BADANIA, RAPORTY

W artykule kontynuuje omawianie sytuacji dotyczgcej problemu narkotykow i nowych substancji
psychoaktywnych w krajach Europy Srodkowo-Wschodniej. W poprzednim wydaniu ,,Serwisu
Informacyjnego UzaleZnienia” opisane zostaly kraje baltyckie. W obecnym zaprezentowane
zostang kraje, ktére mialy najbardziej rozwijajqcy si¢ rynek nowych substancji psychoaktywnych

w naszym regionie - Wegry i Rumunia.
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W odniesieniu do Rumunii sytuacja obecnie nie jest juz
tak trudna, jak byta w 2010 roku, kiedy powstata tam
sie¢ sprzedazy stacjonarnej, oferujgca nowe substancje
psychoaktywne. Na Wegrzech nowe substancje psy-
choaktywne nadal stanowig powazne zagrozenie dla
zdrowia publicznego z powodu wysokich, na tle innych
krajow, wskaznikéw uzywania oraz zwigzanych z tym
problemoéw zdrowotnych. Rumunia w 2011 roku, zwal-
czajac nowe substancje psychoaktywne, wzorowata si¢ na
polskich przepisach prawnych. Jednak zastosowata ona,
w przeciwienstwie do nas, rozwigzania prawa karnego
iudalo jej si¢ zlikwidowac sklepy stacjonarne sprzedajace
»dopalacze”, co nie znaczy, ze problem zniknat. Opis
sytuacji w tych dwodch krajach, ze szczegélnych naci-
skiem na nowe substancje psychoaktywne (NSP), zostat
przygotowany przede wszystkim na podstawie danych
zebranych i przekazanych do Europejskiego Centrum
Monitorowania Narkotykéw i Narkomanii (EMCDDA)
w postaci tzw. workbookéw (krajowe raporty REITOX
Focal Point), tabel standardowych czy systemu wczesnego
ostrzegania. Corocznie raportowane dane sg nastepnie
publikowane przez EMCDDA w postaci Country Drug
Reports i Biuletynu Statystycznego EMCDDA'. Ponadto
wykorzystane zostaly informacje z wystapien ekspertow
podczas organizowanych przez Krajowe Biuro konfe-
rencji, jak np. ostatniej lipcowej w Warszawie?.

Skala uzywania narkotykow i NSP na
Wegrzech

Wedlug danych EMCDDA konopie indyjskie s na We-
grzech, podobnie jak w innych krajach UE, najczesciej

uzywang nielegalng substancja wéréd ogédtu populacji,
a ich stosowanie dotyczy gtéwnie mtodych dorostych
w wieku 18-34 lata (3,5%). Najnowsze dane wskazuja na
spadek spozycia konopi indyjskich w ciagu ostatniego
roku w populacji 15-34 lata. Inne tendencje odnotowano
w przypadku uzywania MDMA /ecstasy (2,1%), kokainy
(0,9%), i amfetaminy (1,4%), ktorych rozpowszechnienie
uzywania zwiekszylo sie¢ w latach 2007-2015. Nowe
substancje psychoaktywne staly si¢ tak popularne jak
nielegalne narkotyki, w szczegdlnoéci w grupie mtodych
dorostych. Wyniki badania ESPAD wsréod 15-16-latkow
z 2015 roku potwierdzily, ze konopie indyjskie pozo-
staja najpowszechniej stosowanym narkotykiem w tej
populacji, cho¢ na nizszym poziomie niz w 2011 roku,
i ze uzywanie marihuany kiedykolwiek w zyciu wéréd
wegierskich uczniow jest nieco nizsze niz srednia ESPAD
(z 35 krajow). Wskazniki rozpowszechnienia uzycia kie-
dykolwiek w zyciu nielegalnych narkotykéw innych niz
konopie indyjskie i NSP s3 podobne do $rednich ESPAD.
Natomiast wigcej wegierskich ucznidéw zglosito uzycie
alkoholu w ciggu ostatnich 30 dni, a deklarowana czesto-
tliwos¢ intensywnego picia epizodycznego byta réwniez
wyzsza niz $rednia dla wszystkich krajéw. W roku 2015
wedlug badan ESPAD wskazniki rozpowszechnienia
uzywania przetworéw konopi co najmniej raz w zyciu
(Elekes, 2016) byly najwyzsze w populacji uczniéw
(klasy 9-10) (18,6%). Kolejng kategorig substancji pod
wzgledem rozpowszechnienia byly syntetyczne kan-
nabinoidy (rodzaj NSP) (10,1%), ktére po raz pierwszy
pojawily sie w deklaracjach uzytkownikéw w 2015 roku.
Trzecig kategorig substancji najbardziej popularng wéréd
badanych byly srodki uspokajajace i nasenne dostepne

Serwis Informacyjny UZALEZNIENIA nr 4 (84) 2018 33



BADANIA, RAPORTY

bez recepty (9%). Uzywanie innych nowych substancji,
tj. syntetycznych katynondéw, byto mniej rozpowszech-
nione wséréd uczniéw szkoét srednich. W badaniach
ESPAD odnotowano uzywanie na poziomie 2,5% (Drugs
Hungarian Workbook, 2018).

