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Application des traités internationaux relatifs

au controle des drogues: autres questions découlant

des traités internationaux relatifs au controéle des drogues

Allemagne, Australie, Autriche, Bulgarie, Chypre, Croatie, Danemark, Finlande,
France, Gréce, Hongrie, Irlande, Luxembourg, Pays-Bas, Pologne, République
tchéque, Royaume-Uni de Grande-Bretagne et d’Irlande du Nord, Slovaquie,
Slovénie et Suéde: projet révisé de résolution

Exigences minimales applicables au traitement pharmacologique
psychosocialement assisté des personnes dépendantes aux opiacés

La Commission des stupéfiants,

Consciente de 1’existence d’un grand nombre de personnes dépendantes aux
opiacés!, qui soit suivent un traitement pour cette dépendance soit ont besoin d’un
tel traitement,

Respectant le droit souverain des Etats Membres d’établir et d’appliquer des
stratégies de traitement efficaces,

Prenant note des données attestant de 1’efficacité de divers traitements,
notamment du traitement par abstinence,

Constatant ’existence de nombreuses possibilités de traitement reposant sur
des données factuelles,

Soulignant que le traitement pharmacologique psychosocialement assisté est
I’une des possibilités de traitement offertes pour améliorer la santé, le bien-étre et le
fonctionnement social des personnes dépendantes aux opiacés et pour prévenir la
transmission du VIH et d’autres maladies a diffusion hématogéne,

I Dans la présente résolution, I’expression “dépendantes” est utilisée au sens de toxicomanes.
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Reconnaissant que la présente résolution ne peut s’appliquer qu’aux Etats
Membres qui dispensent ou prévoient de dispenser un traitement pharmacologique
psychosocialement assisté de la dépendance aux opiacés,

Rappelant 1a Convention unique sur les stupéfiants de 1961 telle que modifiée
par le Protocole de 19722 , en particulier I’article 38 relatif aux mesures contre
I’abus des stupéfiants,

Rappelant également la Déclaration sur les principes fondamentaux de la
réduction de la demande de drogues3, que I’Assemblée générale a adoptée a sa
vingtiéme session extraordinaire,

Tenant compte des conclusions et recommandations adoptées par
I’Organisation mondiale de la santé en 1993, aprés la vingt-huitiéme session du
Comité d’experts de la pharmacodépendance, sur la nécessité d’élargir 1’accés a des
traitements efficaces,

Prenant note du rapport de 1’Organe international de contréle des stupéfiants
pour 20034, en particulier des paragraphes 222 et 328,

Prenant également note du document d’information de 1’Organisation
mondiale de la santé, de 1’Office des Nations Unies contre la drogue et le crime et
du Programme commun des Nations Unies sur le VIH/sida sur le traitement de
substitution dans la gestion de la dépendance aux opiacés et la prévention du
VIH/sida,

Sachant que des travaux ont été entrepris sur le traitement pharmacologique
psychosocialement assisté dans différentes régions,

Prie 1’Organisation mondiale de la santé d’établir et de publier, en
collaboration avec I’Office des Nations Unies contre la drogue et le crime et les
organisations régionales concernées, des exigences minimales et des principes
directeurs internationaux sur le traitement pharmacologique des personnes
dépendantes aux opiacés> tenant compte des initiatives régionales dans ce domaine,
pour apporter une aide aux Etats Membres intéressés.
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Nations Unies, Recueil des Traités, vol. 976, n° 14152.

Résolution S-20/3 de I’ Assemblée générale, annexe.

Rapport de I’Organe international de contréle des stupéfiants pour 2003 (publication des
Nations Unies, numéro de vente: F.04.XI.1).

Voir, par exemple, M. Gossop, M. Grant et A. Wodak, éds. The Uses of Methadone in the
Treatment and Management of Opioid Dependence, WHO/MNH/DAT/89.1 (Genéve,
Organisation mondiale de la santé, 1989).



