Komunikat prasowy

Agencji UE ds. narkotykow z siedzibg w Lizbonie

EUROPEJSKI RAPORT NARKOTYKOWY NA ROK 2017: NAJWAZNIEJSZE INFORMACJE

EMCDDA zwraca uwag € na rosn gce zagro zenia zwi 3zane z nowymi substancjami
oraz tymi od dawna dost epnymi na rynku

(6.6.2017, LIZBONA EMBARGO do godz. 12:45 czasu $rodkowoeuropejskiego/11:45 czasu

lizbo nskiego ) Wzrost liczby $miertelnych przypadkéw przedawkowania, nowe substancje psychoaktywne
oraz rosngce zagrozenie dla zdrowia ze strony silnie dziatajgcych syntetycznych opioidow to kwestie, ktére
agencja UE ds. narkotykow (EMCDDA) poruszyta dzisiaj przy okazji publikacji Europejskiego raportu
narkotykowego na rok 2017: Tendencje i osi  ggni ecia w Brukseli (l). W corocznym przegladzie sytuaciji,
agencja analizuje rowniez oznaki rosngcej dostepnosci kokainy, zmiany w przepisach dotyczgcych konopi
indyjskich oraz konsumpcje substancji odurzajgcych przez uczniéw. W zwigzku z tym, ze problemy
narkotykowe w Europie sg coraz mocniej zwigzane ze zjawiskami zachodzgcymi na skale miedzynarodowsg i
pozostajg pod ich wptywem, w przedstawionej analizie uwzgledniono szerszy kontekst globalny.

Dimitris Avramopoulos , Komisarz do spraw migracji, spraw wewn  etrznych i obywatelstwa powiedziat:
~Problem narkotykowy nadal stanowi ogromne wyzwanie dla spoteczenstw europejskich. Ponad 93 miliony
Europejczykéw siegneto w swoim zyciu po nielegalne substancje, a od trzech lat wzrasta liczba zgonéw w
wyniku przedawkowania. Szczego6lnie niepokojgcym zjawiskiem jest dostep miodych ludzi do wielu nowych i
niebezpiecznych substancji. W okresie od 2009 do 2016 r. wykryto w Europie 25 silnie dziatajgcych,
syntetycznych opioidow, ktorych bardzo niewielkie ilosci wystarcza, by wyprodukowac wiele tysiecy dawek.
Stanowi to coraz powazniejsze zagrozenie dla zdrowia. Opracowywany co roku Europejski raport
narkotykowy jest zrédiem niezbednych analiz, wskazéwek i narzedzi, ktére pomagaja nam stawia¢ czota tym
zagrozeniom w catej Europie, nie tylko po to, by chroni¢ zdrowie naszych obywateli, ale takze by
przeciwdziata¢ czerpaniu kolosalnych zyskoéw ze sprzedazy narkotykéw przez zorganizowane grupy
przestepcze w Europie i poza jej granicami”.

Wzrost liczby zgonéw spowodowanych przedawkowaniem przez trzy kolejne lata

W dzisiejszym raporcie podkreslono obawy, jakie budzi wzrastajgca liczba zgonéw wskutek przedawkowania
narkotykdw w Europie; tendencje wzrostowg obserwuje sie od trzech lat. Szacuje sie, ze w 2015 r. w
Europie (UE-28, Turcja i Norwegia — infografika na str. 77) miato miejsce 8 441 zgonéw wywotanych
przedawkowaniem, gtéwnie heroiny i innymi opioidow, co stanowi 6-procentowy wzrost w poréwnaniu z

7 950 zgonami odnotowanymi w 30 krajach w 2014 r. Wzrost nastgpit w niemal wszystkich grupach
wiekowych (Wykres 3.12). Wzrost liczby $miertelnych przypadkéw przedawkowania w 2015 r. odnotowano w
Niemczech, na Litwie, w Holandii, Szwecji , Wielkiej Brytanii i Turcji . Najbardziej narazong grupe w
Europie stanowi 1,3 miliona uzytkownikow opioidow.

