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Méthodologie

• Collecte de données empiriques sur 24 mois

• Observations ethnographiques (173 heures)

• Entretiens semi-directifs auprès des professionnels (N=46)

• Entretiens semi-directifs de type trajectoires de vie auprès des 
usagers de crack (N=54)

• Présentation des résultats intermédiaires à des professionnels afin 
de renforcer les premières recommandations.

• Analyse thématique des données

• Analyse cartographique

• Analyse de la presse 4



La mobilité des usagers

1. En Seine-Saint Denis et en banlieue parisienne

• Des déplacements orientés vers la capitale pour acheter du crack et 
se procurer du matériel.

• Une mobilité forte avec des conséquences sur la santé physique des 
usagers.

2. À Paris

• Des comportements sédentaires : des usagers « captifs » des lieux de 
visibilité.

• Des comportements mobiles : des usagers qui circulent activement 
entre les lieux de visibilité.

- Fréquentation de multiples lieux de deal

- Consommation/achat de produits rare en banlieue

- Distinction entre les sans-abris et les hébergés



Les trajectoires – une diversité de profils

• Spécificité des femmes : moins visibles, trajectoires + marquées
par des traumatismes, mais plus de liens familiaux.

• Jeunes usagers : en rupture sociale, milieu festif, en groupe,
peu de conscience/usage problématique et dépendance,
stratégies de distinction qui entraîne un évitement des
structures.

• Usagers semi-insérés : rapidité de la perte des liens sociaux et
de la désinsertion sociale, pouvant être qualifiée de
« dégringolade sociale » et s’apparentant à un « traumatisme
social ».

• Porosité migration et crack : complexe et évolution rapide. Des
usagers russophones qui s’ancrent dans l’usage de crack, des
usagers originaires d’Afrique subsaharienne ou du Moyen Orient
plutôt dans des conduits dérégulées/alcool. 6



Les contextes d’initiation

• L’alcool, les médicaments, le cannabis et les produits dits festifs
(ecstasy, LSD) sont tout aussi présents que la cocaïne dans la
gamme des substances consommées avant l’usage de crack.

• Contexte cadre festif : le lien avec la cocaïne peut être plus
particulièrement présent, avec une volonté d’éprouver de nouvelles
sensations passant par l’expérimentation de nouvelles substances,
perçues comme ayant des effets puissants, comme le crack.

• Contexte / volonté d’apaiser des traumatismes : semble donner lieu
plus facilement et rapidement à des basculements vers des usages
plus problématiques voire de la dépendance.

• D’autres transitions possibles : héroïnecrack
héroïne) ou TSOcrack (sensations psychoactives).

(indisponibilité
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Expression des besoins (1)

• Les besoins exprimés sont simples «  
entourés ».

se loger, se nourrir, être

• Les dispositifs d’hébergement doivent être prioritaires et permettent
d’introduire une rupture dans des vies chaotiques et rudes. Ils sont
également particulièrement prometteurs concernant la régulation de
l’usage de crack, l’inflexion des trajectoires des usagers de crack vers
l’insertion ou la mise en place de liens sociaux, sanitaires et familiaux.

• Être « occupés », retrouver un sens à leur journée, être dans la vie
sociale, réhabilitation sociale par les activités et les liens sociaux.

• Espaces de repos à développer. Besoin de faire des pauses.

• Demandes récurrentes de la part des usagers de mettre les produits à
distance, par le sevrage et la post-cure. Idéal de rupture avec des « vies
éprouvantes ». Nécessité d’une réponse rapide et limite des ruptures
temporelles et de l’absence d’hébergement dans les phases de transition.8



Expression des besoins (2)

• Dispositifs dédiés aux femmes – parentalité, prise en charge des
traumas.

• Prise en charge psychiatrique à renforcer ++ avec maraudes.
Troubles psy étant un des freins actuels à l’accès à la prise en charge
des addictions. Prise en charge des traumas.

• Développement de salles d’inhalation (collectives selon les
professionnels / box individuels selon les usagers) : 18ème, 19ème et
Saint-Denis.

• Nécessité de maraudes renforcées et redéfinition des territoires
d’intervention à l’est de la Seine Saint Denis.

• Besoin d’intimité exprimé par les usagers, d’espaces à soi pour se
ressourcer. Expérience positive hébergement COVID.
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Expression des besoins (3)
• Nouvelle ère de la réduction des risques : inclure un objectif de

réhabilitation sociale à la réduction des risques infectieux,
nécessité d’un « accueil inconditionnel » dans les CSAPA,
communautés thérapeutiques, dispositifs hospitaliers et droit commun.

• Mettre fin à une réponse policière axée sur les évacuations qui
contribue à la dégradation de la vie des usagers et des riverains.

• Des dispositifs de médiation à développer pour la tranquillité
publique des riverains.

• L’instrumentalisation de la peur et de la répression est un frein
pour élaborer des propositions constructives pour rendre possible
la coexistence de différents publics dans l’espace urbain.
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