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 Pour t’abonner et/ou partici- 
 per au journal et nous faire  
 parvenir tes œuvres, tu peux :
 Nous faire parvenir le tout par courriel à : 
 linjecteur_udi@yahoo.ca 
 Nous les poster à l’attention de  
 L’Injecteur au 1188 rue Champlain,  
 Montréal, (Québec), H2L 2R8
 Nous téléphoner au 514 904-1241
 Nous fournir ton adresse courriel afin de  
 faire partie de la liste d’envoi pour être  
 au courant des prochains thèmes qui  
 seront traités dans le journal.

 Si tu es à Montréal, tu peux :
 Nous rendre visite au bureau de  
 L’Injecteur du lundi au jeudi 
 entre 10h et 17h, au 
 1188 rue Champlain (entre les   
 rues Ste-Catherine et René-Lévesque).
 Aller rencontrer les infomanEs dans 
 nos ressources partenaires :     
 Dopamine,  Spectre de rue 
 et  Cactus. Informe-toi auprès de ces  
 organismes pour connaître les horaires  
 des infomanEs.

 Si tu n’es pas à Montréal, 
 tu peux :  
 Remettre tes œuvres aux infomanEs des  
 organismes partenaires du journal.  
 Niko à PoiNt De RePèReS   
     (QuébeC), RéMi à ARRiMAge  
 JeuneSSe (Rouyn-noRAndA),  
 passe à LA CHAudRonnée de  
 L’eStRie (SHeRbRooke) ou  
 PASSe Au CiPto (gAtineAu).

Si tu es en prison à bordeaux, 
à RdP ou à tanguay :
 Écrire un speedy-mémo à l’intention 
 des travailleurs sociaux du CLSC  
 d’Ahuntsic et leur remettre tes œuvres,  
 l’équipe 
 du CLSC nous les fera parvenir.
 Remettre tes œuvres lors des cliniques 
 de vaccination. 
 Il est important de spécifier si tu  
 préfères que l’on dépose l’argent dans 
 ta cantine ou si tu viendras la 
 chercher une fois sortiE.

 nous gardons tout, nous ne    
jetons rien de ce que tu nous 
envoies. 
Par contre, tu seras rémunérée   
seulement si tu es publiée. 
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dans tous les cas, n’oublie pas 
d’indiquer tes coordonnées sur    
tes œuvres afin que l’on puisse       
te joindre (courriel, organisme          
fréquenté, numéro de téléphone 
d’une personne proche de toi, 
etc.) !

L’équipe de l’AQPSud est fière 
de compter sur l’appui financier de la 
Direction de santé publique de Montréal 
et du Service de lutte aux infections 
transmissibles sexuellement 
et par le sang (SLitSS).   

De plus, nous tenons à souligner l’impor-
tance du soutien financier de nos lecteurs. 
En vous abonnant au journal ou en faisant 
un don, cela donne à L’Injecteur une 
réelle augmentation de son espérance 
de vie! 

Merci aux abonnées !

AVEZ-VOUS PAYÉ POUR CE JOURNAL ? Sachez que L’Injecteur est distribué gratuitement, bien que vous puissiez vous y abonner à l’aide du coupon à la page 29 du présent journal. 
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bon voilà, mon premier édito en tant que    
nouveau coordonnateur de l’AQPSuD (en 
remplacement de karine) et je tombe sur       
un sujet comme Révolution ! C’est quand 
même drôle comme hasard parce que c’est 
justement par militantisme que j’ai connu 
l’ADDiCQ et que j’ai choisi de m’y impliquer à 
partir de l’automne 2009.

À voir les réalités subies par les personnes 
utilisant des drogues à travers le monde, il 
était clair à mon sens qu’une révolution s’avé-
rait plus que nécessaire dans le domaine. 
Comment en effet rester les bras croisés 
devant les effets désastreux causés par la 
guerre à la drogue, et aux drogués par le fait 
même! Cette guerre aura coûté au bas mot 
des milliards de dollars pour aboutir à une 
situation complètement contraire au résultat 
recherché, puisque depuis plus d’un siècle la 
consommation de stupéfiants est en perpé-
tuelle augmentation.

Comment peut-on s’obstiner à défendre et à 
soutenir une stratégie qui a récolté des échecs 
constants !?! Car loin de seulement manquer 
sa cible, cette guerre ruineuse à la drogue a  
de plus créé des dommages collatéraux hor-
ribles, telles que des millions de vies brisées 
par la répression ou encore par la consomma-
tion de produits de mauvaise qualité gérés par 

un crime organisé souvent très violent et bien 
trop content de s’occuper de ce marché haute-
ment lucratif qu’est celui de la drogue. De 
plus, nous pouvons constater que la guerre à 
la drogue et la répression qui l’accompagne, 
de même que la peur de se faire prendre 
quand on consomme et la stigmatisation 
vécue en tant que consommateur, sont à la 
base même des problèmes qui touchent nos 
pairs par rapport à leur santé et à leurs droits. 
On peut donc dire sans exagérer que le 
remède de la prohibition est bien pire que le 
mal qu’il souhaite éradiquer !

Et si une petite révolution en la matière était 
sur le point de se pointer le bout du nez ? Pour 
ne parler que de l’Amérique par exemple, lieu 
phare de la prohibition et du concept de la 
guerre à la drogue dans le monde, des brèches 
semblent de plus en plus lézarder l’édifice 
prohibitionniste. À commencer par le Canada 
conservateur de monsieur Harper qui n’a pas 
réussi à faire disparaître le service d’injection 
supervisée d’Insite à Vancouver et qui risque 
fortement en plus de voir d’autres SIS naître 
au Québec et dans d’autres provinces. Et les 
États-Unis, champions de la prohibition, qui 
viennent de voir deux de leurs états, le 
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Une

Révolution 

contre la  

Prohibition

Suite page 7

TouTe informaTion TouchanT la sanTé globale ne préTend 
remplacer l'avis d'un professionnel de la sanTé. il ne s’agiT 
pas de conseils médicaux. TouTe décision concernanT Ta sanTé 
doiT êTre prise en collaboraTion avec un professionnel de la 
sanTé. 
TouTe informaTion juridique conTenue dans ce journal ne peuT 
êTre inTerpréTée comme une opinion juridique. si Tu souhaiTes 
obTenir des renseignemenTs d’ordre juridique Te concernanT, 
Tu dois à ceTTe fin consulTer un avocaT. puisque la possession 
eT le Trafic de drogue sonT inTerdiTs au canada, aucun TexTe 
publié dans ce journal ne doiT êTre compris comme une inciTa-

Tion à commeTTre une Telle infracTion.  l’objecTif poursuivi par 
l’injecTeur vise à offrir de l’informaTion, dans une démarche 
par eT pour, desTinée à promouvoir la sanTé des individus eT la 
défense de leurs droiTs.
malgré que l’informaTion conTenue dans ce journal se veuille 
la plus acTuelle, complèTe eT exhausTive possible, nous ne 
pouvons en garanTir l’exacTiTude. les organismes parTenaires 
de ceTTe publicaTion n’assumenT aucune responsabiliTé      
quanT à l’usage des renseignemenTs que l’on y reTrouve.       
ils déclinenT TouTe responsabiliTé quanT au conTenu des réfé-
rences ciTées.

LIMITES DE RESPONSABILITÉ
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bonjour à tous et avant tout, bonne année! (en retard). 
Quand j’ai su que ce numéro aurait comme thème « révo-
lution », plusieurs choix me sont venus… Que ce soit au 
passé, au présent ou au futur, ce mot éveille toujours une 
flamme, une excitation, au pire des palpitations chez moi 
et, je crois, chez quiconque a une fibre rebelle qui brûle en 
lui ou en elle! Depuis que j’ai pris connaissance du sujet, 
j’ai eu l’occasion de vraiment me demander si nous,       
l’ADDiCQ, et plus particulièrement l’ADDiCQ-Abitibi, étions 
des révolutionnaires dans notre domaine? Au fait c`est 
quoi notre domaine? Aider les uDi et uDii ainsi que toute 
autre personne qui consomme? voici mes réflexions…

À une époque lointaine, le mot révolution, pour moi, ne signi-
fiait pas grand-chose, sinon quelques barbus avec des 
mitraillettes dans une jungle d’Amérique du sud!
 
De toutes façons, chers lecteurs et lectrices, voici où je       
veux en venir. Aujourd’hui, 20 ans après avoir touché à une 
seringue pour la première fois, je demeure un petit coin de 
pays qui, petit à petit, est lui-même en train de causer une 
révolution qui, si elle n’est pas digne de toutes celles que j’ai 
mentionnées plus haut, n’est pas du tout piquée des vers en 
ce qui concerne l’aide aux personnes utilisatrices de drogues! 
En effet, c’est grâce à des personnes comme Mme Pauline 
Clermont* et plusieurs autres que les programmes de travail 
de rue et d’échange de seringues jetèrent leurs bases dans les 
années 90, ouvrant la porte des années plus tard au journal 
L’Injecteur et à l’ADDICQ-Abitibi dans la foulée! 

Depuis 4 ans, le nombre des membres ne cesse d’augmenter, 
idem pour les activités et je vous garantis que tirer une        
promesse de présence de la part d’une personne qui 
consomme n’est pas toujours une sinécure. Petit exemple : 
après plusieurs consultations, je peux vous dire que, par     
eux-mêmes, des gens d’une ville sont en train de décider de 
faire un pas en avant et de fonder la première cellule financée 
sans subvention!!! L’ADDICQ-Abitibi a, jusqu'à maintenant, 
refusé tout contact avec les médias** (bien qu’il y ait eu       
plusieurs demandes!). 2013 devrait remédier à ceci car nous 
croyons maintenant être assez sûrs de nous pour affronter le 
jugement d’une ville de 50 000 habitants et moins! Si le mot 
révolution ne vous vient pas en tête, venez nous voir! 

De plus en plus accepté, notre organisme est maintenant    
respecté ici! Ce qui prouve que partout, peu importe l’endroit, 
des gens unis peuvent parvenir à des trucs concrets! Selon 
moi, ce qui fait qu`on peut parler de révolution pour l’Abitibi 
c’est bien certainement le fait que malheureusement, plus un 
endroit est petit, plus les gens se connaissent et subissent les 
contrecoups d’une mauvaise réputation! Ici, des gens se sont 
levés et ont décidé qu’ils avaient des besoins et des droits, 
donc ils sont allés vers les organismes qui peuvent leur    
venir en aide. Qu’ils aient décidé de le faire par le biais d’une 
association comme l’ADDICQ-Abitibi est une victoire pour ces 
gens! En terminant, est-ce que la révolution est finie? Bien sûr 
que non, c’est lorsqu`on s’assoit sur ses lauriers en croyant 
que ça y est qu`on se rend compte que ça n’y est pas du tout!    


