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Mérkis: narkotikas

Eiropas Narkotiku un narkomanijas uzraudzibas centra zinojums

Narkotiku lieto§ana gados vecaku cilvéku vidu: novarta atstata probléma

Narkotisko vielu lietosana galvenokart
fiek saisfita ar jauniesiem, tacu 3adam
problémam nav vecuma ierobezojuma.
Esosie pieradijumi affieciba uz gados
vecakiem lietotajiem ir ierobezoti, un tas
apgritina aprékinu veiksanu saistiba ar

Sis problémas precizu apméru un sekam.

Tomér prognozes tuvakajiem gadiem ir
satraucosas, un skiet, ka gados vecaku
cilveku narkotiku lietosanas problemas
klos par novarta atstatu masu pilsonu
problemu.

Ka redzams grofika, Eiropa piedzivo
izteikiu tas iedzivotdju novecosanos.

Definicija

20. gs. laika ir triskarsojies to eiropiesu
skaits, kuri sasniegusi 65 gadu vecumu
vai ir vecaki, un paredzamais dzives
ilgums ir vairak neka divkarsojies. Lidz
2028. gadam vairck neka ceturtdala
Eiropas iedzivotaju bis 65 gadus veci
vai vecaki.

Paredzams, ka laika posma starp
2001. un 2020. gadu vairak neka
divkarsosies to gados vecaku cilveku
skaits, kuriem ir narkomanijas problemas
vai kuriem nepieciesama arstésana
saistiba ar narkotiku izraisitiem
fraucéjumiem. Tas dalgji ir saisfits ar

“bérnu buma” paaudzes (kas dzimusi
laika posma no 1946. gada lidz
1964. gadam) skaitlisko apjomu un
augstaku narkotiku lietosanas limeni
$aja vecuma grupa. Gados vecaku
narkomanu pieaugosais skaifs radis
jaunas un stingrakas prasibas attieciba
uz arstniecibas pakalpojumiem.
Programmas, kuras izstraddtas
galvenokart jauniesiem, bis japielago
§is gados vecaku cilveku grupas
vajadzibam.

Gados vecdkus narkotiku lietotdijus var klasificgt ka agrinos lietotdijus (izdzivojusos) vai vélos lietotajus (reactors). Agrinajiem
lietotajiem ir raksturiga ilga narkotiku lietosanas vésture, kas turpinas lidz vecumdienam. Vélie lietotdii bieZi vien uzsak

narkotiku lieto$anu sareZgitu personisku notikumu dél, piemé&ram, aizejot pensija, skirot laulibu, nondkot sociala izolacija vai
piedzivojot smagu (kada cilvéka) zaud&jumu. Attieciba uz alkoholismu pétijumi liecina par butiskam kliniskam atskiribam, kas
izriet no vecuma, kad pacienti uzsakusi alkohola lieto$anu.

Galvenie jautajumi
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Mérkis: narkotikas

2008. gada 1. numurs

1. Recepsu un bezrecepsu
zales

Gados vecaki cilveki ir biezaki un regula-
raki recepsu un bezrecepiu zalu patérétaii.
Personas, kas vecakas par 65 gadiem,
izlieto aptuveni vienu fresdalu visu recepsu
medikamentu, kuru vido bieZi vien ir ben-
zodiazepini un uz opidtu bazes izgatavoti
pretsapju lidzek|i. Gados vecakam sievie-
tem, visﬂcomdk, biezak neka viriesiem tiek
izrakstiti psihotropi medikamenti, un, vistica-
mak, 1as tos nepareizi izmanto, ka arf gados
vecakas sievietes vairdk neka citas vecuma
grupas ir paklautas lielakam arsta izrakstitu
narkotisko vielu nepareizas lietosanas ris-
kam. Problemas 3aja grupa, lofi iespgjams,
var palikt nepamanitas.

Recepsu zalu nepareiza lietosana gados
vecaku cilveku vidd var bt arsta ieteikta
(nefisi izraisita arstesands dél). Tas var nofikt,
ia medikamentu liefosana un arstésanas
rezultati netiek regulari uzraudziti, vai ar,

ja tiek paraksfiti dazadi medikamenti,

kuriem ir nevelama savstarpéja iedarbiba.
Mediciniski noteikta recepsu medikamentu
lietosana, kas ietver fo nepareizas lietosanas
vai atkaribas iespéjamibu, ir botisks iemesls
neatbilsto3ai medikamentu lietosanai
daudzu gados vecaku cilveku vido.

