[image: image1.png]HIREK az EU lisszaboni kébitészeriigyi kézpontjabdl



[image: image2.png]Kabitészer és Kabitészer-figg8ség
Eurdpai Megfigyeld Kézpontja





HÍRZÁRLAT 2010.11.10. — nyugat-európai idő (lisszaboni idő) szerint 10:00 óra
2010.11.10.


éves jelentés, 2010: fontosabb megállapítások
A kábítószer-kínálat és -fogyasztás változásai új kihívások elé állítják Európát
(2010.11.10, LISSZABON HÍRZÁRLAT nyugat-európai/lisszaboni idő szerint 10:00 óra) A már elterjedt kábítószerek kínálatában és fogyasztásában történt változások, valamint a rekordszámú új anyag megjelenése fokozott mértékben teszik próbára az európai kábítószer-ellenőrzési modelleket – figyelmeztet az EU kábítószerügyi ügynöksége (EMCDDA). Az EMCDDA által Lisszabonban ma nyilvánosságra hozott        Éves jelentés, 2010: A kábítószer-probléma Európában című kiadvány e kihívásokat mutatja be. A jelentés    - többek között - a következő témákkal foglalkozik: kifinomult kokaincsempészési módszerek, a stimulánsok piacának változásai, a széles körben elterjedt házi kannabisztermesztés, valamint az ellenőrzés alá vont anyagok helyettesítésére szánt „legális hangulatjavítók” folyamatos megjelenése.
Kokain: kifinomult csempészési módszerek és növekvő egészségügyi aggályok
A ma megjelenő Éves jelentés szerint a csempészek egyre kifinomultabb módszerekkel igyekeznek a kokaint elrejteni és Európába csempészni. Az egyik ilyen módszer lényege, hogy a kokainbázist vagy hidrokloridot (HCl) az exportálás előtt különféle hordozókba rejtik (pl. méhviaszba, műanyagba, ruházatba, műtrágyába), majd az EU határain belül létrehozott titkos laboratóriumokban kivonják. Az Európai Unióban 2008-ban körülbelül 25 ilyen, úgynevezett másodlagos kivonással foglalkozó laboratóriumot lepleztek le (Spanyolországban). Ezek más funkciót látnak el, mint a dél-amerikai laboratóriumok, ahol a kokaint először bázis vagy hidroklorid formájában kivonják a kokalevelekből vagy kokamasszából (lásd a keretes írást az 5. fejezetben) (1). 

A jelentés külön kiemeli a kokainhasználattal összefüggő halálesetek számának növekedése kapcsán felmerülő aggályokat (lásd a keretes írást a 7. fejezetben). Jelenleg Európában évente körülbelül 1000 kokainnal összefüggő halálesetet jelentenek. Az Egyesült Királyságban 2003 (161) és 2008 (325) között kétszeresére nőtt a kokaint említő halotti bizonyítványok száma. 2008-ban 27 európai országban körülbelül 70 000 személy jelentkezett kezelésre kokainproblémák miatt (kokainpor és crack) (ez az összes, először kezelés alatt álló kábítószer-fogyasztó kliens körülbelül 17százalékát jelenti) (TDI-2 ábra, ii. rész). 