Rémi, 
Infoman de l’Abitibi                                           Illustration © Mumu

VIVA!

la…

NOTES DE LA RÉDACTION : 
*pauline clermonT esT une infirmière de l’agence de la sanTé eT de services 
sociaux d’abiTibi-Témiscaminque. son implicaTion auprès des personnes séro-
posiTives, des udii eT des gais eT lesbiennes lui a valu de nombreux prix. 

**il y a eu un arTicle dans l’alliance de preissac du 6 mars 2011, mais c’esT 
TouT!
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this is my story! i got hep C from a very good looking 
boyfriend of mine. i don't know if it was the sex or the sharing 
of syringes but 1 thing i know for sure is that i caught it!* Six 
years past, it's only this summer that i felt ready to do the 
treatment. Maybe because i have good support in my sur-
rounding and slowly i put everything in place, so i know i can 
win the battle against this evil hep C.

Another new treatment is in a mid-stage trial, and big and well 
known pharmaceutical companies have an all oral combo. Two of 
the largest pharmaceutical companies are racing to see who's 
gonna get out the first all oral combination therapy. It is a 20 billion 
market for the interferon1 free treatment (!!!) and the high rate 
seen in patients that are treated between 8 to 12 weeks is 
something revolutionary! What is cool about this treatment is that 
you get no injection and less secondary effects.

And finally there is a new scientific breakthrough that points to a 
new way of treating hep C virus, which infects 170 million people 
worldwide. Researchers at the University of Florida have created 
nanorobots2 that can attack the very mechanism of viral replica-
tion. Unbelievable!

Is there a natural treatment for hepatitis C? Yes, but there is no 
clinical proofs that it works. There is one that is all natural medi-
cine, and if you want to learn more you can check the web. But be 
careful! It is recommended that you see a doctor before starting 
any kind of treatment, even if it is a natural one.

They are talking of better and different kinds of treatments, but I 
got tired of waiting for it. So I decided to go with the good old 
Peg-Interferon3, alpha-2b4 and the ribavirin pills5. Since 2001, the 
pegylated interferon and ribavirin have been used to treat hep C. 
It took another 10 years before new treatment were approved. The 
duration of the treatment depend on your genotype. But some 
researchers suggest that patients with hep C that are ongoing a 
treatment may improve the response by also receiving vitamin 
B126 by injection. So I am going to talk to my nurse about it!

Let me tell you something: prepare yourself! It is somewhat hard 
to start. You need to be prepared to have a lot of appointments to 
the doctor's office, to see a psychiatrist, and to have a FibroScan®. 
All this, just to have the prescription of Interferon OUF! You can 
inject the medication yourself or have your shot done by a nurse. 
And the ribavirine is taken orally. So this Christmas my gift is to be 
cured of my hepatitis and mostly taking care of myself in 2013!

A special thanks to my nurse Marie-Claire and all the staff at 
St-Luc Hospital.    

* SEXUAL TRANSMISSION OF HEP C IS RARE, EXCEPT IN CERTAIN CASES REPORTED AMONG MEN 

WHO HAVE SEX WITH MEN COINFECTED WITH HIV

              Get out of this body! 
                             You, EVIL, HEP C!

1 iNteRfeRoN: proteins made and released by host cells in response to 

the presence of pathogens such as viruses, bacteria parasites or tumor 

cells.
2 NANoRobotS: emerging and revolutionary technology field creating 

machines or robots whose component are at or close to the molecule level 

(nanometer) = very, very small!
3 Peg-iNteRfeRoN: pegylated interféron, with this treatment you will 

only need one injection every week. Less shots + easier treatment!
4 ALPhA2b: receptor that mediates the attachment between a cell and 

the tissues that surround it.
5 RibAviRiN: anti-viral drug indicated for hepatitis C infections used in 

conjunction with peg-interferon alpha 2b
6 vitAMiN b12: water soluble vitamin essential for good health. It helps 

maintain the formation of red blood cells.

Sources:
- www.infohepatitec.ca
- www.gizmag.com 
- www.gripinfo.ca
- http://www.thefutureofthings.com/news/11482/researchers-make-nanorobots-that-kills-    
  hepatitis-c.html

Josée, 
Infomane à Montréal                                                       

Illustration © BBD 
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L’an passé, j’ai fait un voyage en 
europe où j’ai eu l’occasion de 
consommer pas mal ! J’ai donc      
fréquenté quelques organismes     
qui œuvraient dans la réduction    
des méfaits et où on distribuait      
du  matériel d’injection stérile. il y a  
plusieurs concepts et services qui 
m’ont heureusement surpris et dont 
j’ai pensé qu’il serait positif de     
pouvoir s’en inspirer au Québec. 

J’ai été tracassé dans ma vie à plu-
sieurs moment de contracter des 
infections transmissible sexuelle-
ment ou par le sang (ITSS), surtout 
l’hépatite C et le VIH, tellement stres-
sé que je ne pensais qu’à ça et ça 
nuisait à ma qualité de vie. Une des 
choses qui m’a le plus marqué dans 
les organismes en Europe était la 
collection de seringues « Never 
Share », que j’ai pu avoir à AIDES, 
dans la ville de Lilles. Les seringues 
sont disponibles en 5 couleurs diffé-
rentes, avec les Stéricup® qui vont 
avec, pour réduire le partage acci-

dentel de matériel.  Personnellement, 
la majorité des risques que j’ai pris 
dans ma vie quand je m’injectais 
avec des gens dont j ’avais 
conscience qu’ils étaient infectés, 
ben c’était quand j’étais en manque 
ou bien en sevrage d’héroïne ou 
d’un autre opiacé. Bien sûr, on prône 
toujours 1 seringue = 1 injection, y’a 
rien de mieux pour prévenir les 
risques et je suis d’accord. 

Mais dans la vraie vie, dans le 
monde réel, quand t’es en sevrage, 
en manque ou en rush et que t’as 
pas de seringue neuve, ben ton hit, 
ça PRESSE!! Ce n’est pas tout le 
monde qui va prendre la peine de 
marcher, de prendre le métro ou 
l’autobus, et ce jusqu'à un orga-
nisme ou à une pharmacie qui        
distribue du matériel, surtout si en 
plus t’as pas 1 ou 2 piasses à dépen-
ser pour du matériel ?! Ben dans ce 
genre de moment où tu prends le 
risque de prendre une seringue usa-
gée et que tu n’es pas sûr et certain 

que c’est bel et bien la tienne, que ta 
blonde ou ton amie qui habite avec 
toi est infectée et que t’es vraiment 
DOPESICK, ben si toi tu prends    
toujours les seringues bleues et elle 
les rouges, ben au moins ça dimi-
nue de beaucoup les chances de se 
tromper. Moi, si j’avais eu des     
seringues de couleur dans ces 
moments-là, cela aurais pas mal 
réduit mes inquiétudes, mon stress 
et ma peur de faire mes tests de 
dépistage. Ça joue beaucoup sur le 
moral quand t’as entrepris des 
démarches de sevrage et que t’as 
peur d’avoir à tout retarder pour te 
taper 6 mois ou un an de traitement 
contre l’hépatite C. 

Un autre truc que j’ai trouvé vrai-
ment cool, c’était les filtres qui 
allaient avec la collection. Trois 
sortes de filtres différents : les filtres 
comme on a ici, les filtres enton-
noirs avec un papier filtre au bout 
(les Stérifilt®, disponibles dans      
les emballages de Stéricup® de  
couleur) et les célèbres filtres tou-
pie*. J’ai vu un diagramme qui  
comparait, dans trois seringues avec 
des filtres différents, la clarté de 
l’héroïne brune, qui se dissous très 
mal. Le filtre toupie et le filtre enton-
noir étaient de loin les plus efficaces. 
De plus, cela réduit encore plus les 
risques de contracter un criss de 
coton fever ! (et ça non plus ce n’est 
vraiment pas plaisant!!).

Par contre, s’il y a une chose qui est 
vraiment plus pratique au Québec 
qu’en France, c’est les heures d’ou-
verture des organismes. À Lille, ils 
étaient ouverts du lundi au vendredi 
de 13 à 16h et les pharmacies fer-
maient de bonne heure et étaient 
toutes fermées le dimanche.

de France jusqu’au Québec
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Bravo à Cactus qui met à disposition ses       
services presque toute la nuit !! Pour ma part, 
cela a été plutôt utile à plusieurs reprises ! 

À Québec, le site fixe de Point de repères est 
ouvert du lundi au vendredi de 9h à midi puis 
de 13h à minuit. Le samedi et le dimanche, ils 
sont ouverts de 13h à 21h.

Pour connaître les organismes qui distribuent 
du matériel stérile dans ta région, appelle 
Drogue : aide et référence au 1-800-265-2626. 

NOTE DE LA RÉDACTION

* COMME LE FILTRE ENTONNOIR, C’EST UN FILTRE À             
MEMBRANE. C’EST LE SEUL FILTRE QUI PROTÈGE CONTRE      
LES POUSSIÈRES. IL FILTRE LES PARTICULES, LES BACTÉRIES   
ET LES CHAMPIGNONS.

niko, INFOMAN À QUÉBEC

ILLUSTRATION © Vanessa Landry

Colorado et l’État de Washington, dépénaliser l’usage et la pos-
session (jusqu’à 28 grammes) de marijuana. La Colombie enfin, 
au cœur de la guerre à la drogue depuis le 20e siècle, qui en a 
surpris plus d’un en annonçant le 28 juin dernier qu’il décrimina-
lisait la consommation personnelle de marijuana et de cocaïne, 
devançant ainsi d’autres pays de la région, tels que le Guatemala, 
le Costa Rica, l’Équateur et l’Argentine qui souhaitent aller dans 
la même direction. En somme, un vrai début de révolution sur un 
continent qui traînait de la patte depuis longtemps concernant la 
drogue et les personnes qui en consomment.

Tout n’est pas rose cependant et le chemin à parcourir restera 
long et parsemé d’embûches, mais ces quelques signes d’espoir 
et d’ouverture sont, selon moi, des précurseurs d’une vague de 
fond qui, je l’espère, déferlera avant longtemps sur le vieil édifice 
pourri de la prohibition pour le faire s’écrouler une fois pour 
toutes et à jamais. Que cette révolution en gestation nous inspire 
à en provoquer de nouvelles, il y a tant de choses à changer dans 
ce bas monde !    

Jean-Bruno, alias capitaine                   
Coordo de l’AQPSUD

suite

Sources : 
- http://www.safe.asso.fr/EspaceUsagers/index.php?option=com_content&view=article&id=14&Itemid=26
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Petite halte au dépanneur

- M’as acheter une 12 mais j’vas juste 
en boire 6. Y va m’en rester pour 
demain.

- Pourquoi t’achètes pas ton autre 6 
packs demain pour être sûr? 

- Parce que ça revient au même.

