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Introduction : La sous-estimation des décès par surdose de drogues en France est estimée à 30% en dépit de trois registres de notification existants [1].

Objectif : Comparer le recensement par la Réponse Toxicologique à l'Urgence (RTU) du CAP et les notifications par le réseau régional de Toxicovigilance (TV) créé en 2006.
Méthodes: Etude rétrospective des cas recensés sur la base informatique du CAPTV d'Angers. Inclusion des décès toxiques imputables à l’usage de substances psychoactives dans un contexte de toxicomanie et validés sur le plan analytique [2], et exclusion des cas sans preuve analytique.

Résultats: 41 décès sont recensés, 4 exclus, 37 inclus (35 hommes). 29 signalements proviennent d’un laboratoire de toxicologie ou médecine légale et 8 des urgences-SAMU-réanimations. 70% d'entre eux sont notifiés par le réseau TV.
	Année
	2000
	2001
	2002
	2003
	2004
	2005
	2006
	2007
	2008
	2009

	Cas
	2
	3
	1
	1
	3
	1
	7
	5
	3
	11


Il s’agit d’une population jeune (âge moyen 29 ans, médiane 27 ans). Le décès survient avant le signalement au CAPTV dans 32 cas et a lieu au domicile dans 57% des cas. Une autopsie est réalisée dans 20 cas (12 rapports reçus) et 7 cas ont eu une levée de corps. Pour 32 décès sur 37, une expertise toxicologique complète est réalisée. Le décès s'explique par des concentrations [C] toxiques dans 31 cas (23 polyintoxications) et dans 6 cas par potentialisation d'effets sans [C] toxique. L’héroïne caractérisée par la 6-monoacétylmorphine est présente à une [C] toxique dans 18 cas (monointoxication 2 cas), l’éthanol à [C] toxique dans 18 cas. Les autres associations à [C] toxiques comportent : morphine 6 cas, benzodiazépine 5 cas, codéine 3 cas, méthadone 2 cas, buprénorphine 2 cas, cocaïne 3 cas, amphétamine 3 cas, citalopram 2 cas, dextropropoxyphène 1 cas. Il y a 4 morts indirectes sous l'effet de drogues: 2  précipitations (cannabis + alcool), 1 traumatisme crânien, 1 fausse route alimentaire.
Conclusions : Ces décès surtout pré-hospitaliers touchent de jeunes adultes. Les poly-intoxications sont majoritaires. Le réseau de TV incluant SAMU, urgences, réanimations, laboratoires de pharmacotoxicologie et médecine légale a permis d'augmenter les signalements depuis 2006. La RTU a permis de faire expertiser des cas. Trois registres de décès par surdose existent en France [1] mais aucun ne collige les données des CAPTV, cliniques, analytiques, autopsiques avec étude d'imputabilité. Une mise en commun des données en TV serait à recommander.
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