Opioidy stosowane w leczeniu substytucyjnym, gtéwnie metadon i buprenorfina, bardzo czesto figurujg w
raportach toksykologicznych. Najnowsze dane wskazujg, ze liczba zarejestrowanych zgonéw wywotanych
zazyciem metadonu przekroczyta liczbe tych spowodowanych heroing w Danii, Irlandii, Francji i
Chorwacji , co dobitnie wskazuje na potrzebe przestrzegania dobrych praktyk klinicznych, w celu
zapobiegania nielegalnej konsumpcji tych substancji (2).
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Aby zapobiega¢ przypadkom przedawkowania w Europie, udostepnia sie nadzorowane pomieszczenia do
konsumpcji narkotykoéw (ang. drug consumption room/DCR) i dostarcza osobom uzaleznionym od opioidow,
ich rodzinom i osobom z ich otoczenia nalokson (lek znoszacy reakcje wywotane przedawkowaniem) (3).

W chwili obecnej DCR dziatajg w szesciu pa hstwach czionkowskich UE (DK, DE, ES, FR, LU, NL)

oraz w Norwegii (78 obiektéw w siedmiu krajach) (*). Programy udostepniania naloksonu na potrzeby
wykorzystania we wtasnym zakresie realizuje sie w dziewi eciu pa aAstwach czionkowskich (DK, DE, EE,
IE, ES, FR, IT, LT, UK) oraz w Norwegii (°).

Nowe narkotyki pojawiaj 3 sie rzadziej, ale ich og6lna dost epno $¢€ utrzymuje si e na wysokim poziomie

Nowe substancje psychoaktywne (NSP/,nowe narkotyki”) pozostajg ogromnym wyzwaniem dla zdrowia
publicznego w Europie. Nalezy do nich szeroka gama substancji syntetycznych, w tym kannabinoidéw,
katynonow, opioidéw i benzodiazepin, ktére nie sg objete miedzynarodowymi kontrolami substanc;ji
odurzajacych.

Tylko w 2016 r. za posrednictwem europejskiego systemu wczesnego ostrzegania wykryto po raz
pierwszy 66 NPS — to wiecej niz $rednio jedna na tydzien (Rys. 1.10). Cho¢ liczba ta wskazuje na
spowolnienie tempa wprowadzania na rynek nowych substancji (w 2015 r. wykryto ich az 98), ogoélna liczba
dostepnych obecnie substancji utrzymuje sie ha wysokim poziomie. Do kohca 2016 r. EMCDDA
monitorowata ponad 620 nowych substancji psychoaktywnych (w poréwnaniu z okoto 350 w 2013 r.).

Spowolnienie procesu wykrywania NPS w Europie mozna przypisaé¢ wielu czynnikom. Wprowadzenie
nowych przepiséw prawnych w niektorych panstwach cztonkowskich (m.in. zakazéw ogoinych

.blanket bans”, kontroli w oparciu o definicje rodzajowe i analogiczne) doprowadzito do powstania bardziej
restrykcyjnego otoczenia prawnego, ktére moze skutecznie zniecheca¢ producentéw do zabawy ,w kotka i
myszke” z organami regulacyjnymi, w ktérej innowacje pozwalajg zawsze o krok wyprzedzac przepisy
regulujgce kontrole. Operacje organdw $cigania i kontrole, ktérych celem sg laboratoria NPS w Chinach ,
réwniez mogty przyczynic sie do tego spowolnienia.

Dyrektor EMCDDA Alexis Goosdeel stwierdza: ,Nasze najnowsze badania sugerujg, ze reakcje na nowe
substancje psychoaktywne, takie jak nowe przepisy i dziatania, ktorych celem sg regularne sklepy
sprzedajgce tego rodzaju produkty, moga mie¢ wptyw na pojawianie sie NPS na rynku. Jednak pomimo
pozytywnych oznak spowolnienia procesu powstawania nowych produktéw, ich ogélna dostepnosé
pozostaje wysoka. Zamiast w regularnych sklepach, sprzedawane sg czesciej przez Internet lub na rynku
narkotykow. Niedawno pojawito sie kilka bardzo silnych substanciji, ktére doprowadzity juz do przypadkéw
Smierci i powaznych zatruc”.