Gados vecaki cilveki, kuriem ir problemas
ar recepiu zalem, biezi vien atskiras no tiem
saviem vienaudziem, kuri lieto neatlautas
vielas, jo zalu nepareiza lietosana var

bt fia vai netisa. Sadiem incidentiem

var bt dazéadas nopietnibas pakapes —
gan afseviski nepareizas, nepiemérotas
lietosanas gadijumi, pieméram,
medikamentu “aiznem3anas” no drauga
vai radinieka, periodiski lietojot fos atputas
noltkos, gan pastaviga to nepareiza
lietosana. Medikamentu panesamiba un
fiziska atkartba no recepsu zalem var
izveidoties, ja tas tiek ilgstosi lietotas — pat
atbilsto3as devas, un abstinences simptomi
var parddities tad, ja tas partrauc lietot.

Ja gados vecaki cilveki recepsu vai
bezrecepsu zales apzindti lieto nepareizj,
fas var nozimét: apzinatu lielaku devu
lietosanu, neka noteikts; ilgstosu lietosanuy;
medikamentu uzkrasanu un fo lietosanu
kopa ar alkoholu.

2. Aizliegtas narkotikas

Tapat ka jouniesi arl gados vecaki cilveki
var lietot aizliegtas narkotiskas vielas. Lai
gan aizliegtu narkotisko vielu lietosana 3aja
grupa nav fik izplafita, 1a tomér pieaug.
Amerikas Savienoto Valstu aprékini liecing,

ka to personu skais, kuras vecakas par 50
gadiem un kuram nepieciesama arstésanas
no aizliegto narkotiku raditam problémam,
laika posma no 2001. lidz 2020. gadam
var palielingties lidz 300 %.

Ta ka mefadona un citas arstesanas
(aizvietosanas) programmas k|ust aizvien
efektivakas, noturot pacientus, kuri arstgjas,
un samazinot pardozasanas izraisitu naves
gadijumu skaitu, gados vecaku pacientu
skaits pakapeniski palielinasies. Eiropa laika
posma no 2002. lidz 2005. gadam to

40 gadus vecu vai vecaku pacientu skaits,
kuriem ir opidtu izraisitas problémas, vairak

neka divkarsojas (no 8,6 % idz 17,6 %).

Lai gan ir maz informacijas par neaflautu
narkotiku lietosanas riska faktoriem gados
vecaku cilveku vido, ieprieksgja lietosana
vai atkariba biezi vien ir bitiskas pazimes:
vairums gados vecdku neatlautu narkotisko
vielu liefotaju ir agrinie lietotqiji. Aizliegto
narkotiku lietosana ir problema ari tam
personam, kur@m ir ar fo saisfitas garigas
veselibas problemas. Garigas veselibas
apripes dienestos kanepes ir visbiezak
lietota nelegala narkotiska viela.

Izklaides nolokiem izmantoto narkotiku
reguldrie lietotaji ari klust vecaki un lidz

ar novecosanu var saskartfies ar lielakiem
sarezgijumiem. Vecaku cilveku organisms
narkotiskas vielas parstrada daudz lenak,
un smadzenes lidz ar gadiem var klot
jutigakas pret narkotisko vielu iedarbibu.
Daudzi stimulgjosie lidzekli rada izmainas
smadzenu receptoru funkcijas, radot bazas
par to ilgtermina sekam. Sadas problémas
var mijiedarboties ar citiem procesiem,
padtrinot progresiju vai pastiprinot fos
neirokognitivos bojajumus, kas saistiti ar
novecosanu.

3. Alkohols

Statistika liecina, ka [idz pat 10 % no
ASV gados vecakas iedzivotaju dalas

ir alkoholiki vai problematiskie alkohola
lietotaji un aptuveni 2 lidz 4 % atbilst
diagnostiskiem alkohola lieto3anas vai
atkaribas kritérijiem. Eiropa 27 % personu,
kas sasniegusas 55 gadu vecumu vai ir
vecakas, atzist, ka lieto alkoholu katru
dienu. Pieejamie pieradijumi liecina par
fo, ka i vecuma grupa ir paklauta relafivi
lielakam riskam saskarties ar alkoholisma
problemam.