„Európában még mindig túl sokan gondolják úgy, hogy a kokainhasználat a sikeres és csillogás viszonylag ártalmatlan kiegészítője” – véli Wolfgang Götz, az EMCDDA igazgatója. „Ugyanakkor egyre világosabban látjuk, hogy a kokainfogyasztás növekedése a közegészségügyre is egyre nagyobb hatással van. Meg kell értetnünk mindenkivel, hogy e kábítószer fogyasztása még alkalmi használat és kis adagok mellett is gyorsan intenzívvé válhat, sőt halált is okozhat.” 
Az Európában árusított kokaint gyakran „felütőanyagokkal” (adalékanyagokkal) keverik, hogy így növeljék piaci értékét. Az adalékanyagok lehetnek semleges anyagok (pl. cukor, keményítő), illetve olyan hatóanyagok, amelyek fokozzák vagy utánozzák a kábítószer hatásait (pl. lidokain, fenacetin, prokain, koffein). A ma nyilvánosságra kerülő Jelentés felhívja a figyelmet arra, hogy az Egyesült Államokban a levamizolt egyre gyakrabban használják kokain-adalékanyagként: a becslések szerint az országban a 2009 júliusában elemzett kokainminták 70 százalékát ezzel a gyógyszerrel „ütötték fel”. A rendelkezésre álló adatok néhány EU-tagállamban azt jelzik, hogy a lefoglalt és bevizsgált kokain jelentős része ezt a felütőanyagot tartalmazta. Jelenleg csak egy néhány európai ország figyeli a kokain-adalékanyagokat, ami felhívja a figyelmet a fokozott felügyelet és elemzés szükségességére. A levamizol tartós használata további egészségügyi kockázatokat jelenthet a kokainhasználókra nézve (lásd a keretes írást az 5. fejezetben) (2).
Mintegy 14 millió (15–64 év közötti) európai felnőtt próbálta ki a kokaint életében legalább már egyszer, az elmúlt évben pedig megközelítőleg 4 millióan használták e szert. A kokainfogyasztás aránytalanul nagy méreteket ölt néhány nyugati uniós országban, ahol a fogyasztás mértéke igen magas. Európa más részein továbbra is alacsony a használat szintje (5. fejezet, 7. ábra). Azokban az országokban, ahol a kokainfogyasztás leggyakrabban fordul elő – így Dániában, Írországban, Spanyolországban, Olaszországban és az Egyesült Királyságban – a felmérések azt mutatják, hogy 2008-ban a fiatal felnőttek (15–34 évesek) körében az elmúlt évi használat 2,9 % (Olaszország) és 6,2 % (Egyesült Királyság) között mozgott (5. fejezet, 8. táblázat; GPS-2 táblázat, ii. rész). Az Egyesült Királyságban és Spanyolországban – a kokainfogyasztás szempontjából legmagasabb esetszámot felmutató két országban – az adatok ingadoznak: a 2008. évi adatok emelkedést mutatnak (5. fejezet, 8. ábra; GPS-14 ábra, i. és ii. rész), a 2009-re vonatkozó előzetes adatok viszont némi csökkenést jeleznek.
Európában 2008-ban a becslések szerint 96 300 lefoglalás történt (5. fejezet, 7. táblázat). Bár Közép- és Kelet-Európában továbbra is kevés a lefoglalás, számuk tíz országban 2003 (469 lefoglalás) és 2008 (1212) között több mint kétszeresére nőtt. Ez arra utalhat, hogy a régióban növekvőben lehet a kokain kereskedelme és elérhetősége. 
Az amfetaminok Európa egyes részein még mindig komoly problémát jelentenek – az ecstasy-piac ingadozik
Az amfetaminfogyasztás (amfetamin vagy metamfetamin) mértéke Európában – a még mindig stabil fogyasztási tendenciák mellett – összességében továbbra is elmarad a kokainfogyasztás szintjétől (4. fejezet, 6. ábra). Számos országban viszont változatlanul ezen anyagok valamelyike a leggyakrabban használt stimuláns. Élete folyamán körülbelül 12 millió európai lakos (15–64 évesek) próbálta ki, az elmúlt évben pedig nagyjából 2 millióan használtak amfetaminokat (4. fejezet, 5. táblázat). 
Az Éves jelentés szerint problémás amfetaminhasználatot elsősorban az Európa északi részén található országokból jelentenek: Svédországban (32 %), Finnországban (20 %) és Lettországban (15 %) az amfetaminhasználók a kezelésre jelentkezők számottevő részét teszik ki. Az Európában lefoglalt amfetamin mennyisége az elmúlt években (2003–2008) folyamatosan nőtt, és 2008-ban elérte a 8,3 tonnát (4. fejezet, 
4. táblázat és SZR-12 táblázat).
A problémás metamfetaminhasználat Európán belül továbbra is behatárolt, és túlnyomórészt Csehországra és Szlovákiára korlátozódik. Úgy tűnik azonban, hogy e kábítószer egyre inkább hozzáférhető Európa északi részein (pl. Norvégia, Svédország, Lettország, Finnország), ahol esetleg az amfetamin helyettesítőjeként árusíthatják. A metamfetamin lefoglalások száma Európában az elmúlt években (2003–2008) megnőtt. 2008-ban a kábítószerből 4700 alkalommal foglaltak le összesen 300 kilogammnyi mennyiséget. Csehországban 2008-ban (a 2007-es 390-hez képest) rekordszámú, 458 termelőegységet derítettek fel (4. fejezet, 5. ábra). Metamfetamin-előállítást Szlovákiából, illetve Litvániából és Lengyelországból is jelentettek, ahol a termelés elsősorban a skandináv piacot szolgálja ki. 