- Tu vas toute la boire, tu l’sais ben.

18h j’arrive chez moi

- Ah! Me semble ça serait bon un p’tit 
bump de k!

- Mauvaise idée, tu le sais, tu ne seras 
pas capable de t’arrêter.

- M’en câliss, j’ai eu une grosse jour-
née.

- T’as de quoi d’important à faire 
demain, faut que tu sois en forme.

- Ah! J’vas être capable! J’vas juste en 
faire un. J’ai bien travaillé, je le mérite.

Un peu plus tard

- Ostie qu’elle est bonne la bière! Mais 
ma track m’a pas tant fuckée tantôt… 
J’en refais une grosse cette foi-ci. J’ai 
envie d’être ben gelée.

- Fuck, tu le sais, si tu pars de même tu 
vas en faire toute la soirée pis tu vas 
avoir de la misère à dormir.

- C’pas grave, j’boirai plus de bière. Pis 
si ça marche pas j’goberai une 
Seroquel®.

- Tu vas être super maganée, t’as plein 
d’affaires à faire demain.

- Ben une chance que le speed ça 
existe!

- Tu vas encore te mettre dans l’trou.

- C’est l’histoire de ma vie… Bon, ma 
bière est finie. Tabarnak, j’en ai déjà bu 
6! Ah pis rendu là!

PISCHHH… glou, glou, 
glou… BUUURP!!!!!!

- Et c’est parti! 

Être ou ne pas être tranquille ce 
soir, là est la question. t’es-tu 
déjà réveillé le matin en te 
disant : « Aujourd’hui, j’prends 
ça relax », pour finalement te 
ramasser complètement défon-
cé une couple d’heures plus 
tard? As-tu parfois besoin de te 
battre avec ta propre conscience 
afin de rester sage pour un soir? 
ouin, toi avec?! bienvenue dans 
le club!

Dans le journal précédent, j’ai parlé du fait que (eh oui!) ça   
pouvait être agréable de consommer. L’autre partie un peu plus 
difficile est d’essayer de garder le contrôle et de garder un bon 
équilibre dans sa consommation. Je peux vous dire que ce n’est 
pas toujours facile! Parfois j’y arrive, parfois c’est un échec. Ça 
va par phases. C’est définitivement la lutte la plus ardue à 
laquelle je prends part. J’adore tripper, c’est pour ça que c’est 
compliqué. Faire le party, ostie que j’aime ça. J’avouerais même 
que je suis experte dans la matière! Seulement, des fois ça me 
coûte cher, je suis souvent maganée et je deviens maître dans 
l’art de la procrastination.

Au cours des années, j’ai réduis de beaucoup ma consommation. 
Mais de là à arrêter complètement, c’est une autre paire de 
manches. Pour y arriver, il faudrait que je change complètement 
le mode de vie que j’ai depuis des années. Pis je dois admettre 
que j’aime bien cette façon de vivre à 100 milles à l’heure rem-
plie de péripéties qui sortent de l’ordinaire. Au moins, j’ai trouvé 
quelques alternatives, comme la peinture et la musique, pour 
m’occuper l’esprit quand j’essaye de prendre un break. À toi de 
choisir ton hobby. L’important c’est d’essayer de penser à autre 
chose. L’idée n’est pas de cesser complètement, mais d’être 
capable de te reposer une fois de temps en temps.

Parfois même, s’occuper l’esprit ça ne suffit pas à avoir un      
certain contrôle sur sa conso. Si tu sens que tu as besoin d’appui, 
sache qu’il existe plein d’alternatives pour passer au travers. 
N’hésite pas à en parler dans ton entourage, ça aide d’avoir un 
proche qui nous supporte. Les intervenantEs de ta ressource 
peuvent te référer à un spécialiste, ou bien parles-en à ton 
médecin. 

Mumu, INFOMANE À MONTRÉAL

ILLUSTRATIONS © Mumu



Chaque journal a un thème, qui est 
choisi par les infomanEs de partout au 
Québec. On choisit un thème large qui 
peut t’inspirer pleins de sujets. Pour 
savoir de quoi traitera le prochain 
numéro, trouve la pub dans chaque 
journal ou va voir sur notre site web! 
www.linjecteur.ca

La date de tombée est la date limite à 
laquelle on accepte les œuvres. Dès le 
lendemain, les infomanEs de Montréal 
font un choix parmi tout ce qui a été 
reçu. Sache qu’on ne jette rien! On va 
souvent voir dans ce qu’on a reçu 
depuis les débuts de L’Injecteur afin 
d’avoir des pages bien remplies.

Des p’tits trucs pour      
maximiser tes chances 
d’être publié!

Cover : 100$
Pour le cover, comme c’est un gros 
travail, c’est l’équipe qui choisit un 
artiste avec lequel elle collaborera tout 
au long de la production. Le cover peut 
être une peinture, un collage, un mon-
tage fait par ordi ou une photo, tout est 
possible! Envoie-nous des images de 
ce que tu fais ou viens nous montrer 
ton portfolio. Qui sait? Tu pourrais être 
le prochain cover artist! 

BD : 50$
L’Injecteur peut te donner des modèles 
de BD, ou tu peux la faire sur une 
feuille. Les dimensions du journal sont 
de 8,25 pouces par 9,5 pouces. Si les 
dimensions de ta BD n’ont pas la même 
échelle, il se peut que l’infographe 
doive étirer ou réduire un peu l’image. 
Pour les modèles de BD à imprimer,     
va voir sur notre site web ou         
contacte-nous par mail :         
linjecteur_udi@yahoo.ca 

Texte : 25$
Pour un texte de 200 mots et plus, on 
donne 25$. Attention par contre de ne 
pas faire un texte trop long. Entre 500 
et 550 mots, c’est idéal car il faut lais-
ser de la place aux autres! Attention 
aux propos haineux et discriminatoires, 
racistes, sexistes, homophobes, etc. 
Ça n’a pas sa place dans L’Injecteur! 
Évidemment, nous n’acceptons que les 
textes originaux. Non au plagiat!

Image : 25$
Comme pour les textes, attention aux 
images à caractère haineux ou discri-
minatoire! 

Photo : 10$ 
Nous payons la personne qui a pris         
la photo, non la personne qui est prise 
en photo! Assure-toi d’avoir un consen-
tement signé de tous ceux qui figurent 
sur la photo. Si la photo a été prise lors 
d’un événement public (manif, festival) 
tu n’as pas besoin de consentement.

Entrevue : 20$
On reçoit souvent des appels de gens 
qui veulent qu’on les interviewe! Alors 
je vais spécifier ce qu’on entend par 
entrevue. Si tu fais une entrevue avec 
quelqu’un, nous te donnerons 20$. Si 
unE infomanE interview quelqu’un pour 
un de ses articles, nous donnerons 20$ 
à la personne interviewée.

Ton $$$
Nous payons tout ce qui est PUBLIÉ, et 
non tout ce qu’on reçoit, sinon on 
serait dans le rouge! On paie nos colla-
bos dès que le journal sort. On essaie 
de rejoindre tout le monde, mais des 
fois il y en a qui n’ont ni adresse ni 
téléphone. Si tu vois ton œuvre dans le 
journal, appelle-nous! Tu peux venir 
chercher ton argent à notre local du 
1188 Champlain à Mtl ainsi que dans 
certaines ressources partenaires. On 
peut t’envoyer un chèque par la poste. 
Si tu es en prison, on peut même dépo-
ser l’argent dans ta cantine.
Sache aussi que les infomanEs sont 
présentEs dans plusieurs ressources 
pour donner des ateliers de création. 
Informes-toi!    
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      L’Injecteur, 
c’est ton journal!

Tu trouves que L’Injecteur c’est un journal qui te ressemble? Normal, c’est un 
journal PAR et POUR les personnes utilisatrices de drogues par injection et 
par inhalation. T’as du talent, des idées, t’as de quoi à dire? Prend parole! 

1

Alexandra, 
CHARGÉE DE PROJET POUR L’INJECTEUR

ILLUSTRATION © Mathieu gallant
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Grâce à la recherche médicale, des progrès extraordinaires et 
même révolutionnaires ont été accomplis. Lors de la 19ème 
conférence internationale sur le sida, qui a eu lieu le 27 juillet 
2012 à Washington, plusieurs chercheurs et scientifiques 
étaient d’accord avec l’idée que l’épidémie pourrait être éradi-
quée d’ici 30 ou 50 ans.

Certaines recherches portant sur des couples hétéros 
disent que la trithérapie serait presque aussi efficace 
que le préservatif pour prévenir la transmission du 
virus. Mais attention, pour que ce soit vrai, il faut 
réunir 4 conditions gagnantes : 

Attention, le risque zéro n’existe pas! L’usage du condom 
demeure LE meilleur moyen de se protéger et de protéger les 
autres.

De façon générale, le traitement comporte un minimum de 3 
médicaments, d’où l’appellation courante de trithérapie. Le 
réel défi pour une personne qui suit le traitement est la prise 
constante des médicaments. Par exemple, les prendre tous, 
tous les jours sans en manquer un et ce, toujours à la même 
heure.

Pour arriver à être fidèle à la routine de ton traitement, il y a 
plusieurs trucs qui peuvent t’aider comme :

.

J’ai posé quelques questions à une amie qui vit avec         
le vih et qui suit son traitement. entre vous et moi, ça     
ne paraît pas et je ne l’ai jamais vue prendre une           
pilule depuis que je la connais. Alors, je lui ai demandé 

son secret!

Josée : Bonjour Bella, dis-moi, ça fait 
combien de temps que tu as com-
mencé ta trithérapie? 

bella : Ça va faire à peu près 6 ans!

Josée : Peux- tu me dire qu’est ce 
qui t’as poussée à commencer le 

traitement?

bella : J’avais pris des risques dans ma 
vie. C’est l’infirmière de l’équipe mobile 

de l’UHRESS2 qui est venue me chercher 
dans ma chambre d’hôpital. J’étais sur le point 

de rentrer dans la phase finale de la maladie (sida). 
J’étais grosse comme un fil. Avec les tests sanguin, ils ont vu 
que ma charge virale était extrêmement élevée et que mes 
CD43 étaient très bas.

Josée : Est-ce que les effets secondaires sont difficiles à 
surmonter pour toi?

bella : Je suis vraiment chanceuse      
car je n’en ressens presque pas! 
Quelquefois je suis plus fatiguée 
et parfois le médicament me 
donne un peu de diarrhée, 
mais ce n’est pas ce qui 
m’empêche de vivre ou qui 
me dérange.

Josée : Que dirais-tu à 
quelqu’un qui voudrait 
commencer une trithéra-
pie?

