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UZivanie kokainu v Eurépe: désledky pre poskytovanie sluzieb

Odhaduje so, ze takmer 12 milidnov  zatial o iné (konkréme krajiny v sU&asnosti neexistuje ziadna
(3,5 %) dospelych Europanov vychodnej Eurépy) hovoria osvedend moznosf substituénej ¢i
vo veku 15 - 64 rokov niekedy o velmi obmedzenom uzivant. farmakologickej liecby vzivatelov
vZilo kokain a takmer 4,5 miliéna kokainu.

Uzivanie kokainu prindsa nové

(1,3 %) ho uzivalo v minulom roku. . . . .
problémy, ktoré musia eurdpske

Z celkového pohladu sa ponuka

sluzby liecenia drogovych Tento dokument sa zaoberd
a uzivanie kokainu as fym sdvisiace  giglosit riesit. Hoci mozu cerpaf viacerymi délezitymi otazkami
problémy v Eurépe za ostainych zo skdsenosti nazhromazdenych poskytovania sluzieb pre uZivatelov
desaf rokov zvysili a ceny kokainy pri rie3eni problémov suvisiacich kokainu. Ako sa daji oslovif rézne
klesli. Tento celkovy frend viak s inymi typmi drog, farmakolégia skupiny uzivatelov a aké s sposoby
zakryva vyrazné rozdiely medzi kokainu, socidlna rozmanitosf pomocie Aky druh liecby treba
iednotlivymi krajinami. Niektoré uzivatelov a stcasné uzivanie dalsich  spristupnif uZivatelom zdvislym
krajiny (napriklad Spojené kralovstvo,  psychoaktivnych latok komplikuju od kokainu? Potrebujeme nové
Spanielsko a Taliansko) zaznamenali  tvorbu a zacielenie reakeit. Na Specializované sluzby alebo treba

vyznamné zvysenie vzivania kokainu,  rozdiel od liecby vzivatelov opidtov  prisposobif tie, ktoré su k dispozicii?

Definicia

Kokain je hydrochloridova sol, ktoré sa ziskava z listov koky (Erythroxylon coca Lam) pestovanej predovietkym v Juznej Amerike.
Kokainovy présok sa zvy&ajne $nupe (vdychuje) a menej Easto uziva injekéne. Vyvoléva eufériu, potldéa chut do jedla a ma
viaceré negativne G&inky na zdravie (pozri cast Zdravotné problémy).

Crack je forma kokainu, ktord sa dé fajéif a vyrdba sa z hydrochloridu kokainu. Je zndmy okamzitymi G&inkami a spdja sa
s problematickymi formami uzivania.

Struény prehlad zakladnych faktov

1.
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1. Rastice vzivanie kokainu
v Eurépe

Kokain je hned po marihuane najviac
obchodovanou drogou na svefe.
Odhaduie sa, ze v roku 2005 bolo
zabavenych 752 ton kokainu vo svete, 49
107 ton v Eurépe, z foho asi polovica
zabaveného mnozstva v Spanielsku.
Celkovo sa mnozstvo zabavenej drogy 2
a pocet zachytenf od roku 2000 v Eurépe

zvysilo a v roku 2005 dosiahlo priblizne
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v niektorych ¢lenskych 3tatoch s najvyssou

prevalenciou (Spojené krdlovsivo,
Spanielsko) sa tento rast spomaluje.
Uzivanie kokainu je beznejsie medzi . ) )
L, L ) (kardiovaskuldarne, cerebrovaskuldrne,
mladymi dospelymi osobami vo veku

15 - 34 rokov [graf 1] @ muzmi. Droga neurologické, psychiafrické a dalsie).

. 4 . e Vsirekovanie kokainu navyse nesie
sa casto konzumuie spolocne s dalsimi > ) T
riziko prenosu ochorenf prendsanych
krvou, napriklad HIV a hepatitidy typu

C. Nahle Omrtia stvisiace s uzivanim

nelegalnymi drogami a alkoholom.

2. Zdravotné problémy

asté a v tychto zriedkavych pripadoch
sa uvadza uzitie velkého mnozsiva.