Problemowe uzywanie narkotykow na
Wegrzech

Na Wegrzech uzywanie narkotykéw w grupach wysokiego
ryzyka jest najczesciej powigzane gléwnie z wstrzykiwaniem
stymulantéw i NSP. Szacunki méwig o 6707 iniekcyjnych
uzytkownikach narkotykéw w 2015 roku (0,98 na 1000
mieszkancéw). Wedlug informacji z wegierskiego Focal
Pointa od 2011 roku znacznie wzrosto uzywanie nowych
substancji psychoaktywnych wéréd uzytkownikéw iniek-
cyjnych. Na podstawie danych uzyskanych z programéw
wymiany igiel i strzykawek (Foti and Tarjan, 2018) poja-
wienie si¢ nowych substancji psychoaktywnych w 2010
roku catkowicie przeksztalcito strukture dotychczasowych
wzordw uzywania narkotykéw. Wedtug danych z wegier-
skiego workbooka, w 2009 roku mniej niz 44% iniekcyjnych
uzytkownikéw narkotykéw, bedacych klientami progra-
mow wymiany igiel i strzykawek, uzywato stymulantéw
jako gtéwnego narkotyku; w 2017 roku odsetek ten wzrdst
do 87%. W latach 2009-2012 odsetek iniekcyjnych uzyt-
kownikéw klasycznych stymulantéw, gtdwnie amfetaminy,
wynosit ok. 40%. Jednak od roku 2013 zaczgto odnotowy-
wa¢ trend spadkowy w uzywaniu amfetaminy. W roku
2017 odsetek iniekcyjnych uzytkownikéw przyjmujacych
glownie amfetamine wynosit jedynie 10% wsrod klientéw
programéw wymiany igiel i strzykawek (Drugs Hungarian
Workbook, 2018). Dane z wegierskiego Reitox Focal Pointa
wskazuja, ze wzrost iniekcyjnego uzywania syntetycznych
stymulantéw (grupa NSP, gléwnie syntetyczne katynony)
spowodowal, iz w 2010 roku rozpowszechnienie iniek-
cyjnego uzywania tych substancji okazalo si¢ wyzsze od
heroiny, aw 2013 roku przewyzszylo uzywanie amfetaminy.
W 2010 roku mniej niz 8% klientéw programéw wymiany
igiel i strzykawek uzywalo syntetycznych stymulantéw
z grupy NSP, natomiast w 2015 roku odsetek ten wyniost
az 80% (Drugs Hungarian Workbook, 2018). Od roku
2016 iniekcyjne uzywanie syntetycznych katynonéw sta-
bilizuje si¢ (gléwny narkotyk przyjmowany iniekcyjnie
wirdd klientéw programéw wymiany igiel i strzykawek
w 2016 roku 78%; w 2017 roku 77%), co w $wietle wynikéw
najnowszych badan (Kalé i wsp., 2018) wskazuje na zmia-

ne drogi przyjmowania i substancji podstawowej wérod
iniekcyjnych uzytkownikéw narkotykéw. Odnotowuje sie
wzrost wdychania (folia aluminiowa) substancji tradycyjnie
wstrzykiwanych oraz okresowa badz permanentng zmiane
w kierunku uzywania syntetycznych kannabinoidéw (pa-
lenie) (Drugs Hungarian Workbook, 2018). W roku 2010
gléwnym wstrzykiwanym syntetycznym stymulantem
zazywanym przez iniekcyjnych uzytkownikéw narko-
tykéw byl mefedron, w roku 2011 MDPYV, natomiast od
roku 2012 substancja obiegowo nazywana ,,penta crystal/
crystal™. Wsérdd syntetycznych katynonéw przyjmowa-
nych droga iniekcji (w sumie 1407 respondentéw), ,,penta
crystal” byl nadal najczedciej wymieniang nazwg uliczng
w2017 roku (95% wérod syntetycznych stymulantéw; 1333
respondentéw). Na drugim miejscu znalazt si¢ produkt
onazwie ,zene” (weg. muzyka) — 3% wskazan (43 respon-
dentéw); 2% respondentéw wymienito MDPV, natomiast
1% mefedron (Drugs Hungarian Workbook, 2018).