Alors que 34 millions de personnes vivent avec le VIH dans le monde,     
il y a à peu près 1,7 million de personnes qui en sont mortes en 2011.* 
La bonne nouvelle est que ce chiffre ne cesse de baisser car l’efficacité 
du traitement de trithérapie fait ses preuves d’année en année. Il y a, à 
travers le monde, environ 8 millions de séropositifs qui ont accès à        
ce traitement. Plus proche de nous, les stats disent qu’il y a à peu près 
71 000 personnes vivant avec le VIH au Canada.

     La Vita 
    est BELLA

2

•  Avoir un seul partenaire régulier 

•  Prendre ses médicaments régulièrement 

•  Ne pas avoir d’ITSS 

•  Avoir une charge virale1 indétectable 
   depuis au moins 6 à 12 mois

•  Bien choisir l’heure de la prise de tes médicaments.

•  T’entourer d’une bonne équipe médicale qui répond   

 à tes besoins.
•  Avoir une pharmacie proche de chez toi et 

 une  pharmacienNe qui te connaît bien.
•  Bien connaître tes habitudes de vie, pour planifier      

 ta prise de médicament en conséquence.



bella : Être bien informé sur tous les effets secondaires des 
médicaments qui vont t’être prescrits. Ne pas oublier de tou-
jours prendre tes médicaments à la même heure et ce, tous 
les jours. C’est quand tu les oublies et que t’arrêtes le traite-
ment que le virus prend des forces. C’est là que tu peux être 
obligé de prendre plus de pilules et même de changer ton 
traitement.

Josée : As-tu des trucs pour t ’encoura-
ger à prendre ton traitement?

bella : Quelqu’un qui vit plein 
d’effets secondaires peut, 

pour se remonter le moral, 
mettre 1 dollar dans un pot 
à chaque fois qu’il prend 
ses médicaments et, 
après un mois ou deux, il 
pourra se gâter un peu. 
Un autre petit truc est 
d’avoir une alarme qui 
t’avertit quand il est 
temps de prendre tes 

médicaments.

Josée : Merci Bella pour ce 
beau témoignage.

Pour un suivi médical, que tu sois à Montréal ou ailleurs, la 
ressource que tu fréquentes peut te référer à des spécialistes 
de la santé. N’oublie pas qu’il existe aussi des groupes de 
soutien qui peuvent t’aider à continuer ton traitement.    

Salut!

1CHARGE VIRALE : CE TEST MESURE LA QUANTITÉ DE VIH PRÉSENTE DANS LE 
SANG. SI TU VEUX EN SAVOIR PLUS, VA SUR : SÉCURISEXE.CA.

2UHRESS : SUIVI ADAPTÉ POUR LES PERSONNES TOXICOMANES VIVANT  AVEC LE 
VIH. ILS VONT T’AIDER DE TOUTES LES MANIÈRES POSSIBLES POUR QUE TU 
PUISSES PRENDRE TOUS LES JOURS TES MÉDICAMENTS, ET CE, DANS TON MILIEU 
DE VIE EN CAS DE BESOIN. ILS OFFRENT AUSSI D’AUTRES SERVICES COMME UN 
SUIVI EN  HÉPATITE C, DE LA MÉTHADONE ETC... TU PEUX LES REJOINDRE AU SITE 
FIXE 514 890-8000 POSTE 26084 OU L’ÉQUIPE MOBILE AU 514 890-8304.

3CD4 : CELLULE SANGUINES CHARGÉES DE DÉFENDRE L’ORGANISME CONTRE LES 
MALADIES

*HTTP://WWW.AMFAR.ORG/ABOUT_HIV_AND_AIDS/FACTS_AND_STATS/STATIS-
TICS__WORLDWIDE/ 

Source :
- www.bfmtv.com/sociétésida-l-épidémie
- www.catie.ca
- Santé Canada

Josée, 
INFOMANE À MONTRÉAL

ILLUSTRATION © bbd
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La syphilis a été identifiée au cours    
du 16ème siècle et elle serait la cause 
de décès de plusieurs personnages 
historiques. C’était un fléau aussi des-
tructeur que la tuberculose. On dit 
même que le tiers de la population    
en était affectée. Les gens qui la 
contractaient, étaient aux prises avec 
des gales purulentes, des crises de 
démence et plusieurs autres troubles. 
Finalement, ils en mouraient car il n’y 
avait encore aucun traitement.

Les chercheurs ont essayé plusieurs 
remèdes, dont le traitement au vin 
blanc, qui n’était pas du tout efficace. 
Après plusieurs essais-erreurs, ils   
arrivaient à guérir la syphilis par         
un traitement au mercure qui était 
administré par la bouche et par injec-
tion. Malheureusement, plusieurs   
personnes finissaient par décéder des 
suites de ce traitement.

À l’époque, la syphilis était une            
des premières causes de la folie. On 
pouvait en ressentir les effets après      
5 à 15 ans d’infection.

Puis finalement, en 1928, Alexander 
Fleming arriva avec la solution 
miracle  : la découverte de la pénicil-
line. Encore aujourd’hui, c’est le 
meilleur traitement pour la syphilis.   
Si tu es au 1er stade ou au 2e stade      
de l’infection, on te donnera une   
demi-dose dans chaque fesse. Si tu es 
au 2e ou 3e stade, il te faudra alors        
3 injections. Le traitement peut être 
différend selon ton état de santé. Le 
tout est accompagné de procaïne 
(anesthésique local), car les injections 
sont extrêmement douloureuses.          
Il existe aussi d’autres antibiotiques    
si tu es allergique à la pénicilline.

Alors, profite donc des progrès accom-
plis en matière de santé et va te faire 
dépister. Plus vite tu le sais, plus vite 
tu vas te faire traiter, plus rapide sera 
ta guérison. N’oublie pas de mettre un 
condom lors de tes ébats sexuels… Ça 
pourrait t’éviter de devenir complète-
ment fou. Va à ton CLSC, tu pourras 
passer un test et probablement te 
ramasser quelques capotes. Surtout, 
avise tes partenaires si tu es infecté.

1

La syphilis est une infection transmissible sexuel-
lement et par le sang. On la reconnaît à ses 
chancres aux niveaux des parties génitales au 
cours du 1er stade. Lors du 2e stade, elle se 
répand au bout des doigts et des orteils. 
Lorsqu’elle persiste, elle se propage partout  sur 
le corps. Les symptômes peuvent disparaître 
d’eux-mêmes, mais tu es toujours infecté.                   
À son stade final, elle affecte le système                  
cardio-vasculaire et même le système neurolo-
gique. Elle peut aussi se transmettre de la mère à 
l’enfant lors de l’accouchement.

voici quelques symptômes 
de la démence syphilitique

•

 Affectation du système 
neurologique

•

Trouble de la vision et de l’équilibre
•

Hallucinations visuelles 
et olfactives (odorat)

•

Hallucinations auditives, allant même 
jusqu'à entendre des voix t’obligeant 

à t’automutiler ou encore 
à commettre des actes 

d’intense violence.
•

Hypersexualité.
•

Comportements sexuels déviants
•

Délire total, jusqu'à devenir 
complètement une autre personne

•

Faux souvenirs
•

Confusion entre les rêves 
et la réalité

•

Troubles du sommeil 
•

Troubles obsessionnels
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(poète)  : Il contracta la syphilis au 
cours de sa relation avec sa femme. 
Tout au long de sa vie il fera des      
tentatives de suicide. Il finit par être 
complètement paralysé avant de     
trépasser.

 
(peintre) : La démence syphilitique 
l’aurait mené à se couper une oreille. 
Il fut ensuite hospitalisé pendant          
2 mois où il y peint 80 tableaux. Puis 
il mit fin à ses jours en se tirant une 
balle dans la poitrine.

(musicien) : La syphilis serait à l’origine de 
sa surdité. Il l’aurait contractée car il aimait 
côtoyer les filles de joie.

Il y a même des rumeurs comme quoi 

(salopard) l’aurais contractée… Au fond de moi, 
y’a un petit quelque chose qui souhaite presque 
que ça soit vraiment arrivé!    

voici quelques personnages historiques qui ont été affectés par la syphilis

Sources :
- Katz DA, Berger JR. Neurosyphilis in acquired immunodeficiency syndrome. Arch Neurol 
1989;46:895—8
- http://www.servicevie.com/sante/appareils-genitaux la-syphilis-de-colomb-a-fleming/a/45
- http://www.articlesphere.com/fr/Article/Top-10-Historical-Figures-with-Syphilis-/162285
- http://www.actumania.com/syphilis-de-la-peau-au-cerveau-537.html

- http://lanciennescientifique.blogspot.ca/2012/10/la-syphilis-et-le-pape.html
- http://agora.qc.ca/dossiers/Syphilis
- http://www.doctissimo.fr/medicament-PROCAINE-LAVOISIER.htm
- http://aleteya.free.fr/baudbio.html
- www.fanpop.com
- Wikimedia Commons

Mumu, 
INFOMANE À MONTRÉAL

ILLUSTRATIONS © Mumu

On m’a demandé 
d’écrire un court 
article qui donne-
rait un exemple de 
l ’ut i l isation du 

journal L’Injecteur 
par les intervenants 

d’une organisation 
qui est en contact 
a v e c  d e s  p e r -

sonnes qui consomment 
des drogues par injection ou inhalation.       
Au départ, je croyais que la meilleure façon 
d’avoir quelque chose de pertinent                            
à raconter, c’était d’avoir une discussion 
avec les intervenants lors d’une rencontre 
d’équipe afin qu’ils m’expliquent comment 
ils se servent du journal et de son contenu 
dans leur quotidien pour faire de la                   
sensibilisation et de l’intervention.

Je me voyais déjà raconter les fois où l’équipe 
d’intervention du LAB, un lieu de création 

artistique pour les 16-30 ans, avait encouragé 
certaines personnes qui vivaient une situa-
tion plus difficile en ce qui a trait à leur 
consommation à soumettre leurs œuvres 
(poèmes, dessins, peintures, etc.). Et que, 
quelques semaines plus tard, en voyant 
qu’elles étaient publiées, elles en retiraient 
une certaine fierté.

Mais quelques jours avant cette réunion 
d’équipe, c’est à moi que L’Injecteur, plus 
précisément son site web et sa chargée de 
projet -merci Alex!-, fut des plus utile. Une 
personne qui venait d’arriver dans la région 
avait été informée que l’on donnait du maté-
riel d’injection… Elle s’est donc présentée au 
CIPTO pour ramasser son kit et nous poser 
une question : « Comment je fais pour diluer 
du crack car j’ai pas trouvé de coke? » 

Cette personne qui s’injectait régulièrement 
de la cocaïne n’avait jamais fait l’utilisation 
du crack par injection et elle avait des 

craintes. Malheureusement, personne sur 
place ne pouvait répondre à sa question et 
nous étions incapables de rejoindre notre 
pair-aidant ou nos partenaires travailleurs de 
rue.