W 2015 r. zgtoszono za posrednictwem EWS niemal 80 tys. konfiskat NPS (Rys. 1.11). Przedmiotem ponad
60% wszystkich konfiskat nowych substancji w 2015 r. (ponad 47 tys.) byly syntetyczne katynony i
kannabinoidy. W lipcu 2016 r. MDMB-CHMICA stat sie pierwszym syntetycznym kannabinoidem poddanym
ocenie pod katem ryzyka przez EMCDDA po tym, jak za po$rednictwem EWS zgtoszono szkodliwe skutki
zazywania tej substancji (w tym okoto 30 zgonow). W lutym 2017 r. podjeto decyzje o wprowadzeniu
ogolnoeuropejskich srodkéw kontroli w stosunku do tej substancji (6).

Najnowszemu raportowi towarzyszy nowa analiza zatytutowana Problemowe zazywanie narkotykéw a

nowe substancje psychoaktywne  (High-risk drug use and new psychoactive drugs), dotyczgca
problematycznego stosowania NPS w roznych grupach spotecznych, w tym przez osoby przyjmujgce opioidy
i amfetaminy dozylnie, wiezniéw, bezdomnych oraz mezczyzn majacych kontakty seksualne z innymi
mezczyznami (MSM). W raporcie zwrécono uwage w szczeg6lnosci na zazywanie syntetycznych
katynonow, kannabinoidéw i nowych opioidéw syntetycznych, a takze zwigzane z nim niebezpieczenstwa i
reakcje ().

Nowe syntetyczne opioidy: bardzo silnie dzialaj  gce substancje stanowi ace coraz wi eksze zagro zenie
dla zdrowia

W Europie , podobnie jak w Ameryce Poéinocnej , silnie dzialajgce opioidy syntetyczne, wywotujgce efekty
podobne do efektéw zazywania heroiny i morfiny, stajg sie coraz powazniejszym zagrozeniem dla zdrowia.
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Chociaz stanowig one niewielki udziat w rynku, coraz czestsze sg doniesienia o pojawianiu sie tych
substancji i ich szkodliwych skutkach, w tym przypadkach $mierci wskutek przedawkowania. Az dwadziescia
pie¢ nowych syntetycznych opioidéw wykryto w Europie w latach 2009-2016 (18 z nich to fentanyle).

Nowe syntetyczne opioidy fatwo ukry¢ i transportowaé, bo juz niewielkie ilosci wystarczg do wytworzenia
wielu tysiecy dawek. Czyni je to zarazem ogromnym wyzwaniem dla stuzb antynarkotykowych, jak i
niezwykle atrakcyjnym towarem dla zorganizowanych grup przestepczych. Sg dostepne w réznych formach,
gtéwnie jako proszek, tabletki i kapsutki, a niektore z nich jako ciecze, sprzedawane w formie sprayu do
nosa.

Fentanyle podlegajg szczegolnej kontroli. Te wyjgtkowo silne substancije (niektére wielokrotnie silniejsze od
heroiny) stanowity przedmiot ponad 60% z wszystkich 600 konfiskat nowych opioidéw syntetycznych
zgtoszonych w 2015 r. Tylko w 2016 r. za posrednictwem EWS zgtoszono osiem nowych fentanyléw.
Substancje te stwarzajg powazne zagrozenie, poniewaz moga powodowac zatrucia nie tylko uzytkownikéw,
ale i 0sob przypadkowo narazonych na ich dziatanie (np. poprzez kontakt ze skorg, wdychanie), na przyktad
pracownikoéw pocztowych i celnych oraz personelu stuzb ratowniczych.