Zgtaszalnosc do leczenia z powodu
narkotykow na Wegrzech

Wedtug danych wegierskiego Focal Pointa spo$réd 4098
pacjentow, ktorzy rozpoczeli leczenie w 2016 roku, wigk-
sz0$¢ 0sob wybrata je jako alternatywe wobec grozacej
im kary za przestepstwa narkotykowe. Osoby te byly
przede wszystkim leczone w placéwkach ambulatoryj-
nych. Konopie indyjskie pozostawaly gléwna substancja,
z powodu ktorej pacjenci rozpoczynali leczenie w 2016
roku; na kolejnych miejscach znalazly si¢ NSP, amfeta-
miny i opioidy. Konopie indyjskie sa réwniez najczesciej
notowang substancja podstawowa dla os6b, ktére rozpo-
czynaja leczenie w ramach systemu sagdownictwa karnego.
Dlugofalowa analiza wskazuje na zmniejszenie zapotrze-
bowania na leczenie zwigzane z heroing i wzrost liczby
klientéw trafiajacych naleczenie z powodu uzaleznienia
od NSP. Wérdd tych substancji dominuja syntetyczne
kannabinoidy i syntetyczne katynony. Liczba klientéw
poddanych leczeniu substytucyjnemu na Wegrzech
pozostaje stabilna w ostatnich latach.

Choroby zakazne wsrod uzytkownikow
narkotykow na Wegrzech

Wzrost liczby nowych przypadkéw zakazenia wirusem
HIV zglaszanych co roku na Wegrzech od 2011 roku
zostal zahamowany. Wskazuja na to dane przekazane
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do EMCDDA w 2017 roku. Czgsto$¢ wystepowania
zakazen zwigzanych z zazywaniem narkotykéw wéréd
iniekcyjnych uzytkownikéw narkotykéw na Wegrzech
byta stabilna do 2011 roku. Zrédlo zakazenia jest znane
w przypadku dwdch trzecich zakazen wirusem HIV
i tylko w przypadku kilku zakazen miaty one zwigzek
z zazywaniem narkotykéw w iniekcjach. Wskaznik dla
danych ogélnokrajowych wynosi 0,2% (2014 rok) zaka-
zent HIV z powodu uzywania narkotykéw w iniekcjach.
Infekcje HCV sg czesto wykrywane wsérdéd osob przyj-
mujacych narkotyki w iniekcjach. W 2014 roku odsetek
0s6b zakazonych z tej grupy wynidst 50%. Ostatnie
badania wskazaly, ze 8 na 10 0s6b zazywajacych nowe
substancje psychoaktywne w iniekcjach byto zakazo-
nych HCV. Czesto$¢ wystepowania HCV ttumaczy sie
nowymi wzorami wstrzykiwania narkotykow. Wsréd
iniekcyjnych uzytkownikéw NSP coraz powszechniejsze
stalo sie ponowne wykorzystanie sprzetu.

Zgony z powodu substancji
psychoaktywnych na Wegrzech

Zgony spowodowane przez narkotyki to zgony, ktére
mozna bezposrednio powigzac¢ z uzywaniem nielegal-
nych narkotykéw (tj. zatrucia i przedawkowania). Wegry
w ramach sprawozdawczo$ci do EMCDDA zgtaszaly od
20 do 30 zgonéw zwigzanych z narkotykami rocznie
w ciggu ostatnich pieciu lat. Wahania liczby zgondéw
zgloszonych przed 2011 rokiem przypisywano czystosci
heroiny. Dostepnos¢ heroiny znacznie spadia po 2010
roku, co spowodowalo, ze w przypadkach zgonéw
zwigzanych z narkotykami zaczety dominowa¢ inne
opioidy. Z informacji wynikajgcych z badan toksyko-
logicznych w 2016 roku, opioidy zwigzane byty z jedna
czwartg wszystkich zgonéw i zawsze byly zazywane
w polaczeniu z innymi substancjami psychoaktywnymi.
W pozostatych przypadkach wykryto obecnos¢ amfe-
taminy, kokainy i nowych substancji psychoaktywnych.
Przypadki zgonéw byly takze powigzane z uzywaniem
takich substancji, jak: a-PVP, pentedrone, ADB-Fubinaca,
AB-Fubinaca i AB-CHMINACA.