C’est à ce moment que je me suis souvenu 
que L’Injecteur avait produit une fiche à ce 
sujet et l’avait mise en ligne sur leur site web. 
J’en ai donc imprimé une copie que j’ai 
remise à la personne… De plus, comme je 
voulais être certain de lui donner toutes les 
informations importantes, j’ai passé un petit 
coup de fil au bureau de l’AQPSUD où l’on 
m’a donné quelques précisions qui furent 
très appréciées par la personne qui souhai-
tait consommer en prenant le moins de 
risques possible.    

yves Séguin, 
DIRECTEUR GÉNÉRAL, CENTRE D’INTERVENTION 

ET DE PRÉVENTIONEN TOXICOMANIE DE L’OUTAOUAIS (CIPTO)

ILLUSTRATION © bbd

 QUAND L’INJECTEUR DEVIENT UTILE 
  POUR UN DIRECTEUR GÉNÉRAL…
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1 L’horrible beauté : 
 l’homme

Pas de haine ni de pleur
Aucun sentiment, le regard vide

Elle se cherchait, c’est évident!
Elle a tout essayé, on appelle ça du cran

Mais derrière tout ça,
Tout y était, la vie la mort l’amour la haine

Comment pouvoir changer
Lorsqu’on a aucun outil ni indice

Mais aujourd’hui me voici
Face à mes vices

Me voici en thérapie
Oui moi qui était tellement

Tombée bas

Melissa tisseur,
20 ANS

ILLUSTRATION © eden gérôme

Évolution parfaite,
désolation complète.
Détruire pour bâtir,
exterminer pour régner.

Entourer de milles beautés,
une seule idée, massacrer.
Faune et flore apprécions,
à l’heure de l’instinction.

Aimer détester,
détester l’amour.
Semer l’horreur,
récolter la peur.

Savourer l’avarice,
dénigrer la bonté.
Enrichir les riches,
dépouiller les persécutés.

Arrogance, méfiance, souffrance,
autant de méchancetés.
Amour, confiance, délivrance,
souvenirs oubliés.

Ne rien vouloir changer,
ne plus pouvoir aimer,
continuer de s’enfoncer,
condamner pour l’éternité. 

J.F

ILLUSTRATION © Louiss alias gorgul

Poème
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bretagne 2009 : Le gouvernement français 
veut construire un aéroport prévu pour 2017 
et qui va coûter au-dessus de 350 millions 
d’euros (environ 460 millions de dollars 
canadiens) sur des terres appartenant à des 
paysans depuis plus de 150 ans et qui sont 
transmises de génération en génération. 

Ce projet est complètement illégal dû au fait 
que ce sont des terres privées et que c’est la 
seule terre de biodiversité restante dans tout 
le territoire de la Loire-Atlantique. 
Donc, le terrain en question fait plus de 
2000 hectares de superficie et est 
principalement consacré à la culture agricole. 
Il y a aussi des squats qui sont en place 
depuis plus de 10 ans et aident à la protection 
de ce territoire. La grosse joke là-dedans c’est 
que cet aéroport en question existe déjà à 
seulement 20 km de ces terres (en plein 
milieu de la ville de Nantes). Alors, pourquoi 
déplacer cet aéroport qui est très bien là 
où il est? Pourquoi ne pas laisser tranquilles 
ces pauvres paysans?! Pour développer 
l’économie locale et désengorger l’aéroport 
existant (BULLSHIT). Alors, voilà en gros 
l’histoire de ce début de révolution.

bretagne novembre 2012 : Le tribunal de 
grande instance a autorisé l’expulsion des 
habitants et la destruction des cabanes 
construites sur la zone du projet d’aéroport. 
Les CRS* ont débarqué sur le site avec leurs 
tractopelles et ont commencé à raser toutes 
formes d’habitations se trouvant sur leur 
chemin et sous le regard des habitants. La 
journée de démolition terminée, les CRS 
rentrent tranquillement dans leurs foyers 
qu’EUX possèdent toujours. Mais ce n’est pas 
tout… Pendant ce temps, les habitants et les 
squatters sont retournés sur les terres et ont 
préparé des plans de défense pour la suite de 
la démolition prévue quelques jours plus tard.

Alors, les tractopelles reviennent à la charge 
quelques jours plus tard, mais se heurtent 
rapidement à des barricades érigées par 
les opposants. Et de là s’ensuit une guerre 
inimaginable entre CRS et occupants qui sont 
prêts à se battre pour protéger leurs terres. 
C’est à coup de gaz lacrymo, de cocktails 
Molotov, de bombes assourdissantes, 
de barricades enflammées que cette guérilla 
prendra forme pour des semaines et des 
semaines. Il y a au-dessus de 500 flics et 
500 manifestants cagoulés, pierres à la main. 

Munis de walkies-talkies, les opposants 
se sont organisés sur le tas… 
Il est désormais impossible d’approcher 
ces terres sans heurter des barricades 
tout autour des 2000 hectares. Le site est 
surveillé 24h sur 24h. Dès que des meutes 
de flics se pointent pour une tentative 
d’expulsion, ils sont reçus par des cocktails 
Molotov, des poubelles en feu, des roches, 
des énormes tronçons de bois munis de clous. 
Nous sommes maintenant fin décembre 2012 
et aucune expulsion ou habitation rasée 
n’ont été possible dû au gigantesque réseau 
de résistance qui s’est mis en place. 
Le gouvernement est désespéré, mais 
n’est toujours pas prêt à négocier.

Je pense que cette histoire reflète la 
révolution même! Le gouvernement 
a essayé de leur prendre leurs terres… 
Eux, ils sont prêts à tout pour se défendre! 

¡ viva la Revolución !   

* COMPAGNIE RÉPUBLICAINE DE SÉCURITÉ
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bobette et bean 
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4 C’t’à cause
bonjour, je vous écris aujourd’hui pour 
vous parler du phénomène que l’on appelle 
« C’t’à CAuSe », bien répandu chez les 
alcooliques, les toxicomanes, les joueurs 
compulsifs.

Hé oui, vous savez très bien pour avoir 
entendu ça souvent! Exemple : fronter ou 
passer de l’argent, ou consommer avec 
quelqu’un qui vous promets la lune, pour 
tripper, pour boire ou jouer dans les 
machines, ou vous-même pensiez avoir le 
contrôle, «  j’vas juste en faire un, j’vas juste 
mettre vingt piastres dans la machine, j’va 
juste en boire une ». Eh bien si vous entrez 
dans une de ces histoires, dites-vous bien 
que c’est pas à cause des autres mais bien 
de votre faute. Ayant moi-même vécu ça, 
moi drogué, ben oui!

Je pensais : «  je vas-tu en thérapie? », mais 
je me disais que j’vais entendre les pro-
blèmes de tout l’monde. Finalement, j’suis 
allé dans une couple de thérapies. Pour moi 
ça a pas marché mais j’ai appris sur moi-
même et sur comment gérer mon vice. 
C’est juste une question de choix et ça se 
passe entre les deux oreilles. Tu viens de 

recevoir ton chèque de BS ou ta paye d’la 
semaine, c’est là que le phénomène « C’T’À 
CAUSE » arrive...

Vous avez le choix de payer le loyer ou 
toute autre dette, ou de boire, de vous dro-
guer ou de jouer dans la machine. Moi, par 
expérience, j’ai vécu, j’ai compris... Je paye 
le loyer et les dettes et ce qui reste, je me 
gèle avec. C’est ça mon plaisir...

Mais au moins, je suis à la chaleur, j’ai un 
toit sur la tête. Pour l’avoir vécu, c’est pas 
drôle sur la fin du trip (fatigué, en manque, 
pas de place pour bien dormir, sauf dans 
les missions qui à 7h30am vous mettent 
dehors, et là tu erres toute la journée.) L’été 
c’est pas trop pire, mais encore… s’il pleut 
c’est pas drôle...

Imagine toi en hiver! Alors j’ai compris les 
choix que j’ai fait. Ce n’est pas facile pour 
certain, mais pour moi, me ramasser dans 
la rue ou dans les missions... j’ai compris....

Merci de m’avoir lu...

Pete le drogué

ILLUSTRATION © Mathieu Chénier



La drogue prescrite m’a aidée pendant que je la      
prenais selon la posologie. C’est dans l’abus qu’elle 
m’a causé du tort, et la non-prescrite aussi, mais   
c’est moi qui me suis amenée en prison : moi seule, 
personne d’autre à blâmer.

Cependant je suis toujours là à me battre continuelle-
ment, à vouloir l’enrayer totalement de ma vie. Je 
suis persuadée qu’un jour, et même bientôt, je 
gagnerai le combat de ma vie. Parce que je suis en 
train de découvrir ce qui me fait vibrer, ce qui me fait 
vivre avec intensité une chose toute simple avec des 
outils à la limite bien simple que je peux utiliser n’im-
porte où, n’importe quand et quand j’en ai envie. Je 
n’aurai qu’à faire fonctionner quelques milliers de 
neurones, qui ont été gelés pendant tant d’années, 
endormis par ces substances si sournoises et nocives. 
Ils commenceront à travailler quand je leur dirai :         
« Go ». Ils s’y mettront sans tarder, sans résister. Mon         
imaginaire suivra comme les vagues de la mer et 
l’une après l’autre, elles s’abattront sans relâche sur 
un papier, un napperon, un calepin ou même un 
écran comme sur la grève. Et tous les mots sortiront 
un à un et feront une guirlande de phrase; ils se     
coucheront sans vergogne sur la page que j’aurai 
choisie en guise de plage.

Avec les mots, je peux faire des voyages extraordi-
naires et entraîner avec moi d’autres voyageurs ayant 
seulement pour billet de passage leur imagination et 
leur laisser-aller aussi doux et confortable qu’il puisse 
être. Voilà ce qu’est mon intensité, ce qui empêcherait 
toute consommation. Pour moi ça représente tout un 
voyage aussi loin et profond que les abysses de la 
mer. Avec les mots, je peux partager les odeurs du 
fleuve. Avec les mots, je peux partager toutes les 
odeurs les plus intenses que celle de la mer sur la 
plage. 

Pour moi, vivre intensément : il ne suffit que d’une 
page blanche et d’un stylo, tout simplement.    
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Raymonde Rock
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5 Ma propre intensité
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Les SIS démysfiés… 
par nous!