Kokain ma preukdzatelne negativny

vplyv na zdravie, a to najmd v pripade
uZivatelov s Eastym uZivanim. Rozsah Najcastejsie uvadzané Gmrtia stvisiace
chorobnosti a Gmrtnosti priamo sovisiacich s kokainom zapricifiuje jeho chronicka
s uzfvanim kokainu sa viak da len fazko

odhadnuf.

a neurologickym komplik&ciam.

Kokain a crack pésobia na tzv. systém . . . ,
odmeny v mozgu a ich opakované 3. Rézne skupiny uZivatelov
uZivanie moze viest k zavislosti. Ide o fretiv  Uzivatelia kokainu pochddzaiju
najcastejsie uvadzant drogu v stvislosti z rdznych socidlnych skupin. Napriklad
s dévodom za&atia profidrogového
liecenia v EU av roku 2005 sa podielala
na dopyte po liecbe takmer 13 %. Medzi
iednotlivymi krajinami viak existuju vyrazné
rozdiely. V Spanielsku a Holandsku sa
kokain podiela na celkovom dopyte po

liecbe 40 % a 35 %, zatial ¢o vo Finsku

prieskumy v noénych podnikoch zisfili

Koefficient
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Holandsko

kokainu spésobené preddvkovanim nie su

toxicita, ktord vedie ku kardiovaskulérmym

Esténsko

Graf 1: Prevalencia uZivania kokainu v minulom roku medzi mladymi dospelymi
(vo veku 15 — 34 rokov) v Eurépe
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5 az 20-krat vy3siu mieru prevalencie
medzi ndvstevnikmi klubov nez v beznej
populdcii. Stidie zamerané na uZivatelov
kokainu, korf sa neliecia, zvy&ajne
hovoria o osobdch s dobrym vzdelanim
a spolocensky integrovanych. Stadie

a Gdaje z liecby umozrivju vy&lenif tri
rozne profily & skupiny problémovych
uzivatelov kokafnu.

Prv¢ skupina uziva préskovy kokain
samotny alebo ho kombinuje s kanabisom
a alkoholom. Tdto skupinu tvoria prevazne
muZi, ktorf za&n liegbu Easto na podnet
systému frestného sudnictva alebo

pod flakom spolognosti a rodiny. Ide

o osoby relativne dobre integrované

do spolo¢nosti, so stabilnymi Zivomymi
podmienkami a pravidelnym zamestnanim.

Graf 2: Vyvoj poétu ziadosti o prvi lie¢bu v stvislosti s uzivanim kokainu ako hlavnej drogy
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Druhd skupina uziva opidty a kokain.
Clenovia tejto skupiny uZivaju alebo

v minulosti uZivali heroin a objavili sa

u nich aj problémy svisiace s uzivanim
kokainu. Niektorf z nich sa podrobuju
substitucnej liecbe. Stidie jednotlivych
statov tykajuce sa uZivatelov kokainu, ktorf
sa podrobuju liecbe, uvadzaju, ze casto
ide o najvacsiv skupinu.

Trefia skupina uziva crack, asto

v kombindcii s opidtmi. Clenovia tejto
skupiny sa &asto velmi marginalizujo. Velky
podiel &lenov skupiny tvoria prislugnici
narodnosinych mensin, bezdomovci,
nezamestnani alebo osoby s neistymi
pracovnymi podmienkami. Ide o najmensiu
skupinu (2,5 % vsetkych klientov v liecbe)
vymedzend len na niekolkych miestach.

4. Potreby jednotlivych skupin
uzivatelov

Uzivatelia kokainu a cracku predstavuji
heferogénnu populdciu s osobimymi
potrebami, kiord vyzaduje prispdsobenie
sluzieb. Spologensky integrovant
uvzivatelia praskového kokainu musia byf
lepsie informovanf o rizikéch sovisiacich

s kokainom. Taktiez sa mézu zdrahaf
zacaf &i pokracovaf v liecbe medzi
marginalizovanymi uZivatelmi drog a maju
pocit, ze uzivatelia, kforf vyuZivajo takéto
sluzby, su stigmatizovani.

