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Narkotyki w UE - mniej heroiny, wiecej lekow
i konopi

Czy Polska zlagodzi ustawe antynarkotykowa?

4.
Od lat 70. XX wieku heroina zajmowata centralne miejsce na europejskiej scenie narkotykowej

i nadal odpowiada za najwiekszy odsetek chorob i zgondéw zwigzanych z narkotykami w UE. Chociaz
problemy zwiagzane z heroing nadal wystepuja, to agencja UE ds. narkotykow (EMCDDA) twierdzi, ze
odnotowuje sie je coraz rzadziej. Wedtug Sprawozdania rocznego 2012: stan problemu
narkotykowego w Europie, wydanego w Lizbonie: "Wydaje sie, ze wchodzimy w nowa ere, w ktdrej
heroina nie bedzie odgrywata juz najwazniejszej roli w europejskim problemie narkotykowym".
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Wedtug sprawozdania "w coraz wiekszym stopniu odnotowuje sie w niektorych czesciach Europy, ze
nastapit spadek liczby oséb rozpoczynajacych uzywanie heroiny, zmniejszyta sie dostepnosc¢ tego
narkotyku oraz, w ostatnim czasie, w niektérych krajach wystapily powazne niedobory heroiny".
Zmiany na rynkach nielegalnych narkotykéw trzeba bedzie doktadnie monitorowac, aby méc
stwierdzi¢, czy niedobory te doprowadza do dtugotrwatego ograniczenia dostepnosci heroiny oraz
zastapienia jej innymi substancjami.

Najnowszy spadek wskaznikow uzywania heroiny zwigzany jest z rosnacq dostepnoscia leczenia.
Ponad polowa z szacowanej liczby 1,4 mln 0s6b regularnie uzywajacych opioidéw w UE i Norwegii
(gtéwnie os6b uzywajacych heroiny) obecnie ma dostep do substytucyjnego leczenia uzaleznienia od
opioidow.

Heroina - mniej 0séb rozpoczynajacych uzywanie heroiny i mniejsza podaz narkotyku

Okoto potowy (48 %) os6b rozpoczynajacych specjalistyczne leczenie uzaleznienia od narkotykow
zglasza opioidy, gtéwnie heroine, jako narkotyk podstawowy. Diugoterminowy i przewlekty charakter
problemow zwigzanych z heroing oznacza, ze wielu obecnych jej uzytkownikéw bedzie potrzebowato
pomocy w nadchodzacych latach. Pozytywnym aspektem jest jednak to, ze wedlug sprawozdania
obecnie mniej nowych os6b zaczyna uzywac tego narkotyku.

W calej Europie liczba 0séb rozpoczynajacych po raz pierwszy specjalistyczne leczenie z powodu
uzaleznienia od heroiny zmalata z 51 000 w 2005 r. do 46 000 w 2010 r., przy czym szczytowy
poziom odnotowano w 2007 r. - 61 000 os6b. Wsrdd innych krajéw spadek byt zauwazalny w tych
panstwach, w ktorych heroina byta od dawna masowo rozpowszechniona, takich jak: Wtochy,
Portugalia i Wielka Brytania. Opioidy, gtéwnie heroina, wystepuja w wiekszosci zgtoszonych
w Europie przypadkow zgondéw zwiazanych z narkotykami. Nowe dane wskazuja na maty spadek
liczby takich zgonéw w panstwach cztonkowskich UE i Norwegii - z 7 600 w 2009 r. do 7 000 w 2010
I.

Wskazniki zwiazane z rynkiem narkotykowym wskazuja na to, ze dostepnos¢ heroiny na ulicach
Europy maleje. Stwierdzony w 2009 r. spadek liczby przestepstw zwiazanych z heroina utrzymat sie
w 2010 r. Najnowsze dane liczbowe dotyczace konfiskat rowniez wskazuja na ogdlny spadek podazy
heroiny. Okoto 51 000 konfiskat skutkowato przechwyceniem 6 ton heroiny w UE i w Norwegii
w 2010 r., natomiast w 2009 r. byto to 56 000 konfiskat i 8 ton. Niedobory byly odczuwalne
w niektdrych krajach pod koniec 2010 r. i na poczatku w 2011 r., szczegdlnie w Irlandii i w Wielkiej
Brytanii, gdzie pewna role mogty odegra¢ sukcesy organow Scigania.