Tout d’abord, au niveau de la lutte                    

pour l’ouverture de Services d’Injection 

Supervisée (SIS), on continue de pousser 

pour que ça avance plus sûrement que     

lentement… Plus d’un an après la victoire 

de Insite (le SIS de Vancouver) en Cour 

Suprême du Canada, nous avons profité de 

la Journée internationale des usagers de 

drogues, le 1er novembre, pour lancer 

publiquement le document « Les SIS démys-

tifiés… par les  personnes qui vont les       

utiliser! »1 Le document, qui a été lancé 

simultanément à Montréal et à Québec, a 

été bien reçu par les médias qui ont très 

bien couvert l’événement. Même que Peter 

Sergakis, un des plus gros commerçants du 

centre-ville de Montréal, a déclaré à la 

Gazette que si les SIS permettent de sortir 

de la rue les personnes qui consomment 

des drogues et de les mettre en contact avec 

le réseau de la santé, ce serait « une bonne 

chose »!2 On voit que l’idée fait son bout de 

chemin et qu’on semble s’éloigner pas à pas 

du discours du « pas dans ma cour » cher 

aux associations de commerçants et de   

résidents… On sait bien qu’on ne révolu-

tionnera pas les lois contre les drogues ni 

les préjugés de beaucoup de gens envers 

les personnes qui consomment des drogues 

avec les SIS. Mais ce sera un pas important 

pour prouver que c’est en nous aidant qu’on 

arrivera à construire une société plus juste 

et plus en santé pour touTEs, plutôt qu’en 

nous rabaissant tout le temps.

1
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En ces temps 
de révolutions…

Après le « Printemps arabe » en 2011, puis le                                
« Printemps érable » en 2012, on peut dire qu’on vit 
dans une époque de révolutions (même inachevées…). 
Nous, à l’ADDICQ, on sait que les grands change-
ments prennent du temps et de la persévérance, que 
c’est avec des cennes qu’on fait des piasses et           
que l’union fait la force. C’est pourquoi on continue 
lentement mais sûrement notre chemin vers l’amélio-
ration de nos conditions de vie. Dans cette édition     
de « Planète ADDICQ », on verra les progrès réalisés 
par les militantEs de notre association depuis le mois 
d’octobre. 
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suite

Sonder nos pairs… 
pour mieux dépister!

À Montréal, 6 membres de l’ADDICQ ont été 

embauchés pour mener le Projet Dépistage, 

financé par la Direction de Santé Publique 

(DSP). Durant 2 mois, cette équipe a préparé un 

questionnaire et a sondé une cinquantaine de 

personnes Utilisatrices de Drogues par Injection 

et Inhalation (UDII) sur leurs connaissances au 

sujet du dépistage des Infections Transmises 

Sexuellement et par le Sang (ITSS). Merci à 

Pascale Leclerc de la DSP pour son aide indis-

pensable, ainsi qu’à tous nos partenaires qui 

nous ont accueillis pour qu’on puisse recruter 

les personnes sondées… et, bien sûr, un gros 

bravo à toute la gang pour votre bon travail! Les 

infos recueillies serviront à créer un outil pour 

mieux informer nos pairs. C’est donc à suivre...

Encore à Montréal, le 8 novembre fut une      

journée bien remplie pour nos pairs car c’était 

justement… la « Journée de réflexion sur l’im-

plication des pairs dans la prévention des ITSS 

à Montréal ». L’AQPSUD était évidemment là 

pour prendre la parole et nous avons présenté 

notre atelier sur l’inclusion des pairs! Pour en 

savoir plus, voir l’article sur cette journée en      

p. 31.

Brièvement, on a aussi participé aux activités 

pour la Nuit des sans-abri le 19 octobre dans 

différentes régions (Abit ibi ,  Québec et 

Outaouais) ainsi qu’à divers événements pour 

souligner la Journée mondiale de lutte au        

VIH-sida le 1er décembre (Abitibi et Montréal). 

Aussi, on a fait quelques Blitz de ramassage de 

seringues et tenu une table au Colloque de   

l’AITQ à Trois-Rivières le 23 octobre. Enfin, les 

membres du comité aviseur de l’ADDICQ se 

sont réunis à Montréal le 21 novembre pour 

discuter des questions qui touchent notre asso-

ciation au niveau provincial. On recrute               

toujours pour nos comités nationaux (santé/SIS, 

répression et visibilité), alors faites-nous signe 

si ça vous intéresse de vous impliquer!

Sur ce, on vous salue camarades drogués… et 

vive l’ADDICQtature du prolétariat! ;P    

1DISPONIBLE SUR NOTRE SITE WEB, DANS LA SECTION ADDICQ, 

DOCUMENTATION, SANTÉ.
2MICHELLE LALONDE, « FEARS OVER SAFE INJECTION SITES 

UNFOUNDED: ADDICQ-MONTREAL », THE GAZETTE, 1ER 

NOVEMBRE 2012.

Camarade François, 
CHARGÉ DE PROJET DE L’ADDICQ
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Le mot « révolution » désigne le tour complet 
effectué par un astre autour d'un autre astre. 
L’expression « période de révolution » 
désigne le temps qu'un astre met à effec-
tuer une révolution complète autour d'un 
autre astre1. Nous, l’ADDiCQ, sommes un 
astre autour duquel tournent d’autres astres 
comme par exemple la police, le domaine de la 
santé, les organismes communautaires, les citoyens 
et leurs préjugés, nos pairs, nos frères et nos 
sœurs… Certains astres tournent plus vite que 

d’autres autour de nous et d’autres nous suivent 

comme une tache…devinez lesquels?

Parfois, une révolution prend du temps à s’organi-
ser, à se préparer. Prenez chez nous par exemple, les 
choses commencent tranquillement à changer.      
Les personnes Utilisatrices de Drogues par Injection 
et Inhalation (UDII) se font de plus en plus entendre 
et il y a des gens du domaine de la santé qui respec-
tent et recherchent notre expertise de vécu.               
La preuve est que nous participons au comité de 
travail sur les Services d’Injection Supervisée (S.I.S). 
à Québec ! Parlant de SIS, nous avons fait, le jeudi 
1er novembre dernier, sur le parvis de l’église   
Saint-Roch, le lancement officiel du document             
« Les services d’injection supervisée démystifiés… 
par les personnes qui vont les utiliser ! ». Il y avait 
quelques médias et environ une vingtaine de          
personnes qui sont venues assister à cet événe-
ment. Il y a même un citoyen qui a exposé son    
opinion et qui a posé quelques questions. Ça c’est 
une révolution parce que c’est ça qu’on veut :     
informer les gens à propos des SIS, écouter leurs 
arguments, leurs inquiétudes et y répondre. Certains 
citoyens ont pris une copie de notre document, 
question d’en savoir plus.

Ouais… à Québec y s’en passe des affaires! Tout 
pour cuisiner une vraie bonne p’tite révolution 
populaire : on a pu le droit de se trouver dans un 
parc entre 23h et 05h, on a pu le droit de mettre un 
masque dans une manif, on a pas le droit de mani-
fester sans donner le trajet aux flics, on a pu le droit 
d’avoir en sa possession des seringues neuves sous 
peine d’amende (même si c’est pas mal moins pire 
depuis un bout). Bientôt on aura pu le droit d’être 
sul’BS, ni d’être pauvre, marginalisé, toxicomane ou 
itinérant, et on aura pu le droit d’espérer obtenir le 
respect de la part du maire et de sa « Régislature ».  
Ouais, ça mijote sous la marmite…

En tout cas, une chance qu’il y a des organismes 
comme Point de repères qui nous soutiennent dans 
l’organisation de notre révolution, ça nous aide à 
apporter un changement de point de vue chez les 
citoyens, les commerçants et les policiers en regard 
de nos droits et aussi en ce qui a trait aux SIS. Pour 
nous, UDII canadiens, cette révolution a commencé 
à Vancouver, a passé le test de la Cour Suprême 
(merci M. Harper ) et se ramifie maintenant à 
Montréal et ici à Québec. Il ne nous reste qu’à conti-
nuer le travail d’information, de sensibilisation et de 
démystification, ainsi qu’à continuer à se faire 
entendre là où nous le pouvons et ce, dans le res-
pect de tous.  Vive la révolution!   

1WIKIPEDIA

2

Pierre F 

ILLUSTRATION © Pierre F

notre 
p’tite révolution 
évolue!
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Manu,
Infoman en Outaouais

3 DU NOUVEAU 
À L’INJECTEUR

L’Outaouais a trouvé son nouvel infoman… 
E n f i n !

on a lutté, rigolé, revendiqué et les choses ont changé.     
on a perdu des êtres chers et rencontré des personnes 
extraordinaires. on a réussi à devenir le premier groupe 
communautaire provincial Par et Pour les personnes utili-
satrices de drogues. on est désormais reconnu comme des 
experts en prévention des itSS, en toxicomanie et pour 
défendre nos droits pour de meilleures conditions de vie.

Avoir la chance de travailler dans un milieu qui répond         
à ses convictions et ses valeurs n’est pas le lot de tous. 
Moi, ça fait déjà quatre ans que j’ai l’opportunité de       
m’accomplir, de grandir parmi vous et à travers les pages 
de cet unique journal.

Je pars pour la prochaine année et demie préparer la 
relève. D’ici là, je vous lirai attentivement et je poursuivrai 
la lutte, à plus petite échelle, mais toujours avec autant de 
fougue.    

Karine

Allo, je m’appelle Manu, j’ai 34 ans et je suis le nouvel infoman de 
l’outaouais. enfance dans Lanaudière et adolescence à Montréal… 

J’ai d’abord grandi sur un genre de ferme et c’est là que j’ai appris 
la débrouillardise. Déjà tout jeune, je recherchais les émotions 
fortes avec les VTT et la dope comme le pot, l’acide, etc.

Étant donné que ma mère se piquait, j’ai pris le goût moi aussi… 
Je ne dis pas que c’est de sa faute et je ne regrette pas mon passé. 
C’est certain que de vivre en centre d’accueil sécuritaire n’a pas 
aidé beaucoup, mais adulte j’ai trouvé du réconfort dans le travail 
et les drogues ainsi que par les filles et les chums.

Maintenant, ça fait deux ans que je suis sorti de la rue. J’ai       
déménagé en Outaouais et je suis le représentant-adjoint de       
l’ADDICQ-Outaouais. Je suis aussi pair aidant et contrairement      
au passé, maintenant je véhicule l’importance d’utiliser du matériel 
de conso propre et je ne laisse plus mes aiguilles traîner un peu 
partout.

Enfin, j’accepte qui je suis et je me concentre sur la réduction des 
méfaits comme avec ma méthadone et mon suivi avec les interve-
nants du CRAN qui font un excellent travail lorsque je retourne à 
Montréal pour mes rencontres.    

Bilan inspirant

Karine, on va s’ennuyer de notre super coordo! Mais t’inquiète, on garde le fort 
et on continue le combat! En attendant, prends soin de toi et reviens nous vite! 
Pis on a hâte d’y voir la binette à la relève. 