V pripade vzivatelov z&vislych od kokainy,
ktorf st&asne uzivajd heroin alebo sa
podrobuju subsfituénej liecbe, méze
uzivanie kokainu (ak sa primerane neriesi)
zasahovaf do liecebného programu

a ndsledne ohrozif celkovy vysledok
liecenia. Podobne velké problémy
sposobuje zamestinancom protidrogovych
sluzieb a lekdrom sicasné uzivanie
alkoholu a asto pozorované sprievodné
psychiatrické choroby a poruchy osobnosti
(napr. agresivita, prudké psychézy

a paranoidné spravanie) v pripade
klientov z&vislych od kokainu. Sueasné
uzivanie viacerych létok v pripade tychto
0s6b taktiez vyznamne zvysuje riziko
dalsich zdravotnych problémov a umrtia.

Uzivanie cracku sa asto tyka
marginalizovanych a znevyhodnenych
0s6b (napr. bezdomovcov, oséb v sex-
biznise). Tieto osoby frpia mnohymi

zdravomymi a socidlnymi problémami a st
fazko dosiahnutelné. Liecbu a podporu
pravdepodobne vyhladaju az v neskorsej
faze zavislosti, ¢m sa liecenie komplikuje.

5. Stratégie a intervencie

Existuje len velmi mdlo drogovych stratégit
osobitne zameranych na uzivanie kokainu
a cracku. Na ndrodnej a miestnej Grovni
takéto stratégie realizuje len Spojené
krajin uvadza, ze vzivatelia kokainu mézu
ziskaf informdcie o kokaine a rizikéch jeho
uzivania z réznych zdrojov, napriklad
internefovych stranok, liniek pomoci

a pri infervenciach v no&nych podnikoch.
V niektorych mestéch, predovietkym

v tych, v kiorych sa vo velkom uziva crack,
aktivne intervenuju aj subjekly zamerané
na znizovanie 3kéd spésobenych uzivanim
drog.

V st&asnosti prebieha liecenie zavislosti
od kokainu vo véc&sine pripadov

v ambulantnych zariadeniach, kioré

sU predovietkym $pecializované na
potreby uZzivatelov opidtov. Spolocensky
infegrovani uzivatelia kokainu viak
pravdepodobne vyhladdavajo pomoc

u inych poskytovatelov zdravotnej
starostlivosti, napriklad u praktickych
lekarov &i na stkromnych klinikéch.

V krajinéch s rastocim poctom oséb
uzivajucich kokain sa zvy3uje zaujem

o poskytovanie sluzieb $pecificky
prispdsobenych vzivatelom kokainu.

Nedavny prehlad EMCDDA tykajici

sa literatry o liecbe zavislosti od

kokainu priniesol zistenie, ze zatial nie je
k dispozicii ziadny 0&inny farmakologicky
liecebny prostriedok, hoci nedévne
experimentdlne skdsky (napr. vakeiny
profi kokainu Topiramate) priniesli prvé
slubné vysledky. Ako najicinneisie
prostriedky znizovania poctu budicich
uzivatelov kokainu a prevencie sa ukézali
kognitivno-behaviordlne intervencie,

ako napr. kognitivno-behaviordlna
terapia, motfivané rozhovory a pristup
posiliovania vézieb v komunite
(Community Reinforcement Approach)
niekedy kombinovany s postupom riadenia
mimoriadnych situacif (Contingency
Management), napr. poukézky na ndkup
ako forma odmeny. KedZe tiefo pristupy

a zisfovanie ich G&innosti pochddzaiji
takmer wyluéne z USA, je nevyhnutné
urychlene preskomaf moznosf ich prenosu
do Eurdpy.

6. Cesta vpred

Tam, kde rozsah problému vyzaduje
spoloé&nt a intenzivnu reakciu (napriklad
v niekforych europskych krajinach

a mestach), freba na politicke] drovni
vypracoval siratégie pre sluzby tykajice
sa osobitne kokafnu a osobitne cracku.
Mimo tychto Gzemf by profidrogové
politiky mali reagovaf na prehlbujicu

sa rozmanitosf foriem uZivania drog

a potreby problémovych uzivatelov.