Cecilia Malmstrom, komisarz europejska z ramienia EMCDDA, mowi: "Spadek wskaznikdw uzywania
heroiny w UE jest skutkiem dlugotrwatych wysitkow na rzecz ograniczenia zaréwno podazy, jak
i popytu. Energiczne dziatania policji wzdtuz szlakow handlu heroing odegraly wazna role
w ograniczaniu podazy. Réwnie wazne byto rozszerzenie leczenia substytucyjnego, ktére w znacznej
mierze ograniczylo popyt na rynku. Oba te czynniki moga pomdc w przysziosci w stworzeniu
warunkow dla dalszego ograniczenia rynku heroiny w Europie. Europa moze teraz pod niektorymi
wzgledami stanowi¢ dla tej substancji trudniejszy rynek".

Zmiany wzorow problemowego uzywania narkotykow

EMCDDA twierdzi, ze zmiany w dostepnosci heroiny w Europie moga wigzac sie ze "zmiana wzoréw
uzywania narkotykéw". Niektore kraje w Europie zgtaszaja, ze duzy odsetek oséb rozpoczynajacych
leczenie wskazuje jako podstawowy narkotyk opioidy inne niz heroina. Np. w Estonii i Finlandii
rynek heroiny zatamat sie prawie 10 lat temu i nigdy w pelni sie nie odrodzit. Ponad 3/4 oso6b



rozpoczynajacych leczenie w Estonii zgtasza fentanyl, syntetyczny opioid, jako swdj narkotyk
podstawowy.

W trakcie spotkania ekspertéw zorganizowanego przez EMCDDA w 2012 r., majacego na celu
Sledzenie najnowszych trendow, zbadano najnowsze zmiany w odniesieniu do fentanylu, ktéry jest
znacznie mocniejszy niz heroina i szczegdlnie powigzany z przedawkowaniami i zgonami
spowodowanymi uzywaniem narkotykow. Niewlasciwie stosowana buprenorfina, syntetyczny opioid
powszechnie stosowany w leczeniu substytucyjnym, jest najczesciej zgtaszana jako podstawowy
opioid przez osoby rozpoczynajace leczenie w Finlandii.

Duzy odsetek pacjentow rozpoczynajacych leczenie w Danii, na L.otwie i w Austrii zgtasza inne
opioidy. Tymczasem w niektorych krajach odnotowuje sie, ze w okresach niedoboru heroiny osoby
problemowo zazywajace narkotyki, uzywaja substancji innych niz opioidy. Doniesienia obejmuja
wzmozone przyjmowanie droga iniekcji katynonéw (Wegry) i amfetamin (Wegry, Lotwa), a takze
wzrost uzywania benzodiazepin i innych lekéw (Irlandia, Stowenia).

Popularnos¢ uzywania narkotykow droga iniekcji nadal maleje

Dane pochodzace od pacjentéw nadal wskazuja na ogolny spadek przyjmowania opioidow droga
iniekcji (szczegolnie heroiny) w Europie. Analiza tendencji w okresie 10 lat (lata 2000-2009) wsrdéd
0s0b uzywajacych heroiny, ktore rozpoczely leczenie, wskazuje np., ze odsetek osob zgtaszajacych
przyjmowanie narkotykéw droga iniekcji zmalat w wiekszosci krajéw europejskich.

Tendencja ta jest szczegolnie widoczna w zachodnich panstwach cztonkowskich UE i wsrdd oséb,
ktére rozpoczynaja leczenie po raz pierwszy. EMCDDA szacuje, ze wsrdd osob rozpoczynajacych
leczenie po raz pierwszy odsetek osob przyjmujacych heroine droga iniekcji zmalat do okoto jednej
trzeciej (38%) w 2009 r. z ponad potowy (58 %) dziesie¢ lat wczesnie;j.

Liczba nowo zgtoszonych przypadkéw zakazenia wirusem HIV wsrdd osob przyjmujacych narkotyki
droga iniekcji jest obecnie mata, lecz w niektorych krajach pojawiaja sie niepokojace ogniska

Chociaz spadek popularnosci przyjmowania heroiny droga iniekcji jest obiecujacy, osoby uzywajace
narkotykow droga iniekcji nadal s w najwyzszym stopniu narazone na problemy zdrowotne
zwiazane z uzywaniem narkotykow, takie jak: zakazenia przenoszone przez krew (np. HIV/AIDS,
wirusowe zapalenie watroby typu B i C), przedawkowanie i zgony zwiazane z narkotykami.