Na poczatku 2017 r. EMCDDA przeprowadzita ocene ryzyka dwdch fentanyli (akryloilofentanylu i furanylu-
fentanylu) po tym, jak zgtoszono ponad 50 zgonéw wywotanych zazywaniem tych substancji (°). Obecnie
rozwaza sie wprowadzenie odpowiednich dziatarh kontrolnych na poziomie europejskim (9). W odniesieniu do
tych oraz innych nowych fentanyli, EMCDDA wydata takze w 2016 r. pie¢ ostrzezen dotyczacych zdrowia
publicznego, skierowanych do swojej sieci dzialajgcej w catej Europie.

Oznaki rosn gcej dost epno $ci kokainy

Najpopularniejszymi nielegalnymi substancjami stymulujgcymi sg kokaina, MDMA (czasami okreslane jako
.ekstazy”, w postaci tabletek) oraz amfetaminy (amfetamina i metamfetamine). W krajach Europy Zachodnigj
i Poludniowej wyzsze jest spozycie kokainy (to tam trafia ona na kontynent i tamtedy prowadzg szlaki
przerzutowe), podczas gdy w Europie Pétnocnej i Wschodniej wiekszg popularnoscia ciesza sie amfetaminy.
Rynek substancji stymulujgcych staje sie od kilku lat coraz bardziej ztozony, na co niewatpliwy wptyw miato
pojawienie sie nowych srodkdw pobudzajgcych (np. fenetylamin i katynondw).

Dane z monitorowania sciekéw oraz z konfiskat srodkéw odurzajacych, ksztalttowanie sie cen i czystosé tych
substancji sugeruja, ze dostepnosé kokainy moze w niektoérych czesciach Europy ponownie wzrastaé

(Rys. 2.4). W latach 2014-2015 wzrosta zar6wno liczba konfiskat, jak i ilos¢ przechwyconej kokainy

(Rys. 1.6). W 2015 r. zgtoszono w UE okotlo 87 tys. konfiskat kokainy (76 tys. w 2014 r.) o fgcznej masie
69,4 tony (51,5 tony w 2014 r.) (Infografika, str. 26). W wiekszosci badanych13 miast, analiza $ciekéw
komunalnych pod katem zawartosci kokainy wskazuje na stabilng lub wzrastajaca tendencje dlugoterminowg
w latach 2011-2016. Posréd 33 miast, ktére prowadzity statystyki w 2015 i 2016 r., w 22 odnotowano wzrost
w zakresie ilosci kokainy, w czterech spadek, a w siedmiu brak istotnych zmian (*°).

Okoto 17,5 miliona dorostych Europejczykow (15-64 lata) chociaz raz w zyciu prébowato kokainy.

Okoto 2,3 miliona sposréd nich to miodzi dorosli (15-34 lata), ktorzy siegneli po ten narkotyk w ciggu
ostatniego roku. Badania krajowe przeprowadzane od 2014 r. wskazujg, ze zazywanie kokainy utrzymuje sie
na wzglednie statym poziomie.

Miedzynarodowe zmiany w podej $ciu do konopi indyjskich: jak wptywaj g na sytuacj e w Europie?

Niedawne zmiany ram prawnych dotyczgcych uzywania konopi indyjskich w niektorych regionach obu
Ameryk staly sie obiektem zainteresowania decydentéw i opinii publicznej w Europie (*'). ,Trzeba poczekaé
na rzetelng ocene wprowadzonych zmian, zanim mozna bedzie oszacowaé wzgledne koszty i korzysci
zmieniajgcego sie podejscia do konopi indyjskich” — czytamy w raporcie. Podejscie do regulacji i uzywania
pochodnych konopi w 28 panstwach cztonkowskich UE  jest zréznicowane: od restrykcyjnych modeli, po
tolerowanie niektérych form uzytku osobistego (12). Jednak rzgd zadnego kraju w Europie (UE-28, Turcja i
Norwegia) nie wyrazit poparcia dla legalizacji marihuany w celach rekreacyjnych.
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Niezaleznie od szerszego wptywu na polityke narkotykows, istnienie regulowanego handlowo rynku konopi
indyjskich w niektdrych krajach poza Europg jest motorem innowacji i prowadzi do powstawania nowych
produktoéw (np. waporyzatoréw, e-liquidéw i produktéw do jedzenia), co z czasem moze spowodowaé zmiany
wzorcOw korzystania z nich w Europie. W raporcie podkreslono znaczenie monitorowania i potrzebe oceny
potencjalnych konsekwencji przysztych zmian dla zdrowia publicznego.