L’équipe de l’AQPSUD

ILLUSTRATION © Mumu
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« enwèye, lève-toé! Décriss, toé pis ton 
osti de chien! tu sais que t’as pas le 
droit de dormir ici. ça va te faire un 
beau constat de 144 $. vous avez pas 
encore compris qu’on est écœurés de 
vous voir dans l’parc, toé pis ta gang de 
crottés? Pis à part de ça, j’veux rien voir 
traîner, sinon c’t’un autre ticket! »

En 2010, les gens en situation d’itiné-
rance ont reçu une augmentation de 
6562 contraventions comparée à 1994, 
autrement dit, 6 fois plus1. Ceci a      
permis à la municipalité de Montréal 
de s’endetter de 15 beaux millions de  
dollars en frais judiciaires au cours des   
15 dernières années. Depuis 2011, le 
nombre de constats d’infraction a 
légèrement baissé. Malheureusement, 
le profilage social, lui, est encore bien 
présent. Il n’est pas rare, en effet, de 
voir quelqu’un à l’apparence plutôt 
marginale manger 6 tickets en l’espace 
de 20 min pour des réflecteurs man-
quant sur son vélo. Voilà comment     
ici on nous « protège » de ceux qui        
« contournent » la loi. La ville de 
Montréal a mis en place plein de règle-
ments municipaux afin d’écarter les 
itinérants, et ce, spécialement dans le 
centre-ville. Ça fait plus « propre », 
puis on ne voudrait surtout pas effrayer         
les touristes... Pourtant, malgré ces 

mesures, 60% des résidents de la 
métropole ne voient aucun progrès 
dans l’aménagement et la gestion de 
l’espace public. 

Selon une étude faite par le réseau 
d’aide aux personnes seules et itiné-
rantes de Montréal (RAPSIM) auprès 
de plusieurs intervenants de res-
sources communautaires à Montréal, 
60% d’entre eux disent entendre parler 
fréquemment de cas de violence ver-
bale de la part du service de police de 
la ville de Montréal (SPVM). Ce chiffre 
augmente à 94% pour ce qui est de la 
violence physique! Il faut avouer qu’un 
peu moins de tickets municipaux, ça 
fait du bien, mais on voit clairement 
que ça ne règle pas le problème. Voici 
plusieurs cas d’abus qu’ont voit tou-
jours en 2013: intimidation, attaque 
verbale, contravention, fouille et arres-
tation illégales, discrimination, brutali-
té armée ou physique, invasion de 
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Source:
- Forum Opération Droits Devant, ABUS policiers et autres, DÉONTOLOGIE et autres recours : Pour ne pas rester les bras croisés.

L’Injecteur  février 2013  .25

domicile sans aucun mandat, dissimu-
lation de preuves, vol, bris de matériel 
de consommation de drogues et même, 
parfois, agression sexuelle.

Mais les citoyens maintenus en marge 
ne sont pas victimes de profilage social 
seulement de la part des policiers. 
Beaucoup d’autres travailleurs du 
domaine public y prennent part. Je 
parle ici d’agents de sécurité, de cadets 
et bien sûr de nos fameux agents de la 
société de transport de Montréal (STM). 
Bien que le métro n’est pas considéré 
comme un espace public, on y remet 
beaucoup de constats d’infractions, par 
exemple : pour avoir jumpé la gate sans 
payer, être couché sur un banc ou 
encore de boire une boisson alcoolisée. 
Toujours selon l’étude du RAPSIM, 78% 
des intervenants en 2011 nous mention-
nent avoir entendu parler de cas de 
gens qui se font harceler avec les 
contrôles d’identité ou de fausses    
accusations (66% pour Hochelaga-
Maisonneuve et 91% pour le centre-
ville). Depuis 2007, le nombre d’agents 
du SPVM dans le métro ne cesse d’aug-
menter et, par le fait même, le nombre 
de contraventions envers les personnes 
en situation précaire. 

Question de terminer mon article sur 
une note plus positive, j’aimerais         
souligner le travail de la Commission 
des droits et liberté qui a osé mettre   
ses culottes pour dénoncer le trop 
grand nombre de tickets donnés à la 
population marginale et itinérante, un 
abus qui était totalement inefficace et 

contre-productif. De plus, si 
tu fais partie de ceux qui sont 
pris dans l’interminable 
engrenage de la surjudiciari-
sation, tu peux contacter la 
Clinique Droits Devant pour tes 
tickets ou encore pour porter 
plainte en déontologie policière. Et 
si tu es en état de réinsertion régulari-
sée (c’est-à-dire avec un appartement 
et un contrôle sur ta consommation) et 
que tu as un nombre faramineux de 
contraventions municipales, parle-leur 
du programme PAJIC. Celui-ci consiste 
à rencontrer un procureur directement 
au RAPSIM et à négocier, selon ta situa-
tion, le retrait d’une partie ou de tous 
tes constats d’infraction, qu’ils soient 
déjà jugés ou pas. Pour ce qui est des 
citoyens de la ville de Québec, ils pour-
ront enfin bénéficier, tout comme à 
Montréal, d’un tribunal adapté aux iti-
nérants et aux personnes ayant des 
problèmes de santé mentale, et ce, dès 
2013. Alors si nous voulons que les 
choses continuent à changer en notre 
faveur, ne restons pas assis. Luttons 
contre tout ce qui brime nos droits et 
libertés car c’est en étant unis que nous 
vaincrons!   

Merci à Isabelle Raffestin de la Clinique 
Droits Devant du RAPSIM

¹DOCUMENT PROFILAGE SOCIAL ET JUDICIARISATION, PORTRAIT 
DES RECOURS, DES ABUS POLICIERS ET D’AUTRES AGENTES EN 
SITUATION D’AUTORITÉ, RAPSIM, NOVEMBRE 2012

Mumu, 
INFOMANE À MONTRÉAL

ILLUSTRATION © Mumu
ILLUSTRATION © Mailhot
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Whereis the

real coke?

I remember the week when good cocaine 

disappeared. It was the week that the chef of 

the Montreal mafia got arrested, in 2004. I had 

5 pushers that I could call when I needed a rock. 

But that week it was impossible to find good 

stock. It was so bad that the  nickname of the 

stock they were selling on the streets was  

" rubber " because it smelled like burned rubber 

when you smoked it. 

When you take drugs the chemical in your brain 
changes and that’s why the sensation of your 
body and mind is different emotionally and 
physically. These drugs permanently can change 
the brain chemistry and can do damages to the 
internal organs.

Some active user of stimulants can develop 
acne and some may go as far as ripping and 
tearing off their skin. They can also develop 
some heart conditions. And don’t forget, it can 
cause irreparable dental devastation. If you 
want you can put a baby pacifier or orange peel 
in your mouth before using to prevent damages 
to your teeth when you use meth and speed.  
Never lick the coke bag when it’s finish, it will 
make your teeth to decay. For me, the buzz of 
cocaine is very different than crystal meth. The 
shoot of coke is intense, I was alert and energi-
zed. The very opposite is the buzz of meth, you 
think your heart is going to explode, your para-
noia is extreme, you are in a state of defenses, 
like as you are being attacked! It’s not fun at all. 

For me it is two different worlds! 

Suite

SITE FIXE
1280, rue Ontario Est,

Montréal (Québec) H2L 1R6
Téléphone: 514-524-5197

Lundi à vendredi: 9h30 à 19h30
Samedi et dimanche:10h à 16h

CENTRE DE JOUR
Mercredi, jeudi et vendredi: 12h30 à 16h

Administration: 514-528-1700
www.spectrederue.org
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I am gonna try to show you why it‘s so easy to 
buy crystal meth instead of cocaine on the street 
without knowing it!.

First, what does cocaine look like? It comes in the 
form of white or beige powder or white rock 
(freebase and crack). You can sniff it, smoke it and 
inject it.

And what does Speed look like? It usually comes 
in a pill, and you can swallow it, crush it, snort it 
or inject it.

And what does crystal meth look like? It comes in 
the form of white crystal if you crush it, you can 
sniff it, smoke it and inject it. 

Warning: the puff of real crack is stronger than a 
puff of freebase and the craving after is crazy. You 
cannot stop wanting more!     

Suite

Josée,
Infomane à Montréal

Illustrations © BBD 

Sources :
- GRC
- Health Canada

the information you find here is 
based on personnal experiences 
and observation. the effects of 
drug can change, depending on 
how long you’ve been using and 
how your health is.



Comme on le répète très souvent à 
L’Injecteur, le meilleur moyen de te       

protéger des Infections Transmissible 
Sexuellement et par le Sang (ITSS) est bien sûr de 
mettre un condom. Seulement, pour certaines     
personnes, ça n’a pas toujours été évident. Je 
parle ici des gens qui sont allergiques au latex 
naturel. Les principaux symptômes de cette        
a l lerg ie  sont  :  démangeaisons ,  i r rupt ions                 

cutanées, yeux gonflés, douleurs, enflures, éternue-
ments, et ça peut même aller jusqu'à l’asphyxie, donc autant éviter 
tout contact avec des objets contenant du latex.

Autrefois, le seul moyen de protection pour ces individus était le   
condom de membrane naturelle. Il est fabriqué à l’aide de parois intesti-
nales de moutons et il est le plus ancien moyen de contraception.  
Malheureusement, il ne protège pas de tous les types d’ITSS comme 
l’hépatite C ou le VIH. En plus, il a une texture plutôt poreuse et il sent 
mauvais.

Avec tout notre progrès technologique, il existe désormais des condoms 
hypoallergéniques en polyuréthane pour hommes et femmes. Aussi nous 
avons les tout nouveaux condoms en polyisoprène qui sont de couleur 
naturelle. Paraîtrait qu’ils sont encore plus confortables que ceux fabri-
qués en latex! Mais attention, ça peut être facile pour certain de se 
servir de cette excuse pour ne pas porter le condom. Avec tout les choix 
qu’on a de nos jours, il n’y a aucun prétexte à ne pas se protéger.

Si tu crois être allergique au latex et que tu aimerais avoir un diagnostic, 
va voir ton médecin ou encore un allergologue, ils te feront passer un 
test cutané. Si tu es vraiment allergique, n’oublie pas de le dire à tout 
spécialiste de la santé comme un dentiste ou un chirurgien car il existe 
des gants de nitrile qui ne te causeront aucune réaction allergique. Tu 
peux les essayer si tu es du genre à te servir de gants pour tes jeux 
sexuels.

Et surtout, évite tout contact avec les objets contenant du latex.    

Cactus Montréal
Mercredi et Vendredi

de 17h00 à 20h30

Spectre de rue
Trois derniers 

Mercredis de chaque mois 
et chaque Vendredi

de Midi à 14h30Dopamine
Deux derniers mercredis 

de chaque mois
de 20h00 à 21h30

(514) 528-2370 

Mumu, INFOMANE À MONTRÉAL

ILLUSTRATIONS © Mumu

Sources :
- http://www.lifestyles.com/canada/french/secteurpublic.html
- http://www.plaisirssante.ca/ma-sante/nouvelles/de-nouveaux-condoms-sans-latex
- http://www3.kchealthcare.com/europe/ResourceCenter/Literature/Gloves/HC272-00-FR.pdf
- http://www.hc-sc.gc.ca/hl-vs/iyh-vsv/prod/condom-fra.php

Polyuré-quoi?2
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Voici une discussion entre Julien, messager à Plein milieu, et 
Josée, Infomane à L’Injecteur, sur l’implication des pairs dans 
la préventions des Infections Transmissible Sexuellement et 
par le Sang (ITSS).