W 2016 roku wiekszo$¢ ofiar uzywania narkotykéw
lub NSP byta pici meskiej, a srednia wieku wyniosta 36
lat. Sredni wiek ofiar $miertelnych z powodu NSP jest
nizszy niz $redni wiek ofiar $§miertelnych z powodu
zazycia narkotykéw. Wskaznik §miertelnosci wywotanej
narkotykami wsrod dorostych (w wieku 15-64 lata) na

Wegrzech wynosit 3,93 zgonéw na milion (2016 rok),
czyli ponizej ostatniej europejskiej $redniej wynoszacej
21,8 zgon6éw na milion.

Rynek substancji psychoaktywnych na
Wegrzech

W ostatnich latach wegierski rynek narkotykowy ulegt
znacznym zmianom. Wedlug danych wegierskiego
Reitox Focal Point (WRFP) nowe substancje psychoak-
tywne coraz czeéciej zastepuja narkotyki, co stanowi
wyzwanie dla organéw $cigania. Chiny s3 gléwnym
zrodtem zaopatrywania Wegier w NSP. Substancje te
docierajg zazwyczaj poczty, chociaz niektore NSP sa
wysylane na Wegry z Hiszpanii, Holandii, Belgii oraz
Stowacji. Dostepne dane WRFP wskazuja, ze konsu-
menci moga uzyska¢ dostep do tych substancji takze
za posrednictwem sklepéw internetowych. Jednak
liczba takich sprzedawcow spadta wlatach 2013-2015.
Udziat wszystkich konfiskat NSP wzrost stopniowo
w latach 2010-2014. Substancje te stanowily blisko
60% wszystkich konfiskat w 2014 roku, podczas gdy
w 2015 roku NSP przechwytywano tak czesto jak
narkotyki. Pochodne katynonu i mieszanki zioto-
we zawierajgce syntetyczne kannabinoidy pozostaja
najczesciej przechwytywanymi NSP, chociaz liczba
konfiskat zmniejszyta si¢ od 2014 roku. Konopie indyj-
skie, w szczegdlnosci marihuana, pozostaja najczesciej
przejmowanym narkotykiem na Wegrzech. Konopie
indyjskie sg coraz czeséciej przemycane do tego kraju
przez wietnamskie grupy przestepcze z Czech, z krajow
Batkanéw Zachodnich i Holandii. Konopie indyjskie
uprawia si¢ rowniez na Wegrzech, cho¢ na niewielka
skale. Od 2012 roku, kiedy w kraju skonfiskowano re-
kordowg ilo§¢ marihuany, prawie 1,8 t, odnotowuje sie
spadek zabezpieczonej marihuany. Wegry tradycyjnie
byly krajem tranzytowym dla heroiny pochodzacej
z Afganistanu i przemycanej przez Bliski Wschdd trasg
batkanskg do Europy Zachodniej. Od 2010 roku, kiedy
liczba zabezpieczen heroiny znacznie spadta w poréw-
naniu z okresem sprzed 2010 rokiem, wskazujac na
poczatek ,niedoboru heroiny” na rynku wegierskim,
liczba konfiskat i ilo§¢ przechwyconej heroiny pozo-
staja stosunkowo niewielkie. Substancje syntetyczne,
takie jak amfetaminy i ecstasy, sa przemycane z Belgii
i Holandii. Zabezpieczono jedno niewielkie miejsce pro-
dukcji amfetaminy. W ostatnich latach kokaine, ktdra
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Tabela 1. Ilo$¢ zabezpieczonych NSP na Wegrzech w 2016 roku (dane z ST13).