Okoto 87,7 milionéw dorostych Europejczykéw (15-64 lata) prébowato marihuany w swoim zyciu.

Blisko 17,1 min miodych ludzi w UE (w wieku od 15 do 34 lat) zazyto konopi indyjskich w ciggu ostatniego
roku. Okoto 1% dorostych Europejczykow korzysta z konopi codziennie lub prawie codziennie (przynajmniej
przez 20 dni w ciggu ostatniego miesigca). Wyniki najhowszych badan sondazowych wskazujg, ze tendencje
w zakresie uzywania konopi indyjskich w poszczeg6lnych krajach sg bardzo zréznicowane (Rys. 2.2).
Konopie indyjskie wcigz sg przyczyng probleméw zdrowotnych, a zazywajgce je osoby stanowig obecnie
najwyzszy odsetek (45%) nowych pacjentéw placéwek leczenia narkomanii w Europie (UE-28, Turcja i
Norwegia). Ogolna liczba 0s6b zgtaszajgcych sie na leczenie po raz pierwszy w zyciu wzrosta w latach
2006-2015 z 43 tys. do 76 tys.

UE i USA: poréwnanie stosowania substancji odurzaj acych przez uczniéw

Monitorowanie zazywania narkotykow przez uczniéw ukazuje ryzykowne zachowania wsréd miodziezy i
sygnalizuje potencjalne przyszie tendencje. W tegorocznym raporcie poréwnano dtugoterminowe wzorce
korzystania z substancji odurzajgcych przez uczniéw w Europie i Ameryce (15-16 lat), na podstawie
opublikowanych wynikéw dwéch istotnych badan przeprowadzonych w szkotach w 2016 r. (**). Wyniki badan
wskazujg na spadkowg tendencje w zakresie palenia papieroséw i spozywania alkoholu wsrdd ucznidw szkot
europejskich i ameryka nskich, natomiast zazywanie marihuany wydaje sie utrzymywac¢ na statym
poziomie.

Badanie wskazuje, ze spozycie konopi w minionym miesigcu wsréd uczniéw z Europy (21 krajéw UE i
Norwegii) jest mniej wiecej o potowe (8%) nizsze niz w Stanach Zjednoczonych (15%) (Infografika, str. 13).
Spozycie tytoniu w ostatnim miesigcu byto niemal czterokrotnie wyzsze wsrdd uczniéw z Europy (23%) w
poréwnaniu z sytuacjg w Stanach Zjednoczonych , gdzie utrzymuje sie ono na niskim poziomie okoto 6%.
Ameryka Ascy uczniowie siegajg po tyton ponad dwukrotnie rzadziej niz po pochodne konopi. W poréwnaniu
z ich ameryka askimi réwiesnikami (22%), odsetek europejskich uczniéw, ktérzy w ostatnim miesigcu
spozywali alkohol, byt ponad dwukrotnie wyzszy (49%).

.Potrzebna jest dalsza analiza podobienstw i réznic wzorcow konsumpcji sSrodkéw odurzajacych przez
uczniéw, aby zbada¢ wzgledny wptyw czynnikéw spotecznych, srodowiskowych i prawnych na wybory,
ktorych dokonujg miodzi ludzie” — napisano w raporcie. ,Zrozumienie przyczyn zmniejszenia sie liczby oséb
palacych papierosy zaréwno w Stanach Zjednoczonych, jak i w Europie moze pomaoc osiggng¢ podobny
rezultat w odniesieniu do innych srodkéw odurzajgcych, takich jak konopie indyjskie”.