Az európai problémás amfetamin- és metamfetaminfogyasztás következményeit és az ezekre adott válaszokat az EMCDDA által az Éves jelentéssel együtt ma kiadott külön áttekintés járja körül (lásd a 12/2010 számú sajtóközleményt, az összefoglalót és a http://www.emcdda.europa.eu/publications/selected-issues oldalt). 

Az ecstasy-fogyasztás tendenciái Európában állandóságot mutatnak (4. fejezet, 6. ábra és 6. táblázat). Körülbelül 11 millió európai próbálta már az ecstasy-t, az elmúlt évben pedig mintegy 2,5 millióan használták a szert. Becslések szerint a lefoglalt ecstasy-tabletták mennyisége 2008-ban (a 2007-es adatokkal összehasonlítva) 14 százalékkal, csökkent 13,7 millió tablettára, míg a becsült átlagár 2003 és 2008 között 32 százalékkal esett vissza, ami 2008-ban 4–10 euró közötti tablettánkénti árat jelentett (ez a legtöbb jelentő országból közölt ártartománynak felel meg). 2009-ben továbbra is gyakran jelezték a piperazinok (3) jelenlétét az ecstasy-tablettákban (önmagukban vagy MDMA-val kombinálva). Ezek a változások az ecstasy-piac egyre összetettebb természetét tükrözik és feltehetően kihatnak arra is, a fogyasztók milyennek érzékelik a kábítószer minőségét.
Kannabisz: a fogyasztás mértéke Kelet-Európa egyes részein már eléri vagy meghaladja a nyugati országokban tapasztaltakat
A kannabiszfogyasztás mértéke néhány kelet-európai országban emelkedni látszik, és egyes esetekben eléri, vagy akár meg is haladja a Nyugat-Európa bizonyos részein megfigyelt előfordulási arányokat (GPS-2 táblázat, ii. rész; GPS-4 ábra, i. rész). A fiatal felnőttek (15–34 évesek) körében az EU keleti tagállamai közül Csehországban (28,2 %), Szlovákiában (14,7 %) és Észtországban (13,6 %) volt a legmagasabb az elmúlt évi kannabiszfogyasztás aránya. A jelentések szerint a nyugati országokban kannabiszfogyasztás leggyakrabban Olaszországban (20,3 %), Spanyolországban (18,8 %) és Franciaországban (16,7 %) fordult elő. A használati szinteket tekintve országonként igen nagy eltérések figyelhetők meg: a fiatal felnőttek körében becsült éves prevalencia legmagasabb szintje (Csehország, 28,2 %) több mint 30-szorosa a legalacsonyabb szintnek (Románia, 0,9 %) (3. fejezet, 3. táblázat).
A legfrissebb adatok azt erősítik meg, hogy a kannabiszhasználat Európában általában állandósuló vagy csökkenő tendenciát mutat, amint ez az EMCDDA előző három Éves jelentésében is szerepelt. Ezen a tendencián belül azonban eltérő mintázatok rajzolódnak ki. Az elmúlt évi kannabiszhasználatról beszámoló fiatal felnőttek (15–34 évesek) körében az 1998–2008 közötti időszakot tekintve három fő tendencia megfigyelhető 
(3. fejezet, 4. ábra). Európa északi és délkeleti részén öt ország – Bulgária, Görögország, Magyarország, Finnország és Svédország – tűnik ki az összességében állandó és alacsony (9% alatti) fogyasztási szintekkel. Nyugat-Európában hat ország – Dánia, Németország, Spanyolország, Franciaország, Hollandia és az Egyesült Királyság – számolt be magasabb, de az utóbbi években csökkenő vagy állandósuló fogyasztási szintekről. Négy országból azonban – Csehország, Észtország, Olaszország és Szlovákia – továbbra is növekvő kannabiszhasználatról adtak jelentést. Az alkohol- és egyéb kábítószer-fogyasztással foglalkozó európai iskolai projektből (ESPAD) származó adatok a kannabiszfogyasztás időbeli alakulásában hasonló eltérést mutatnak a 15–16 éves diákok körében (1995–2007) (EYE-1 ábra, xi. rész). 