Detaliczne Srednie Hurtowe

Liczba

Nazwa NSP Jednostka Tlos¢ . , (liczba (liczba (liczba
zabezpieczen . . . : c -
zabezpieczen) | zabezpieczen) | zabezpieczen)
5-EAPB tabletka 26 2 2 0 0
bk-MPA kg 0,16 2 1 1 0
6-APB kg 0,002 1 1 0 0
MPA / methylthienylpropamine kg 0,0001 1 1 0 0
MPA / methylthienylpropamine tabletka 69 1 0 1 0
3-MeO-PCP kg 0,004 1 1 0 0
Deschloroketamine kg 0,002 1 1 0 0
Deschloroketamine tabletka 1 1 1 0 0
Methoxetamine kg 0,009 1 1 0 0
flubromazepam tabletka 2 1 1 0 0
ADB-FUBINACA kg 7,99 875 818 69 1
AMB-FUBINACA kg 10,05 635 564 56 2
CUMYL-4CN-BINACA kg 2,67 182 173 8 1
5F-MDMB-PINACA / SE-ADB kg 1,81 145 128 17 0
other cannabinoids kg 2,21 274 240 34 0
N-ethylhexedrone kg 5,38 177 160 17 0
4-CMC / clephedrone kg 6,17 95 82 11 2
pentedrone / B-ethyl-methcathinone kg 1,5 67 58 8 1
other cathinones (powders) kg 21,55 328 263 60 5
cathinone (tablets) tabletka 1124 66 58 8 0
DMT kg 0,02 20 20 0 0
5-MeO-MIPT kg 0,01 2 2 0 0
4-AcO-DMT kg 0,0001 1 1 0 0
4-AcO-MET kg 0,0002 1 1 0 0
5-MeO-MIPT jednostka 2 2 2 0 0
Furanylfentanyl ke 0,02 2 0 2 0
U-47,699 kg 0,005 1 1 0 0
2C-B tabletka 956 26 22 4 0
2C-B kg 0,005 9 0 0
2-PEA kg 0,29 5 3 2 0
NBoME’s, DOC jednostka 374 9 2 0
other phenethylamines ke 0,04 9 1 0
Isopropylphenidate kg 2,41 12 10 1 1
Ethylphenidate kg 0,005 2 2 0 0
Isopropylphenidate tabletka 2 2 2 0 0
4-fluoromethylphenidate / 4F-MPH kg 0,004 1 1 0 0
Kratom kg 0,05 3 2 1 0
Harmine kg 0,1 1 0 1 0
Cannabinoid combinations kg 1,21 579 533 45 1
Other NPS combinations kg 1,97 277 45 27 0

Zrédlo: WRFP, tabela standardowa 13 EMCDDA.

skonfiskowano na Wegrzech, przetransportowanodo  wskazujg na rosngcg tendencje w obszarze konfiskat
tego kraju samochodami przez Hiszpani¢ i Holandig,  kokainy. Wedtug informacji z WRFP z 2016 roku, spo-
lub zostala ona przemycona bezposrednio z Ameryki  $réd roznych grup nowych substancji psychoaktywnych
Potudniowej przez muty narkotykowe. Ostatnie dane  najwiecej zabezpieczono syntetycznych katynonéw
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(substancja o dzialaniu stymulujacym), prawie 35 kg
i ponad 1100 tabletek. Szczegdtowe zestawienie zawiera
tabela 1.

Uzywanie substang;ji
psychoaktywnych w Rumunii

Rozpowszechnienie uzywania nielegalnych substan-
cji wérdd osob dorostych w Rumunii rosto w latach
2004-2016. Mimo to skala uzywania narkotykéw po-
zostaje na niskim poziomie w poréwnaniu z innymi
krajami europejskimi. Konopie indyjskie pozostaja
najczesciej uzywanym narkotykiem, a jego stosowanie
dotyczy przede wszystkim mtodych dorostych w wie-
ku 15-34 lata. W 2016 roku dwa razy wigkszy odsetek
badanych w wieku 15-34 lata wskazal, ze uzywal ma-
rihuany, niz w 2013 roku (dane dotyczace wskaznika
uzywania w ciggu ostatnich 12 miesiecy: 5,8%). Dane
z ostatniego badania populacji generalnej z 2016 roku
wskazuja, ze okolo 2,5% dorostych prébowalo nowego
srodka psychoaktywnego (,,dopalaczy”) co najmniej raz
w zyciu, chociaz regularne stosowanie pozostaje rzadkie
i dotyczy gléwnie ludzi mlodych.

Dane z badan wérdd miodziezy za 2015 rok wskazuja na
nizsze wskazniki uzywania marihuany w Rumunii od
$redniej wynikajacej ze wszystkich krajow uczestnicza-
cych w ESPAD. Do uzywania marihuany przyznalo si¢
8,1% 15-16-latkow. Opierajac sie na wynikach badania
ESPAD 2015, nowe substancje psychoaktywne plasuja
sie na drugim miejscu po konopiach indyjskich; 5,1%
16-letnich uczniéw zadeklarowato chociaz raz uzycie
NSP, a 3,1% wymienito ich uzywanie w ciggu ostatniego
roku. Najczesciej stosowanymi formami NSP sg postacie
mieszanek ziét do palenia. Stosowanie takich mieszanek
NSP zadeklarowalo 2,7% badanych nastolatkéw, a 0,4%
respondentéw zazywa NSP w formie proszkéw, krysztat-
kéw lub tabletek. 0,2% respondentéw méwi o uzywaniu
NSP, nie wspominajac o formie, w jakiej to robi.

