ont montré I'existence d’un
lien de cause a effet entre la SCMR Insite de Vameo(Canada) et la questior
économique pour la société.

Ces deux études chiffrent I'économie a 2,3 million® par année pour la
province de Colombie-Britannique :

- Selon le Pr. Ernest DrucRer(2006), les économies en dépense de st
s’éleveraient entr&,8 millions et 6,5millions € sur deux années (1,4 millions ¢
3,3millions € par année).

- Selon le Dr. Ahmed M. Bayoumi et le Pr. GregoryZ&ric¢ (2008), les
économies s’éléveraient a 10,3 millions € (A) e @nées de vie gagnées ¢
10 ans, sur I'hypothése que le seul effet d'une 8Csérait la réduction du
partage de seringues.

En tenant compte que les SCMR ont également und@hs I'éducation aux
risques liés a la consommation de drogues et daitcsur la santé globale de
personnes, I'’économie supplémentaire serait de I8jBions€ (B) et

1 175 années de vie gagnées en 10 ans.

Cette étude montre une économie de 23,6 milliorff&& B) sur 10 ans
(2,3. millions € d'économies par année).

En 2012, une nouvelle étude de I'Université de hareet de I'HOpital St Michel a
Toronto (Canada) montre une projection de I'effitaéconomique d’'une SCMR
Ottawa ou Toronto si celle-ci était implantée :

Projection de I'efficacité économique

d’'une salle de consommation & moindre risque (SCMR)
a Ottawa (Canada)

Infections de VIH évitées 10 par année
Economies des soins de santé liées aux -
infections de VIH évitées 1,8 millions €
Infections d’hépatite C évitées 35 par année
Economies des soins de santé liées aux

infections d’hépatite C évitées RIORCEE
Montant total économisé aux soins de santé 2,3 millions €
Co(t annuel d'une SCMR 1,1 millions €

Montant total économisé par année par
I'assurance maladie

Source : CSCSOttawéhitp://cscsottawa.ca/[13/06/2013].

1,2 millions €
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