W ciagu ostatnich 10 lat w UE osiaggnieto duze postepy jezeli chodzi o zakazenia wirusem HIV wsrod
0s6b przyjmujacych narkotyki droga iniekcji - nalezy do nich wiekszy zasieg programow
profilkatycznych, leczenia i redukcji szkdd. Najnowsze dane europejskie wskazuja na to, ze srednia
liczba nowo zgtoszonych przypadkéw zakazenia wirusem HIV w tej grupie nadal maleje i osiagneta
niski poziom - 2,54 nowych przypadkéw na 1 mln oséb rocznie (w 2010 r. liczbe nowych przypadkéw
oszacowano na 1 192). Ogdlna sytuacja w UE wypada pozytywnie w poréwnaniu z niektérymi
krajami sasiadujacymi z UE, gdzie srednie wskazniki sa znacznie wyzsze (104,3 w Rosji; 151,5 na
Ukrainie).

Pomimo sukceséw Europy w zahamowaniu przenoszenia sie wirusa miedzy iniekcyjnymi
uzytkownikami heroiny, w niektérych populacjach moze sie on szybko rozprzestrzeniaé. Najnowsze
sprawozdanie zawiera aktualne informacje na temat niepokojacych ognisk zakazen wirusem HIV
wsrod oséb przyjmujacych narkotyki droga iniekcji, jakie w 2011 r. zgtosily Grecja i Rumunia.

W Grecji liczbe nowo zdiagnozowanych przypadkéw zakazen HIV wsrdd oséb przyjmujacych



narkotyki droga iniekcji szacowano do 2010 r. na poziomie okoto 9-19 rocznie, ale w 2011 r.
w wyniku lokalnej, lecz duzej, epidemii zakazen w Atenach wsrdd osoéb przyjmujacych narkotyki
droga iniekcji liczba ta wzrosta do 241 nowych przypadkéw.

W tym samym okresie w Rumunii liczba nowych przypadkow wzrosta z 1-6 do 114. W odpowiedzi na
wzrost zakazen, Grecja znacznie zwiekszyla zakres programu dostarczania strzykawek w Atenach
oraz mozliwosci w zakresie leczenia odwykowego (w 2011 r. uruchomiono 22 nowe placéwki
prowadzace leczenie substytucyjne uzaleznienia od opioidéw). W Rumunii dostep do leczenia
substytucyjnego pozostaje ograniczony, ale sa oznaki, ze zasieg dostarczania strzykawek nieco sie
poprawil po znacznym pogorszeniu w latach 2010-2011, ktére wynikato z braku srodkow
finansowych.

Podczas niedawnego posiedzenia w sprawie oceny ryzyka (pazdziernik 2012 r.) EMCDDA
i Europejskiego Centrum ds. Zapobiegania i Kontroli Choréb (ECDC) zbadano kolejne doniesienia
o zwiekszeniu ryzyka zakazenia wirusem HIV wsrdod osob przyjmujacych narkotyki droga iniekcji
w kilku krajach, podkreslajac koniecznos¢ zachowania ostroznosci.

Joao Goulao, przewodniczacy zarzadu EMCDDA, powiedzial: "Musimy zachowac czujnos¢
w odniesieniu do potencjalnego ryzyka przyszitych ognisk zakazen wirusem HIV. Dla krajow
o wyzszej liczbie przypadkéw zachorowan na HIV korzystne byloby krytyczne przeanalizowanie
krajowych programéw profilaktyki i kontroli oraz ocenienie jakosci i zasiegu najwazniejszych
srodkow zapobiegania zakazeniu wirusem HIV, takich jak substytucyjne leczenie uzaleznienia od
opioidéw, programy wymiany igiet i strzykawek oraz leczenie przeciwwirusowe. W tych trudnych
pod wzgledem gospodarczym czasach istnieje ciggta potrzeba utrzymania programu zdrowia
publicznego i wystarczajacych ustug profilaktycznych".

Ogniska waglika wsrod oséb uzywajacych heroiny — stan pogotowia w agencjach

Inna potencjalnie powazna konsekwencja przyjmowania narkotykow droga iniekcji sa zakazenia
bakteryjne, ktére moga zagraza¢ zyciu. Sprawozdanie dotyczy niedawnego ogniska waglika wsréd
0s6b uzywajacych heroiny (gtéwnie droga iniekcji). Od czerwca 2012 r. w czterech krajach UE —
Danii, Niemczech, Francji i Wielkiej Brytanii — odnotowano okolo tuzina nowych przypadkow
waglika. Prawdopodobnie sg one zwigzane ze wspolnym zrodlem skazonej heroiny. Moga by¢
rowniez powigzane z tym samym zrodiem, ktore bylo odpowiedzialne za wczesniejsze nagte
wystapienie waglika w Szkocji w latach 2009-2010.