Problemowe uzywania narkotykow
w Rumunii

Rumunskie szacunki dotyczace rozpowszechnienia
stosowania opioidow wysokiego ryzyka wahaly si¢ od
1,05 do 1,77 na 1000 dorostej populacji w 2016 roku.
Dane dla Rumunii méwig o okoto 21 tys. problemo-
wych uzytkownikéw opioidéw. Szacuje sie, ze liczba

0s6b wstrzykujacych sobie narkotyk w Bukareszcie
to blisko 10 tys. 0s6b (dane za 2016 rok). Informacje
z placéwek leczacych osoby uzaleznione od narkotykéw
pokazuja, ze heroina jest gtéwnym narkotykiem wéréd
0s6b zazywajacych narkotyki w iniekcjach, z powodu
ktorego podejmuja oni leczenie (EMCDDA, 2018a).
Dane ze zglaszalnosci do leczenia wskazuja, ze prawie
9 na 10 os6b zazywajacych narkotyki w iniekcjach
podejmuje leczenie z powodu heroiny. Ponadto okolo
1 na 20 os6b zglosito nowa substancje psychoaktywna
jako substancje, z powodu ktdrej rozpoczynajg leczenie.
Analiza danych z ostatnich 10 lat sugeruje, ze liczba
0sob zazywajacych heroine rozpoczynajacych leczenie
w Rumunii zmniejsza si¢ od 2007 roku. Podczas gdy
liczba 0s6b zazywajacych pochodne konopi indyjskich
wzrosta od 2013 roku. Wedlug informacji z raportu
EMCDDA wzrost zapotrzebowania na leczenie konopi
indyjskich mozna w duzej mierze przypisa¢ sytuacji,
ze leczenie oferowane jest jako alternatywa wobec
kary wiezienia dla niektérych kategorii sprawcow
(EMCDDA, 2018d).

Zgtlaszalnosc¢ do lecznictwa z powodu
uzywania NSP w Rumunii

Wedtug danych rumunskiego Focal Pointa uzywanie
nowych substancji psychoaktywnych znajduje si¢
na trzecim miejscu jako przyczyna zglaszalnosci do
leczenia narkotykowego (19,4%) i na drugim miejscu
w przypadku pacjentéw pierwszorazowych (17,8%)
w 2017 roku. Populacja pacjentéw przyjetych do lecze-
nia na skutek uzywania NSP w 2017 roku to gtéwnie
mezczyzni (92,5% mezczyzn wobec 7,5% kobiet) (Drugs
Romanian Workbook, 2018). Wiek inicjacji uzywania
NSP to 15-19 lat (33,1%). Gtéwnym zrédlem skierowan
na leczenie byty stuzby spoleczno-medyczno-zdrowot-
ne (41%), nastepnie zgloszenia samodzielne, namowy
rodziny i przyjaciot (25,9%). Gléwna droga przyjmo-
wania deklarowang przez pacjentéw-uzytkownikdw
NSP w 2017 roku bylo palenie/wdychanie (84,2%).
37,2% respondentow twierdzilo, ze uzywato narkotyku
codziennie (Drugs Romanian Workbook, 2018).

Uzytkownicy NSP to gléwnie ludzie mtodzi (96%) (gru-
pa wiekowa 15-34 lata). Wigkszo$¢ mlodych pacjentéw
w wieku 15-24 lat nigdy wczesniej nie miata kontaktu
z sektorem leczenia uzaleznien (63,4%), natomiast w gru-
pie 20-29 lat leczylo si¢ wezesniej 59,4% respondentow.
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Wiekszo$¢ uzytkownikéw NSP (70,1%), ktorzy zostali
przyjeci na leczenie w 2017 roku, miala wyksztalcenie
$rednie. Analizujac rodzaj o$rodka leczenia, mozna
stwierdzi¢, ze 63,7% uzytkownikow NSP przebywalo
w osrodkach stacjonarnych, natomiast 36,3% w o$rodkach
ambulatoryjnych (Drugs Romanian Workbook, 2018).