Az európai lakosság kannabiszigényét jól tükrözi a kábítószerből lefoglalt évi 1000 tonna körüli mennyiség 
(3. fejezet, 2. táblázat). Európában 2008-ban körülbelül 900 tonna hasist koboztak el, amely közel tízszerese a marihuánából lefoglalt mennyiségnek (kb. 90 tonna). A marihuánát azonban ma már rendszerint Európa határain belül termesztik (2008-ban 29 európai ország számolt be házi termesztésről) és a célpiacok közelsége miatt a lefoglalásnak kisebb a valószínűsége. A kannabisznövények lefoglalásainak száma 2003 óta emelkedett, és becslések szerint 2008-ban elérte a 19 000-et (SZR-5 táblázat) (4). 

„A házi kannabisztermesztést a közvélemény sokszor úgy képzeli el, hogy csak egy cserépről van szó az ablakpárkányon, esetleg néhány tőről a kerti üvegházban” – magyarázza Wolfgang Götz. „A valóság azonban teljesen más. A szervezett bűnözői csoportok ráébredtek arra, hogy mekkora nyereséget hozhat, ha a kannabisz nagybani termesztését a kívánt piac közelében folytatják. Mindez a városi közösségekben az erőszak és a bűnözés felerősödésével jár együtt, ami a nemzeti és európai bűnüldöző szervek részéről újfajta fellépést tesz szükségessé.” 

A kannabiszt életében körülbelül 75,5 millió európai próbálta ki – azaz minden ötödik felnőtt a 15–64 évesek körében –, és közülük mintegy 23 millióan használták azt az elmúlt évben (3. fejezet, 3. táblázat). A napi vagy közel napi használók számát Európában mintegy 4 millióra becsülik. A kábítószer-fogyasztás miatt speciális kezelésre jelentkező kliensek körülbelül egyötöde (21%) nevezte meg a kannabiszt a számára elsődlegesen problémát jelentő kábítószerként (kb. 85 000 kliens) (TDI-2 ábra, ii. rész). Ugyanakkor enyhén csökken azoknak a klienseknek az aránya, akik elsődleges kannabiszhasználat miatt jelentkeznek kezelésre a legelső alkalommal. 

2009-ben rekordszámú új kábítószert jelentettek be
Az EU gyorsított korai jelzőrendszerén keresztül 2009-ben rekordszámú új kábítószerről tettek hivatalos bejelentést az EMCDDA-nél és az Europolnál (8. fejezet). Az év folyamán a két ügynökséghez huszonnégy új pszichoaktív anyagról érkezett hivatalos értesítés először. Ez nemcsak az egy év alatt bejelentett anyagok számát tekintve rekord, de a 2008-ban bejelentett számnak (13) is közel kétszerese. Mindegyik új vegyület szintetikus, közülük három anyag gyógyászati tulajdonságokkal is rendelkezik. 