Vielmainas un fiziologiskas izmainas,
kas saistitas ar novecosanu, pie mazaka
patérina limena var radit nelabvéligakas
sekas neka gados jauniem alkohola
lietotajiem. Pafijums par pacientiem

alkoholikiem, kas veikis se3as Eiropas valstis,
atklgja, ka gados vecakiem cilvekiem, kas
lieto alkoholu problémsituacijas, bija vairak
fiziskas veselibas problému neka lidzigiem
jaunakiem cilvékiem, kaut ari tie alkoholu
lietoja mazak un bija mazak no 1a atkarigi
neka jauni cilveki. Parmériga alkohola
lietosana gados vecakiem cilvekiem var
aridzan saasinat mediciniskas problemas,
kas saistitas ar novecosanu. Gados vecaki
alkoholiki, kuriem ir veselibas problemas,

ir paklauti lielakam riskam, un uz tiem batu
jGattiecina infervences pasakumi ar mérki
palidzét afrisingt konkréto problemu.

Narkotiku un alkohola lietosana vienlaikus
rada lielaku socialu un veselibas proble-

mu risku. Acimredzot nekaitigai lietosanai
izrakstiti vai bezrecepsu medikamenti var
mijiedarboties ar alkoholu, radot parmérigu
nomierino$u efektu vai palielinot negadijumu
un fraumu gusanas risku. Lidzigi art alkohola
lietosana vienlaikus ar citam narkotiskajam
vielam var radit problémas gados vecakiem
pieauguiajiem paf tad, ja fie alkoholu liefo
maz vai méreni. Gados vecaki pieaugusie
visbiezak lieto centralo nervu sistemu nomie-
rinosus lidzeklus (pieméram, benzodiazepi-
nus un uz opidtu bazes izgatavotus pretsdp-
iu lidzek|us). So medikamentu nelabvéligo
iedarbibu var veicinat pat neliels daudzums
alkohola. Turklat alkohola un nomierinoso
lidzek|u vienlaiciga liefo3ana ieverojami
paaugstina pardozésanas risku.

4. lpasi riski gados vecakiem
cilvekiem

Novecosanas process bieZi vien ir saistits
ar dazadam socialam, psihologiskam un
veselibas problémam. Daudzas no tam ir
riska faktori nepareizai narkotiku lietosanai
gados vecaku cilveku vido, ka ar var tikt
saasinatas narkotiku liefosanas d&|.

Socialas problemas gados vecakiem
cilvekiem var izraisit smags zaudejums,
sociala izolacija, socidlas palidzibas
trokums un finansialas grofibas. Psihologiskas
problemas var ietvert depresiju, vientulibu,
uzfraukumu, atminas problémas, izzinas

un apjukumu. Fiziskas problémas var

ietvert mobilitates trokumu, sabrukumu,
samazinatas spéjas ropéties par sevi un
visparaji slikiu veselibu.

Novecosana ietver palielinatu risku nonakt
mediciniski smaga stavokli, un vairums
gados vecaku cilveku apstiprina, ka nesen
ir cietusi nofeikta veida sapes. Ta rezultata
cilveki var uzsakt vai turpinat neatbilstosi
lietot dazadas vielas (tai skaita alkoholu),



lai tadejadi, nemot véra $o vielu radito
istermina pretsapju iedarbibu, palidzatu
parvarét sapes. Pieméram, sapes dazreiz
tiek mingtas ka iemesls kanepiju lietosanai
terapeitiskos noltkos.

Daudziem pastavigiem narkotiku liefotajiem
klstot vecakiem, rodas nopietnas un
periodiskas slimibas, un dazi var kerties
pie psihoaktivu vielu lietosanas, lai tikiu

ar tam gala. Ipasus jautajumus rada
nepiecieSamiba nodroginat paliafivo
apripi nearstgjami slimiem narkotisko vielu
lietotajiem. Tas ir lielakais izaicingjums
profesionaliem medicinas darbiniekiem

un veselibas apripes dienestiem. Ir maz
zinams, ka vislabak apmierinat $o dzives
beigu posma esoso cilveku vajadzibas.

5. ldentificesana un
novértésana

Ta ka veselibas problémas gados vecakiem
narkotisko vielu liefotajiem ir ofi butiskas,
daudzi no tiem uztur regularus kontaktus

ar mediciniskajiem dienestiem. Tadgjadi
primard veselibas apripe un citi veselibas
apripes pakalpojumi sniedz vérfigu iespéju
uzraudzit $o personu grupu.