Zakazenia HIV i HCV w Rumunii

Wedltug danych EMCDDA w Rumunii odnotowano
wzrost liczby przypadkéw infekcji HIV wéréd osob za-
zywajacych narkotyki w iniekcjach w latach 2011-2013.
Jednak w latach 20142016 zmniejszyla si¢ liczba no-
wych powiadomien o zakazeniu HIV wérdd tej grupy.
Dane oparte na wynikach testow na HIV wéréd oséb
zazywajacych narkotyki, ktére szukajg leczenia lub
korzystaja z ustug mieszczacych si¢ w ramach reduk-
cji szkdd, rowniez wskazywaly na wzrost w zakresie
rozpowszechnienia HIV wlatach 2010-2013. Dane po
2013 roku sugeruja pewna stabilizacje wystepowania
nowych zakazen wsrod osob zazywajacych narkotyki
w iniekcji. W 2016 roku odnotowano 83 przypadki
nowych zakazen wirusem HIV. Infekcja wirusem za-
palenia watroby typu C (HCV) jest najczestsza infekeja

zwigzang z narkotykami wsr6d rumunskich uzytkow-
nikéw narkotykéw. Od 2013 roku, kiedy odnotowano
najwyzsze wskazniki czesto$ci wystgpowania HCV
wsrod zazywajacych narkotyki w iniekcjach, czestos¢
wystepowania HCV wsrdd tej populacji nieznacznie
spadta. Ponadto dane uzyskane od 0séb bedacych
w trakcie leczenia wskazujg na tendencje spadkowsa
w obszarze zakazen HCV i wirusowego zapalenia wa-
troby typu B (HBV) w ostatnich latach, po szczytach
obserwowanych w 2011 roku (dla HCV) i 2013 roku
(dla HBV). Wspotwystepowanie HIV i HCV i/lub
HBYV jest znacznie czgstsze wérdd zazywajacych nar-
kotyki w iniekcjach. Wedtug krajowych badan wsréd
iniekcyjnych uzytkownikéw narkotykéw 11,6% bylo
zakazonych wirusem HIV (dane za 2016). W przy-
padku zakazen HCV dostepne dane dotycza badan
regionalnych, gdzie odnotowano, ze trzy czwarte osob
zazywajacych narkotyki w iniekcjach jest zakazonych
wirusem typu C (EMCDDA, 2018a).

Zgony z powodu narkotykéw w Rumunii

Zgony spowodowane przez narkotyki to zgony, ktore
mozna bezposrednio przypisa¢ uzywaniu narkotykéw

Tabela 2. Ilos¢ zabezpieczonych NSP w Rumunii w 2016 roku (dane z ST13).

Liczba Detaliczne Srednie Hurtowe
Nazwa NSP Jednostka . . (liczba (liczba (liczba
zabezpieczen . , . 2 g e
zabezpieczen) | zabezpieczen) | zabezpieczen)

AM-2201 kilogram 0,00059 2 2

JWH-122 kilogram 0,0012 1 1

JWH-210 kilogram 0,01196 2 1 |

UR-144 kilogram 0,0084 1 1

XLR-11 kilogram 0,00357 3 1

Pentedrone kilogram 0,02701 7 |

4-MEC kilogram 0,04521 3 |

4-MMC kilogram 0,00678 1 1

S-MeO-DALT tabletka 4 | 1

2C-B kilogram 0,00003 1 1

2C-B tabletka 33 9 9

Amfepramone tabletka 7 1 1

CPP kilogram 0,0001 1 1

MBZP razem z BZP i TFMPP kilogram 0,00011 | 1

MBZP razem z BZP iTFMPP tabletka 3 1 1

Alpha-PVP kilogram 0,14462 125 116 9

Alpha-PVP papieros 1 | 1

MDPV kilogram 0,00032 9 9

MDPBP kilogram 0,08612 15 12 3

7Zrédto: Rumuniski Focal Point, tabela standardowa 13 EMCDDA.
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(np. zatrucia lub przedawkowania). W 2016 roku,
podobnie jak w latach ubieglych, liczba zgtoszonych
zgon6ow spowodowanych narkotykami opierata si¢
gltéwnie na informacjach dotyczacych samej stolicy
i przekazanych do EMCDDA przez rumunski Focal
Point. Analiza przypadkéw dotyczacych zgonéw
wskazuje, ze ofiary miaty dlugg histori¢ zazywania
narkotykow i uzywaty gléwnie nielegalnych sub-
stancji w drodze iniekcyjnej (EMCDDA, 2018a).
Zgodnie z wynikami badan toksykologicznych,
opioidy, a w tym przede wszystkim metadon — byly
najczesciej gldéwnymi narkotykami powodujacych
$miertelne przedawkowanie. Nowe substancje psy-
choaktywne wykryto w przypadku czterech zgonow,
a kokaine w jednym zgonie w 2016 roku. Dwie lub
wiecej substancji psychoaktywnych dotyczyto trzech
czwartych odnotowanych zgonéw. Wigkszos¢ ofiar
$miertelnego przedawkowania narkotykéw stanowili
mezczyzni, Sredni wiek ofiar wynosit okolo 32 lat,
a dlugoterminowa tendencja wskazywala na staly
wzrost wieku ofiar na przestrzeni lat (EMCDDA,
2018a).