Ognisko stwierdzone w 2012 r. sktonito EMCDDA i ECDC do wspo6lnego przeprowadzenia szybkiej
oceny ryzyka w tym wzgledzie. W ramach tej oceny, ktéra obejmowata takze zalecane srodki
reagowania na zakazenie, stwierdzono, ze ryzyko kontaktu z laseczka waglika "wciaz istnieje"
w przypadku osob uzywajacych heroiny. Sieci wczesnego ostrzegania obu agencji zwracaja obecnie
baczng uwage na nowe przypadki; wzmocniono takze nadzor.

Reagowanie na uzywanie narkotykow w wiezieniach w Europie — wyrownywanie dostepu do
leczenia

Szacuje sie, ze w zaktadach karnych w Unii Europejskiej znajduje sie okoto 635 000 osob. Badania
wskazuja na to, ze problemy narkotykowe w wiezieniach sa duzo powszechniejsze niz wsréd ogétu
spoteczenstwa. Np. podczas gdy mniej niz 1% ogotu spoteczenstwa nigdy nie probowatl heroiny,
wskazniki przynajmniej jednokrotnego uzycia tego narkotyku wsréd wiezniow w 8 z 13 krajéow
wynosity 15-39%.



Chociaz niektore osoby po uwiezieniu zaprzestaja uzywania narkotykow lub je ograniczaja, inne
moga zacza¢ uzywac narkotykéw lub stosowaé bardziej szkodliwe praktyki (np. wspolne korzystanie
ze sprzetu do iniekcji). Przepelnienie, zte warunki higieniczne i brak opieki zdrowotnej to problemy
dotyczace wielu wiezien, przyczyniajace sie do ogodlnie stabego stanu zdrowia stwierdzonego wsréd
wiezZniow.

W nowym przegladzie publikowanym wraz ze Sprawozdaniem rocznym, EMCDDA przedstawia
informacje na temat uzywania narkotykéw w populacji wieziennej i wysitkéw podejmowanych na
szczeblu europejskim i krajowym w celu zwiekszenia praw wiezniéw i poprawy ich stanu zdrowia.
W sprawozdaniu analizuje sie $wiadczenie ustug zwiazanych z narkotykami w Europie od osadzenia
w wiezieniu do zwolnienia z wiezienia - poradnictwo, leczenie uzaleznienia i zapobieganie chorobom
zakaznym.

Wedlug sprawozdania wiele krajow zwiekszylo liczbe interwencji w wiezieniach, zwtlaszcza
w zakresie leczenia substytucyjnego oséb uzaleznionych od opioidéw. Rzadko zdarza sie jednak, aby
wiezienia oferowaly opieke na poziomie rownowaznym lub poréwnywalnym do poziomu opieki
zapewnianej szerszej spotecznosci.

W sprawozdaniu przedstawiono postepy poczynione w kilku krajach europejskich w kierunku
promowania "réwnowaznosci opieki" i "wyréwnywania dostepu do leczenia" miedzy ogdtem
spoteczenstwa a wiezieniem. Obejmuje to integracje wieziennej stuzby zdrowia z publiczna oraz,
w niektorych przypadkach, przeniesienie odpowiedzialnosci za opieke zdrowotna w wiezieniach
z ministerstwa sprawiedliwosci na ministerstwo zdrowia.

W sprawozdaniu stwierdza sie, ze w ciggu ostatnich 10 lat opieke zdrowotna w wiezieniach coraz
czesciej uznawano za czes¢ publicznej opieki zdrowotnej. Zwrocono réwniez uwage na potrzebe
poprawy ciagtosci opieki nad wiezniami po zwolnieniu z wiezienia, gdy ryzyko zgonu
spowodowanego przedawkowaniem jest bardzo wysokie ze wzgledu na zmniejszona tolerancje na
opioidy. W tym zakresie podkresla sie znaczenie wczesniejszego poradnictwa i szkolenia w zakresie
sposobdw reagowania na przedawkowanie.

