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Objectives

• Understand the epidemiology of the 
opioid epidemic in Ontario

• Describe the role of physicians in this 
outbreak

• Describe an approach to policy changes 
that are required at a local, provincial and 
national level...long road ahead



Define the problem…update on data
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2006‐2013
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How did it happen?

1.  Liberalization of the utilization of opioids for the 
treatment of non‐cancer related pain

2.  Lack of knowledge on the part of healthcare 
providers with respect to potential toxicity

3.  Watchful dose guidelines
4.  No effective means for monitoring who was 

prescribing and who was using‐STILL
5.  Aggressive marketing campaigns by manufacturers
6.  Law enforcement restricted by health privacy 

legislation‐STILL
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6 steps‐Community Prescribed Opioid load

• Right Patient‐screen, careful in chronic non cancer pain
• Right Drug‐misuse, addiction ,diversion, death
• Right Dose‐link between dose and negative outcomes
• Right Duration‐narcotic contract
• Right dispensing‐avoid surplus‐40 percent unused
• Monitor the effect of reducing community opioid load
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http://calgaryherald.com/news/local‐
news/albertas‐worsening‐fentanyl‐crisis‐
cripples‐middle‐class‐families‐as‐doctors‐
struggle‐to‐keep‐up
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Ontario Chief Coroner perspective

• Problem cases are not coming from the cancer‐
care sector

• Problems are related to the treatment of 
chronic non‐cancer pain

• Illicit diversion of legally obtained (through 
prescriptions) opioids

• Improperly prescribed opioids and/or 
improperly utilized opioids



Opioid‐Related Deaths in Ontario

• Is it really a problem?
• 350 opioid deaths in 2008 (did not include 
methadone, codeine, or meperidene)

• That year, about 125 deaths by drowning
• That year, less than 350 deaths of drivers in 
motor vehicle accidents

• 513 deaths in 2013, increasing…one every 14 
hours

• Fentanyl is on the rise in 2014 with over 10 
deaths per month



Prescription Drug Abuse in Ontario

• Prescription opioids are the predominant 
form of illicit opioid use

• Main sources of opioids are doctor’s 
prescriptions(37%), the street(21%), or a 
combination(26%), non‐prescription 
purchases(5%), and family and friends

Sproule, B., Changing Patterns in Opioid Addiction, Canadian 
Family Physician, vol. 55, 

January 2009, 68‐69.



Narcotics Safety and Awareness Act

. 
In May 2010, the Government of Ontario developed a strategy to address the health and safety concerns 

related to the use of narcotics and other controlled substances, including a commitment to: 
1. Provide for access to narcotics and other monitored drugs when they are medically appropriate to 

treat pain.
2. Reduce the abuse and misuse of narcotics and other monitored drugs, including reducing the 

diversion of narcotics  and other monitored drugs from medically appropriate use.
3. Support treatment for and reduce narcotics‐related addictions and reduce narcotics‐related deaths.

Monitoring the prescribing and dispensing of narcotics and other monitored drugs is a key tool in the 
government’s strategy. The ability to collect, analyze and report on the prescribing and dispensing of 
narcotics and other monitored drugs will contribute to appropriate prescribing and dispensing practices 
and help identify and address systemic challenges that may lead to addiction and death.

Therefore, Her Majesty, by and with the advice and consent of the Legislative Assembly of the Province of 
Ontario, enacts as follows:

Purpose
1. The purpose of this Act is to seek to improve the health and safety of Ontarians by permitting the 
monitoring, analyzing and reporting of information, including personal information, related to the 
prescribing and dispensing of monitored drugs, in order to,

(a) contribute to and promote appropriate prescribing and dispensing practices for monitored drugs in 
order to support access to monitored drugs for medically appropriate treatment, including treatment for 
pain and addiction;

(b) identify and reduce the abuse, misuse and diversion of monitored drugs; and
(c) reduce the risk of addiction and death resulting from the abuse or misuse of monitored drugs. 2010, 

c. 22, s. 1



Narcotics Safety and 
Awareness Act

Ontario Regulation 381/11 under the Narcotics Safety and Awareness 
Act, 2010 came into force on November 1, 2011.

The approved regulation:
• requires the prescriber to include an identifying number for the patient on a 

prescription for a narcotic or controlled substances 
• specifies the information the dispenser must record when dispensing a narcotic or 

controlled substances 
• requires dispensers to record the name, address and identifier for persons who pick 

up a narcotic or controlled substance from the pharmacy 
• ensures that all opioids (including those not currently listed in the Controlled Drug 

and Substances Act (Canada),) are monitored drugs in Ontario 
• describes the content of public notices and the method of disclosure that would 

include: 
– information to be collected, used and disclosed under the NSAA 
– the purposes for collection, use and disclosure 
– contact information for prescribers, dispensers and public 



Opioid prescribing in the 
media…https://www.cmpa‐acpm.ca/‐/the‐
challenges‐of‐relieving‐chronic‐pain‐with‐
narcotics