Tomér neatkarigi no to regularajiem
kontakliem ar veselibas apropes
specialistiem narkotisko vielu izraisitas
problémas gados vecakiem cilvekiem biezi
vien nefiek konstatétas vai tiek nepareizi
diagnosticatas. Daudzi arsti nav pietiekami
apmaciti $aja jomad, un pasreizéjie
diagnostikas kriteriji gados vecaku cilveku

atkaribas noteiksanai var bot neapmierinosi.
Arl parasti saistitie apstakli, kas noverofi
gados vecakiem cilvekiem (pieméram,
izzinas vélmiju pavajingsands) var apgrafinat
S0 uzraudzibu, un dazi saistitie apstaki
(pieméram, satraukums, apjumums) var bot
vielu lietosanas prieksvesture vai tas sekas.
Gados vecaki cilveki aridzan var neatzit
savas problémas kauna sajitas dél, kas
raksturiga vinu vecuma grupai.

Tadejadi saistiba ar narkotisko vielu lietosa-
nas izraisitu problému novértésanu gados
vecdkiem cilvekiem var bot nepieciesams
veikt vecumam atbilstosus lietosanas un
atkaribas noteiksanas pasakumus. Var ari
but nepieciesams stingrak noskirt dazadus
narkofiku lietosanas veidus, lai tadéjadi ie-
vérotu dazadas uzvedibas un kliniskas iz-
pausmes. Velini uzsakfai nepareizai narkoti-
ku lietosanai var bot mazak vai ari atskingas
atkaribas pazimes.

Vienkarsi uzlabotas uzraudzibas
procediras varétu ieviest, piendcigi
parraugot atkartotu recepsu izrakstisanu
un/vai kombin&tu medikamentu izraksfisanu.
Batu ipasi jdizstrada uzraudzibas un
novértesanas aptaujas, lai tadejadi noteiktu
gados vecaku cilveku vajadzibas un
problemas.

6. Arstésana: intervences
pasdkumi un pakalpojumi
Novecojosu narkotiku lietotaju

demografisko parmainu apstakli un
pieaugo3d vajadziba péc pakalpojumiem

65 gadus vecu vai vecaku Eiropas iedzivotaju kopéja skaita procentuala attieciba
(vesturiska un paredzama)
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“Apsverot to, ka més reagéjam uz
narkotiku problémam sabiedriba

vai arstéjamo personu vajadzibam,
mums ir j@pienem, ka narkotiku
lietoSana Eiropa vairs nav paradiba,
kas attiecinama tikai uz jauniesiem.

Sis fakts ietver pienakumu izstradat
nostadnes un parskafit intervences
pasakumus, lai nodroginatu, ka tie
ir pieméroti ari gados vecakiem
cilvékiem.”

Wolfgang Gétz, EMCDDA direktors

rada finansialu saspilgjumu esosajos
resursos. Bezdarbiba rada izmaksas un
sakard ar tam sekojosu krizi var radit pat
vél lielakas izmaksas. Sadu vecaku vecuma
grupu visparéjas izmaksas var samazindt,
atbilstosa veida savlaicigi veicot efekfivus
intervences pasakumus.

K& jau minéts, saisliba ar gados vecaku
pacientu arstesanu lielaka uzmaniba
iapievers veselibas blakusproblemam.
Gados vecakiem narkotisko vielu
lietotajiem var bot, pieméram, hroniskas
slimibas, tostarp aknu slimibas, ko izraisijusi
hroniska C hepatita infekcija, vai ar HIV
saistitas slimibas, un tadéjadi tiem var bot
nepieciesami ipasi arstesanas veidi.

Atkaribas arstesanas dienestiem parasti ir
ierobezoli mediciniskas apropes resursi.
Narkotiku liefosanas programmam,

kas izstradatas gados vecakiem

cilvekiem, bitu janodrosina mediciniskie
pakalpojumi pamatliment, un gadijumos,
ja tiek konstatétas nopietnas vai sarezgitas
veselibas problémas — j@nodrosina
nosufijums specializétiem mediciniskas
apripes dienestiem.

Detoksifikaciju vislabak veikt medicinas
iestadés, lai izvairitos no medikamentu

un citu vielu iespgjamas savstarpgjas
mijiedarbibas vai ari blakusslimibu dé|.
Nemot véra ar vecumu saisfitas vielmainas
izmainas, var bot nepieciesami zalu devu
rezimi.

Daudzi terapeitiskas nozimes jautajumi
attieciba vz gados vecakiem narkotiku
lietotajiem netiek piefiekami izprasti, kaut
ari gados vecaki cilveki panak lidzvértigus
vai pat labakus arstesanas rezultatus neka
jauni cilveki. Gados vecakiem cilvekiem
butu jabut pieejamiem efekfiviem veselibas
apripes pakalpojumiem, nodroginot fiem
cienas pilnu un piendacigu apripi. Lidz ar
fo var bt nepieciesams izstradat plasakas
iespéjas un alternativas esosajai arstesanai.
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