Interwencje medyczne w wyniku uzywania
NSP w Rumunii

Wedlug danych rumunskiego Reitox Focal Pointa
w 2017 roku odnotowano 1213 interwencji medycznych
w zwigzku z uzywaniem NSP (konsumpcja wylacznie
jednego $rodka lub w polaczeniu z inng substan-
¢ja). W poréwnaniu z rokiem 2016 liczba interwencji
utrzymuje si¢ na podobnym poziomie (1236). Nowe
substancje psychoaktywne wcigz zajmujg czolowe
miejsce w rankingu interwencji medycznych na sku-
tek uzywania nielegalnych narkotykéw. W 2017 roku
na poziomie krajowym odsetek tego typu interwencji
wyniost 40% (EMCDDA, 2018a).

Przestepstwa narkotykowe w Rumunii

W 2016 roku w przypadku 7140 oséb prowadzone
bylo dochodzenie z powodu przestepstw narkotyko-
wych. Ze wzgledu na swoje polozenie geograficzne
Rumunia stanowi cz¢$¢ batkanskiej drogi przemytu
heroiny do Europy. Heroina pochodzi z Afganistanu
i jest przemycana gtéwnie przez Turcje i inne kraje
balkanskie do Rumunii, a nastepnie do Europy Srod-

kowej i Zachodniej. Kokaina jest wysylana z Ameryki
Potudniowej w duzych iloéciach przez porty Morza
Czarnego lub drogg ladowg i lotniczg z innych krajow
Unii Europejskiej i jest przeznaczona gtéwnie na
rynki poza granicami kraju. NSP s3 przemycane do
Rumunii gtéwnie z krajéow azjatyckich i zazwyczaj
docierajg do tego kraju za posrednictwem poczty
kurierskiej. W 2015 roku w Rumunii wykryto trzy
laboratoria mieszania i pakowania nowych substancji
psychoaktywnych, czyli miejsca, gdzie sprowadzone
z Chin NSP byly przygotowane do sprzedazy deta-
licznej. W przypadku syntetycznych kannabinoidow
podktad roslinny byl nasgczony nowymi substancja-
mi psychoaktywnymi. Rumunskie organy $cigania
zglosity znaczny wzrost catkowitej liczby konfiskat
i ilodci nielegalnych substancji zajetych w ostatnich
latach. Liczba zabezpieczen narkotykéw w 2016 roku
osiagnela najwyzsza warto$¢ w ciggu ostatnich 10
lat. Wiekszo$¢ z nich to konfiskaty na poziomie de-
talicznym, z ktérych mniej niz 2% przekracza 1 kg.
Konopie indyjskie pozostajg gléwnymi narkotykami
pod wzgledem liczby konfiskat zabezpieczonych
w Rumunii, chociaz catkowita ilo$¢ zabezpie-
czonych konopi zmniejszyly sie¢ w 2016 roku do
142,6 kg. W 2016 roku Rumunia zglosita zwiekszone
ilo$ci zabezpieczonej kokainy, khatu i syntetycznych
stymulantéw (MDMA i amfetaminy). Najwigksze
konfiskaty odnotowano w przypadku kokainy:
2321 kg. Warto zauwazy¢, ze ilo$¢ przejetej heroiny
byla najnizsza odnotowang w historii. W 2016 roku
liczba konfiskat nowych substancji psychoaktyw-
nych byla mniejsza niz liczba konfiskat dokonanych
w Rumunii w okresie 2012-2015. W przypadku zabez-
pieczen NSP w Rumunii, podobnie jak na Wegrzech,
odnotowano najwiecej ujawnionych substancji z grupy
syntetycznych katynonow: 1,3 kg.

Przypisy

' Link do biuletynu statystycznego EMCDDA: http://www.emcdda.
europa.eu/data/stats2018_en

Informacje o lipcowej konferencji znajduja si¢ w artykule o krajach
baltyckich zamieszczonym w SIU 3/2018.

Wedtlug informacji wegierskiego Focal Pointa we wczesniejszych
danych z konfiskat (2012-2014) byla to substancja zawierajgca
pentedrone. Rozpowszechnienie pentedronu zmalato na korzys¢
innych syntetycznych katynondéw, uliczna nazwa ,,crystal” pozo-
stala.
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Bibliografia dostepna w redakcji.
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