Josée : Comment  définis- tu ta job comme messager? 

Julien : Entre le pair aidant et le travailleur de rue.

Josée : Te sens-tu pair aidant? 

Julien : Oui, mais même avant d’être messager je me sentais 
pair aidant. J’étais pair aidant en fait! J'ai tout le temps aidé 
mes pairs d’une façon ou d’une autre sauf que ça m’a pris une 
couple d’année pour me rendre compte que dans le fond je 
pouvais vraiment les aider parce que ça aurait été prétentieux 
de le penser. Sauf qu’à force de me le faire dire par le monde 
que j’aidais, je me suis rendu compte que c’était aussi flagrant. 
Juste de côtoyer du monde pis d’être prêt avec eux-autres, peu 
importe leurs difficultés, moi en quequ’part j’ai toujours cru à 
ça. Mettons que quelqu’un est fucké, qu’il se sent tout seul, 
qu’il a des maladies mentales pis toute, pas de cercle social, si 
tu l’inclus jamais avec toi… Peu importe sa différence, c’est 
une personne à part entière. T’es un individu. T’es un être 
humain.  C’est dans ce sens là que je me sentais pair aidant. 

Josée : Comment as-tu trouvé la journée de réflexion sur l’im-
plication des pairs en prévention des ITSS?

Julien : Intense! Intense et positive de A à Z. Toute la journée 
j’ai senti ça d’un bon flow, un bon vibe, il n’y avait que du bon, 
du début à la fin.

Josée : Crois-tu que tu peux faire de la prévention en ITSS ou 
dans la réduction des méfaits à travers ton travail de messa-
ger? Sens-tu que tu changes quelque chose?

Julien : Oui, sauf que, honnêtement, je le maitrise pas encore 
totalement parce que c’est quand même sérieux la santé pis on 
est pas là pour jouer aux apprentis sorcier ou pour se penser 
invulnérable. First, être messager, comme je te disais, je me 
sens entre pair aidant* et travailleur de rue, c’est que le pair 
aidant a vraiment un long détachement, il y a un cheminement 
qui est fait et là il peut se nommer pair aidant. Un messager 
souvent va consommer encore, il va côtoyer des consomma-
teurs, il n’est pas tout à fait détaché. Faque lorsqu’on arrive à 
parler de santé et de prévention ITSS, il faut garder un certain 
recul. Tu peux dire à quelqu’un de faire attention, mais pas trop. 
C’est pas notre rôle…

   Ohé! Ohé!
    Voici le messager     
   Julien!

Suite
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Josée : Ils essayent de nous donner ce rôle là les organismes 
et la DSP…

Julien :  Oui, mais à un moment donné il faut être formé pour 
faire ça pis c’est pas n’importe qui qui peut s’improviser de 
même à dire aux autres quoi faire exactement.

Josée : Pis c’est pas donné à tout le monde d’être interve-
nant…

Julien : Exact!

Josée : Est-ce qu’être pair peut se faire de différentes façons, 
est-ce qu’il y a plusieurs sorte de pairs?

Julien : Oui! Comme je te disais plus tôt, un pair c’est n’importe 
qui, c’est l’acceptation, c’est la tolérance. C’est n’importe qui 
qui a vécu un p’tit peu ce que tu as vécu, que ce soit des 
hommes ayant des relations sexuelles avec des hommes 
(HARSAH), des gens avec des troubles de santé mentale, des 

toxicomanes, des joueurs compulsifs, des travailleurs du 
sexe… La fille qui a dansé pendant 10 ans, qui a évolué dans 
ce milieu-là sait ce qu’une autre travailleuse du sexe vit.  C’est 
ça un pair aidant, c’est quelqu’un qui a un peu le même chemin 
de vie. Il y a aussi des aidants naturels, des gens qui ont la 
nature d’aider les autres. Ils l’ont l’affaire!

Josée : Quand tu es pair aidant, avec le temps, ça vient te cher-
cher quand tu t’impliques et que tu vois quelqu’un vraiment au 
bout du rouleau, il te demande des seringues mais toi tu penses 
qu’il en a pas besoin, tu fais quoi? Tu lui trouves des seringues 
ou tu lui dis d’arrêter? Ça vient te chercher! C’est tough!

Julien : Moi je suis une personne capable de s’autodétruire 
comme un grand, tout seul! Si je cotoie des gens qui s’autodé-
truisent, je trouve ça dur… parce que je me sens complice de 
leur destruction et ça, ça me dérange. Me faire du mal à moi 
c’est tolérable, mais aux autres, pas capable… Je me sens pas 
à l’aise avec ça d’encourager ou de pas dire ma façon de pen-
ser. C’est vrai que ca vient te chercher quand tu aides du 
monde. Il faut être fait fort!

Josée : Est-ce que tu te sens soutenu par ton équipe dans des 
moments comme ceux-là?

Julien : Oui. La situation à laquelle je pensais en te disant ça, 
c’est quand j’ai donné des seringues à une jeune fille de 16 ou 
17 ans… Elle venait de commencer, j’ai trouvé ça dur, j’avais 
l’impression de l’encourager à consommer. J’en ai parlé à mon 
équipe et ils m’ont soutenu. En parlant, on a remis notre man-
dat, la réduction des méfaits en contexte. Si la fille était déci-
dée à s’injecter, mieux valait qu’elle le fasse avec une seringue 
neuve et du matériel stérile.    

Merci Julien!

*RÉFÉRENCE AU GIAP, GROUPE D’INTERVENTION ALTERNATIVE PAR LES PAIRS

Josée, 
INFOMANE À MONTRÉAL

Suite



un pair, c’est quelqu’un qui vit ou a vécu 
des réalités et des situations semblables 
aux tiennes. Les personnes utilisatrices de 
Drogue par injection ou inhalation (uDii), 
les travailleureuSes du sexe, les hommes 
Ayant des Relations Sexuelles Avec des 
hommes (hARSAh), les personnes issues 
du milieu carcéral ou encore les personnes 
vivant avec le vih ont tous des pairs!

Jeudi le 8 novembre, l’équipe de l’Associa-
tion Québécoise pour la Promotion de         
la Santé des personnes Utilisatrices de 
Drogues (AQPSUD) a participé à la Journée 
de réflexion sur l’implication des pairs        
en prévention des itSS organisée par la 
Direction de santé publique de Montréal. 
Plusieurs projets et organismes impliquant 
des pairs ont participé à cette journée, dont 
Stella, La Maison plein cœur, ACCM, les 
messagers de Cactus et de Plein Milieu, les 
pairs aidants du Groupe d’intervention 
alternative par les pairs (GIAP), les Dopalliés 
de Dopamine et bien sur l’AQPSUD!

Nous avons participé à des ateliers de dis-
cussions sur notre travail qui se sont révé-
lés vraiment intéressants. Nous avons 
échangé sur nos méthodes, partagé nos 
interrogations et nommé nos bons coups. 
Nous nous sommes ensuite questionnés 
sur les moyens que nous pourrions mettre 
en place afin que les pairs aient de 
meilleures conditions de travail et qu’ils 
soient mieux reconnus pour ce qu’ils font.

Voici ce que nous avons retenu de cette 
journée. Premièrement, qu’ils soient béné-
voles, employés, membres d’un conseil 
d’administration, qu’ils participent à des 
groupes de soutien ou à un projet Par et 
Pour, ce sont tous des pairs. En effet, il est 
possible de s’impliquer à différents niveaux.

Ce qui est important, c’est de bien définir le 
rôle et le mandat du pair dans un projet. Par 
exemple : un organisme veut engager des 
pairs pour faire la distribution de matériel. 
Ce pair doit être encore bien présent dans 
le milieu de la conso afin de connaître les 
spots de conso et être bien accueilli dans 

3

les piqueries. Il ne faudrait pas engager 
quelqu’un qui a trop de recul! Non seule-
ment ça ne répond pas au mandat, mais    
en plus ça met le pair en danger de rechute!

Chaque projet pair doit être bien réfléchi 
pour le bien de tout le monde. On ne veut 
pas du cheap labor! Un travail de pair peut 
être une alternative au crime, au squeegee 
ou à la prosto. Ça peut aussi être un boost 

d’estime de soi, un tremplin vers une       
carrière professionnelle ou encore de la 
réinsertion. Tant que le pair est bien entouré 
et qu’on lui offre des outils pour avancer.  
Vive les projets pairs!

Nous tenons à remercier les pairs du 
magnifique travail qu’ils accomplissent 
tous les jours au sein de leurs communau-
tés. Ils sont tous différents, mais tous aussi 
importants. Leur travail a déjà fait ses 
preuves maintes et maintes fois donc il se 
doit d’être reconnu.    
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Mon pair n’est pas plus fort  
       que le tien!

Pssst! 
Pairs VS Par et Pour, 
c’est quoi la différence? 

Un projet impliquant des pairs 
n’est pas nécessairement un 
projet Par et Pour! Un projet 
Par et pour est un projet qui 
rassemble des gens qui sont 
touchés par la même réalité, 
qui vivent les mêmes défis, 
afin d’y trouver des solutions 
concrètes et de les mettre        
en œuvre collectivement.         
Stella et l’AQPSUD sont des 
exemples d’organismes Par et 
Pour. Les pairs au sein de ces 
projets sont impliqués à tous 
les niveaux!

L’équipe de l’AQPSUD



Moi, je sais cuisiner...

CLSC Ahuntsic
1165, boul. Henri-Bourassa Estentre l’av. Christophe-Colomb et la rue St-Hubert
à côté de la porte d’entrée du CLSC  

CLSC Montréal-Nord
11441, boul. Lacordaireentre le boul. Henri-Bourassa Est et la rue R enoir
Sur le mur qui donne sur le boul. Lacord aire  

Près de la station de métro Lionel-Groulx                                                                  
au coin de l’av. Atwater et de la rue St-Jacques Ouest
Sur le 3e lampadaire en arrière de  la station de métro 

Il y a des boîtes de récupération extérieures 

en dehors du centre-ville pour jeter tes seringues 

de façon discrète et sécuritaire!

Do pamine

1473, rue Bennett

Sur le mur à l’entrée du centre de jour

Dopamine

4205, rue Ontario Est

entre l’av. Desjardins et l’av. De La Salle

Sur le mur de côté est de l’entrée de Dopamine

Ruelle des Malines

Au nord du métro Sherbrooke sortié côté Ouest

Ruelle attenante à la rue 

St-Dominique et l’av. Coloniale

en tre les rues Napoléon et Roy