Liecba zavislosti od kokainu sa v prvom
rade opiera o psychosocidlne infervencie,
pricom mnohf lekdri vyuzivajo ako
podporu farmakologické prostriedky.
Doteraz v3ak nie je k dispozicii ziadny
G&inny farmakologicky prostriedok, kiory
by pomdhal zvladaf abstinenené priznaky
kokainu a znizil potrebu davky. Preto treba
venoval maximdlnu pozornosf vyskumu

a skoleniu v oblasti psychosocidlnych
intervencil. Treba povzbudzovaf vymenu
skusenosti a osved&enych postupov medzi
lek&rmi. Rovnako treba podporovaf
vyskum farmaceutickych prostriedkov

a urychlene spristupnif dosiahnuté kladné
a aj zapomé vysledky. Napokon treba
Zistif, & uzivanie kokainu v pripade oséb,
kioré sa podrobuju substituénej liecbe
z&vislosti od opidtov, nesuvisf s prilis nizkou
ddvkou metadénu alebo buprenorfinu.

Délezitt vyzvu predstavuju infervencie,
kioré oslovia spolo&ensky integrovanych
problémovych uzivatelov kokainu

a marginalizovanych uZzivatelov cracku.
Neddavny irsky pilotny projekt ukézal,

Ze nechuf uzivatelov kokainu zapoijif

sa do programov zameranych na

liecbu zavislosti od opidtov je mozné
prekonaf poskytovanim osobitnej
intervencie vecer a bezprostredne pred
a po vikende. V pripade vzivatelov
cracku a marginalizovanych populécif
uzivatelov drog je potrebné venovaf
najvy3siu pozornost infervencidm v teréne
kombinovanymi s odpordcaniami sluzieb
na znizovanie koéd spésobenych
uzivanim drog.



Pozornost upriamend na drogy je séria krétkych informacii o drogovej politike, kforé uverejiivje Eurépske monitorovacie
centrum pre drogy a drogov( zévislost (EMCDDA) v lisabone. Tieto krétke informacie sa uverejiiujo trikrét roéne v 23ich
radnych jozykoch Eurdpskej nie a v turectine a néreine. Pévodny jazyk: anglictina. Reprodukovanie je povolené pod
podmienkou, Ze sa uvedie zdroj.

O bezplatné objednanie si mdzete poziadat' prostrednictvom elektronickej posty na: publications@emcdda.europa.eu

Rua da Cruz de Santa Apolénia, 23-25, 1149-045 Lisabon, Portugal
Tel. &.:(351)218 11 3000 ¢ Fax¢.:(351)2181317 11

V oblastiach, v ktorych rozsah problému vyzaduje sistredend
reakciu (napriklad v niektorych eurépskych krajinach a mestach),

treba vypracovat osobitné stratégie pre uzivanie kokainu a cracku.

Inde by protidrogové politiky mali reagovat na prehlbujicu
sa rozmanitost foriem uzivania drog a potreby problémovych
uvzivatelov.

Mal by sa vypracovat pristup prevencie a zniZovania $kéd
spdsobenych drogami v sivislosti s kokainom, konkrétne
poskytovanim informdcii o rizikach (kardiovaskularnych,
psychiatrickych, o zvysenej toxicite a niektorych formach
stéasného uzivania viacerych drog). Je potrebné sa zamerat' na
prilezitostnych i pravidelnych vzivatelov kokainu.

Mohli by sa zrealizovat'intervencie, ktoré oslovia spologensky
integrovanych problémovych uzivatel'ov kokainu a pomézu im,

a to formou prispdsobenia existujicich sluZieb alebo (v niektorych
pripadoch) poskytovanim vyhradenych lie¢ebnych sluzieb.

Uzivatelia cracku a dalsie marginalizované populdcie uZivatelov
drog by mali mat' pristup k terénnym sluzbédm na zniZovanie $kéd
spbsobenych uZivanim drog vrétane odporiéani tychto sluZieb.

Vo vietkych zariadeniach na lie¢bu zévislosti treba venovat’
prvoradd pozornost vzdelavaniu o otdzkach psychosocidlnych
intervencii, pretozZe tento typ intervencii vykazuje najlepsie
vysledky. Treba podporovat' vymenu poznatkov a osvedéenych
postupov medzi lekdrmi a d‘al$imi protidrogovymi pracovnikmi.

Treba podporovat vyskum psychosocidlnych intervencii a novych
farmaceutickych prostriedkov na lieéenie klientov zavislych od
kokainu. Taktiez existuje naliehavé potreba lepsie porozumief
sG&asnému vZivaniu viacerych drog vratane kokainu, mnohym
variantom takeijto zavislosti a jej nasledkom.
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