CPSO 2010‐report available at www.cpso.on.ca
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Opioid‐Related Deaths in Ontario

Year Oxycodone Morphine Hydro
morphone

Fentanyl Heroin Total

2002 35 70 20 10 21 156

2003 47 74 16 22 11 170

2004 58 76 17 31 13 195

2005 96 84 23 34 13 250

2006 119 91 25 27 9 271

2007 140 86 28 41 22 317

2008 148 90 38 51 23 350

2009 143 72 32 57 21 325

Total 786 643 199 273 133 2034

*Does not include Methadone, Codeine, Meperidine



Year Oxycodone Morphine Hydromorphone Fentanyl Heroin Methadone Codeine Total

2002 24 51 13 10 18 60 16 192

2003 40 54 12 18 5 69 15 213

2004 46 53 11 23 6 52 21 212

2005 70 57 14 28 8 76 15 268

2006 81 66 16 21 2 66 18 270

2007 103 74 19 34 10 74 22 336

2008 105 70 24 45 17 61 22 344

2009 155 77 31 67 13 61 25 429

2010 174 73 31 86 32 77 26 499

2011 169 68 42 104 33 109 28 553

2012 147 83 64 116 40 95 35 580

2013 122 106 85 117 46 127 49 652

Total 1236 832 362 669 230 927 292 4548

Opioid‐Related Deaths in Ontario
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Number of Opioid and Toxicity deaths by Drug 
in Ontario
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Year Codeine Fentanyl Heroin Hydromorphone Methadone Morphine Oxycodone Decedents

2010 26 86 32 31 77 73 174 421

2011 28 104 33 42 109 68 169 447

2012 35 116 40 64 95 83 147 474

2013 49 117 46 85 127 106 122 513



Number of Opioid and Alcohol toxicity deaths 
in Ontatrio
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Year Codeine Fentanyl Heroin Hydromorphone Methadone Morphine Oxycodone Decedents

2010 8 5 6 15 15 14 37 93

2011 11 8 12 11 9 17 48 100

2012 10 24 16 20 22 12 42 120

2013 7 16 14 24 19 20 31 112



Number of Deaths in Ontario due to Vehicle 
Related Trauma
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Year Vehicle-Related Trauma
2009 704
2010 773
2011 647
2012 757
2013 662 ( 625 opiates )

Number of Deaths in Ontario due to Vehicle‐Related Trauma
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Annual Standardized Opioid‐Related Mortality 
rates by County 2006‐2010
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Bill 33
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Prevention:P4P Physician Responsibility

• Education‐secure the patches, track
• Prescription‐10 patches maximum‐30 days
• Write the pharmacy location, fax
• Fentanyl agreement if patches not returned
• Note to pharmacist and patient: must return ( non –
sticking) patches with opiod patch exchanges disposal 
sheet prior to any subsequent dispensing

• Change management process….steps 
locally….describe…feedback from others?

• OMA, OMR, Newsletter, MAC , Pharmacists, Primary 
Care, Provincial
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Naloxone:http://www.treatmentdirectories.co
m/naloxone‐narcan‐training‐to‐save‐life‐from‐
heroin‐overdose/
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www.drugstrategy.ca

• Prevention for Life report:
• Add to formulary
• Expand access….corrections, Emergency departments, 
methadone treatment centers, Health Canada‐Aboriginal, 
Inuit, and Metis, bystanders

• Allow other health professionals can prescribe…nurses, 
pharmacists

• Good samaritan laws
• Health Canada formulations
• Need to promote to decision makers…ALPHA, OMA etc.
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CPSO‐Consistent Policies in Acute care



CMA /OMA Motions‐MOORE

• Coroner document prescriber of opiates and inform the 
physician of the death

• Coroner report physician(s) to CPSO in the event of 
aberrant prescribing

• Call for a provincial naloxone strategy and increased 
Naloxone availability and expansion of distribution

• Mandatory bi annual education regarding opiates 
prescribing to maintain license

• Enhanced Narcotic monitoring system
• Physicians monitor community prescribing through the 
Ontario Drug Policy research 
website(http://odprn.ca/opioid‐prescribing‐and‐hospital‐
visitsCanadian Guideline for Safe and Effective Use of 

Opioids for CNCP



Public Health rules of E’s...least coercive to 
most coercive

• Evidence/Effective
• Ethical
• Equity
• Education
• Encourage
• Engineer
• Environment
• Enable
• Enforcement
• Economic
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Approach‐rule of Es

• Evidence‐ongoing research , surveillance strategy
• Education‐persistent and consistent
• Environment‐P4P,Naloxone
• Engineer‐EMR/Evidence/Best Practice
• Empowerment‐patient and family education
• Enable‐alternatives
• Equity‐differential effects
• Enforcement‐multiple approaches
• Economic‐penalties, practice audits
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Objectives

• Understand the epidemiology of the 
opioid epidemic

• Describe the role of physicians in this 
outbreak

• Describe policy changes that are required 
at a local, provincial and national level
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