Europa, obecnie wazny producent konopi indyjskich — obawy zwiazane z intensywnym
uzywaniem

Europa, powazny konsument marihuany, jest obecnie waznym producentem tego
najpopularniejszego nielegalnego narkotyku. W Sprawozdaniu rocznym opisano wyrazne zmiany na
europejskim rynku konopi indyjskich, przy czym panuje ogoélna tendencja do zastepowania narkotyku
importowanego (produkty z importowanych konopi indyjskich sa zastepowane produktami z roslin
uprawianych w Europie). 29 z 30 krajow przedstawiajacych EMCDDA sprawozdanie dokumentuje
uprawe marihuany. W 2/3 z tych krajéw konsumpcja konopi indyjskich jest obecnie zdominowana
przez produkty zawierajace marihuane, a w pozostatej 1/3 przez importowany haszysz.

Sprawozdanie wykazuje, ze liczba dokonanych w Europie konfiskat marihuany stale wzrastata od
2005 r., i biorac pod uwage liczbe konfiskat w 2010 r. szacowana na 382 000, przekroczyta po raz
pierwszy liczbe konfiskat haszyszu (358 000 konfiskat). Ilosci odzyskanego haszyszu jednak
w dalszym ciagu przekraczaja w ogromnym stopniu ilosci odzyskanej marihuany: w 2010 r.
skonfiskowano 106 ton marihuany i 563 ton haszyszu.

Okoto 80,5 mln Europejczykéw (w wieku od 15 do 64 lat) prébowato konopi indyjskich przynajmniej
raz, z czego 23 mln uzywato tego narkotyku w ciaggu ostatniego roku. Najnowsze dane europejskie
potwierdzaja powszechna tendencje stabilizacji lub spadku uzywania konopi indyjskich wsréd



mtodych oséb dorostych (w wieku od 15 do 34 lat) w ciagu ostatniego roku, wspominana
w poprzednich Sprawozdaniach rocznych EMCDDA.

W ramach najnowszego (z 2011 r.) europejskiego projektu obejmujacego badania ankietowe
w szkotach dotyczace uzywania alkoholu i innych narkotykéw (ESPAD) stwierdzono, ze w potowie
z 26 krajow objetych badaniem i uczestniczacych w pracach EMCDDA istnieje stabilna tendencja
w zakresie przynajmniej jednokrotnego uzycia konopi indyjskich wsrod mtodziezy szkolnej (w wieku
od 15 do 16 lat), notowana od czasu badan ankietowych w 2007 r.

W pozostalej potowie krajow tendencje sa zréznicowane. 9 krajow wykazato znaczacy wzrost, przy
czym najbardziej wyrazny zgtosity Francja, L.otwa, Wegry i Polska. Spadek zaobserwowano w 4
krajach (Dania, Malta, Stowacja, Wielka Brytania).

Pozostaja obawy w odniesieniu do ok. 3 mln Europejczykéw (w wieku od 15 do 64 lat), ktérzy nadal
uzywaja tego narkotyku codziennie (ok. 1% dorostych Europejczykéw). Ogdlnie ujmujac, trzeba
ostudzi¢ optymizm zwigzany ze stabilnymi wskaznikami uzywania konopi indyjskich ze wzgledu na
fakt, ze narkotyk ten nadal stanowi powazny problem w obszarze zdrowia publicznego. Okoto 25%
0s6b rozpoczynajacych leczenie uzaleznienia od narkotykow deklaruje konopie indyjskie jako
narkotyk podstawowy.

Wolfgang Gotz, dyrektor EMCDDA, méwi na zakonczenie: "Trudna sytuacja finansowa w Europie,
ktéra stanowi tto naszych sprawozdan, oznacza, ze istnieje deficyt Srodkéw na rozwigzywanie
problemoéw zdrowotnych i spotecznych. Dlatego w obecnej sytuacji priorytetem jest zapewnienie
najwyzszej jakosci i najlepszych wynikow leczenia jak najnizszym kosztem. Bardzo wazne jest, aby
dostepne fundusze inwestowano w dobrze ukierunkowane dziatania o dowiedzionej skutecznosci.
Panstwa cztonkowskie UE moga pomdc w osiagnieciu tego celu poprzez wspdtprace oraz wymiane
doswiadczen i najlepszych praktyk".

W tym wzgledzie Gotz wspomnial o niedawnej pozytywnej ocenie obecnej strategii antynarkotykowej
UE (na lata 2005-2012) oraz o znaczeniu nadchodzacej nowej strategii antynarkotykowej na lata
2013-2020.

Zrédto: www.mp.pl
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