Az idei jelentés az új fejlemények között hívja fel a figyelmet a szintetikus katinonok növekvő népszerűségére. Ezek a szerkezetileg az amfetaminnal rokon katinon anyavegyület származékai. A korai jelzőrendszeren keresztül jelenleg több mint 15 szintetikus katinon áll megfigyelés alatt. 2009 végéhez közeledve az egyik ilyen kábítószer, a mefedron használatáról és hozzáférhetőségéről szóló egyre nyilvánvalóbb bizonyítékok arra késztették az EMCDDA kibővített tudományos bizottságát, hogy 2010-ben értékelje a kábítószer egészségügyi és társadalmi veszélyeit (5). E kockázatértékelés nyomán Európa most mérlegeli az anyag ellenőrzés alá vonását. Jelenleg több országban (Belgium, Dánia, Németország, Észtország, Írország, Franciaország, Olaszország, Litvánia, Luxemburg, Málta, Ausztria, Lengyelország, Románia, Svédország, az Egyesült Királyság, Horvátország és Norvégia) fogadtak el intézkedéseket a mefedron ellenőrzés alá vonásáról. Két tagországban pedig – Hollandiában és Finnországban – a mefedron ellenőrzése a gyógyszerszabályozás keretein belül történik.
A „Spice” jelenség – elszívható növényi termékek szintetikus kannabinoidokkal keverve – szintén továbbfejlődött. A „Spice”-szerű termékek nevüket és márkázott csomagolásukat tekintve egyaránt változatossá váltak, a bennük lévő pszichoaktív vegyületek pedig az ellenőrző intézkedések hatására változnak. A korai jelzőrendszeren keresztül 2009-ben legalább négy különálló kémiai csoportból összesen kilenc szintetikus kannabinoidot jelentettek be.
Az interneten „legális hangulatjavítóként”, „emberi fogyasztásra nem alkalmas” megjelöléssel forgalmazott új, szabályozás alá nem eső szintetikus vegyületek megjelenése tovább nehezíti az új pszichoaktív anyagok használatának megfigyelését, ellenőrzését és a válaszlépések megtételét. A korai jelzőrendszeren keresztül 2010-ben 31 új anyagot észleltek. Ezek között megtalálhatók szintetikus katinonok, szintetikus kannabinoidok, valamint a kokainra és az amfetaminokra emlékeztető új szintetikus anyagok (6). Az EMCDDA legfrissebb, online kiskereskedőkről készített internetes körképében (2010 eleje) 170, „legális hangulatjavítókat” és hallucinogén gombákat forgalmazó online üzletet azonosítottak. 

Megjegyzések: 

(1) Lásd még: Cocaine: a European Union perspective in the global context (2010. április), 25. o. www.emcdda.europa.eu/publications/joint-publications/cocaine
(2) Lásd még: www.emcdda.europa.eu/publications/joint-publications/cocaine, 26. o.
(3) A kémiai vegyületek egyik csoportja, idetartozik a BZP és az mCPP is – lásd az EMCDDA drogprofilját a BZP-ről és más piperazinokról www.emcdda.europa.eu/publications/drug-profiles
(4) 2011-ben új EMCDDA-kiadvány fog megjelenni a kannabisztermelésről és -piacokról.
(5) Lásd: www.emcdda.europa.eu/drug-situation/new-drugs. Lásd még az EMCDDA szintetikus katinonokról szóló drogprofilját www.emcdda.europa.eu/publications/drug-profiles
(6) Lásd az EMCDDA szintetikus kokainszármazékokról szóló drogprofilját. 

www.emcdda.europa.eu/publications/drug-profiles
A Éves jelentés, 2010 című kiadványban közölt adatok 2008-ra vagy az utolsó olyan évre vonatkoznak, amelyről adatok állnak rendelkezésre.
A sajtóközleményben idézett ábrák és táblázatok megtalálhatók a 2010. évi statisztikai közlönyben: http://www.emcdda.europa.eu/stats10
Az Éves jelentéshez kapcsolódó termékekről, sajtóközleményekről, szolgáltatásokról és eseményekről szóló információk az alábbi linken érhetők el: http://www.emcdda.europa.eu/events/2010/annual-report
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