Problem narkotykowy w poszczegoélnych krajach

Po raz pierwszy w historii, uzupetnieniem tegorocznego raportu bedzie 30 krajowych raportow
narkotykowych , zawierajgcych streszczenia krajowych zagadnien zwigzanych z narkotykami (UE-28,
Turcja i Norwegia). Opracowane graficznie raporty, ktére EMCDDA, przygotowata wraz z krajowymi
punktami kontaktowymi Reitox, obejmujg nastepujace zagadnienia: uzywanie narkotykéw i problemy
zwigzane ze zdrowiem publicznym; polityka antynarkotykowa i sposoby reagowania oraz podaz narkotykow
(14). Do najwazniejszych elementéw nalezy tabela podsumowujgca sytuacje w poszczegoélnych krajach,
zawierajgca dane liczbowe (,W skrdcie”) oraz tabela ukazujgca dane krajowe w kontekscie europejskim
(,Przeglad sytuacji w UE").

Przewodnicz gca Zarzadu EMCDDA Laura d’Arrigo  podsumowuje: ,Problemy narkotykowe nieustannie
ewoluujg, a Europa musi nauczy¢ sie odpowiednio reagowaé na zachodzgce zmiany. Pierwszym krokiem na
drodze do osiggniecia tego celu jest zrozumienie wyzwan, z ktérymi sie zmagamy: EMCDDA stara sie
zapewni¢ mozliwie najbardziej rzetelne dowody dotyczace rynku narkotykéw w Europie. Dane przedstawione
w tegorocznym Europejskim raporcie narkotykowym umozliwiajg poréwnanie sytuacji w poszczegélnych
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krajach i jasno wskazujg na pojawiajgce sie zagrozenia, pomagajgc decydentom w podejmowaniu
skutecznych dziatah. Analizy EMCDDA majg zasadnicze znaczenie dla zapewnienia, ze nowy plan dziatah
UE dotyczacy narkotykéw na najblizsze cztery lata pozostaje aktualny. Promowanie kultury opartej na
dowodach w procesie tworzenia polityki dotyczgcej narkotykéw stanowi kluczowy wkiad w budowanie
zdrowszej i bezpieczniejszej Europy”.

Uwagi

(%) Pakiet Europejski raport narkotykowy 2017 jest dostepny na stronie www.emcdda.europa.eu/edr2017

Dane zawarte w raporcie odnoszg sie do 2015 r. lub sg najnowszymi dostepnymi danymi. Tabela ,W skrocie” zawiera
szacunkowe dane dotyczgce uzywania narkotykéw. Dane zawarte w niniejszym komunikacie prasowym pochodzg z raportu.
Dodatkowe wykresy i tabele mozna znalez¢ w Biuletynie statystycznym (www.emcdda.europa.eu/data/stats2017).

() www.emcdda.europa.eu/topics/pods/preventing-diversion-of-opioid-substitution-treatment

(®) www.emcdda.europa.eu/topics/pods/preventing-overdose-deaths

(") www.emcdda.europa.eu/topics/pods/drug-consumption-rooms

(®) www.emcdda.europa.eu/publications/insights/take-home-naloxone

(®) www.emcdda.europa.eu/news/2017/3/council-decision-control-mdmb-chmica —
www.emcdda.europa.eu/topics/pods/synthetic-cannabinoids

(") Dostep na stronie www.emcdda.europa.eu/publications/rapid-communications/high-risk-drug-use-and-nps

(&) www.emcdda.europa.eu/publications/joint-reports/acryloylfentanyl — www.emcdda.europa.eu/activities/action-on-new-drugs
(®) http://europa.eu/rapid/press-release_ MEX-17-896_en.htm

(**y www.emcdda.europa.eu/topics/pods/waste-water-analysis — www.emcdda.europa.eu/news/2016/12/latest-data-reveal-
drug-taking-habits-in-over-50-european-cities

(*) www.emcdda.europa.eu/topics/cannabis-policy

(*3) www.emcdda.europa.eu/publications/adhoc/cannabis-legislation-europe —
www.emcdda.europa.eu/topics/pods/legal-supply-of-cannabis

(*% www.espad.org/report/home — www.monitoringthefuture.org

(**) Dostep na stronie www.emcdda.europa.eu/countries
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