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HUMLI VIKTORIA

Az EMCDDA megjelentette az Egészségugyi és tarsadalmi
valaszok a kabitdszer-problémakra: eurdpai utmutaté 2021-re
kiadvanyat. Ebben a recenzioban a stimulansokkal és az arra
legmegfelelbbb tarsadalmi és politikai valaszokkal foglalkozunk.

Ez a Kabitoszer és Kabitoszer-fuggbség  Eurdpai
Megfigyel6kozpontja (European Monitoring Centre for Drugs
and Drug Addiction - EMCDDA) altal megjelentetett
miniutmutatdé egy nagyobb sorozat (Egészségugyi és tarsadalmi
valaszok a kabitdszer-problémakra: eurdpai utmutatdo 2021)
része, melyr6l korabban mar irtunk. A most bemutatott
miniutmutaté atfogd képet ad arrdl, hogy mit kell figyelembe
venni a stimulans szerekkel kapcsolatos problémakra adott
valaszok megtervezésekor vagy megvaldsitasakor. Attekinti a
rendelkezésre all6 beavatkozasokat €s azok hatékonysagat is
(URL1).

Osszességében a kokain a leggyakrabban hasznalt stimulans
Eurépaban, bar egyes orszagokban az MDMA, az amfetamin
vagy a metamfetamin el6fordulasi aranya magasabb lehet. A
stimulansok hasznalatabol eredé szamos karosodas az
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intenziv, nagy doézisu vagy hosszu tavu fogyasztashoz
kapcsoldédik. Az adagolas modja fontos tényezd, mivel a
stimulansok injekcidzasa, illetve elszivasa is problémas. Az
akut problemak még azokat is érinthetik, akik csak
alkalmanként hasznaljak a stimulansokat. Ezeket a szereket
nem  csak rekreacios céllal, hanem funkcionalis céllal is
fogyaszthatjak, példaul ébren tartas céljabol, amikor a
hasznalok autot vezetnek, vagy épp hosszu orakat dolgoznak.
Ez azt jelenti, hogy a stimulansok hasznalatara adott
valaszlépések egy része kornyezetfuggd, vagy épp atfedésben
van az altalanosabb kozegészségugyi intézkedésekkel. A
stimulansok hasznalatanak helyszinei és az a tény, hogy néha
szexualis kontextusban (chemsex) hasznaljak O6ket, azt is
jelenti, hogy a kabitoszerekkel kapcsolatos reakciok atfedésben
lehetnek a szexualis egészséggel kapcsolatos reakcidkkal,
kilonosen bizonyos csoportok esetében.

Amikor a szerhasznaldé emberek a slrgdsségi
osztalyokon akut problémak miatt kérnek segitséget,
akkor kezelési programokhoz vagy artalomcsokkentd
szolgaltatasokhoz lehet iranyitani 6ket.

A  pszichoszocialis  beavatkozasok, példaul a
kontingencia menedzsment, javithatjak a
stimulanshasznalat kezelési eredményeit. Jelenleg
nincsen olyan gyogyszeres kezelés, amely bizonyitottan
hatékony.

A stimulansokat injekciozo szerhasznaloknak
rendszeres hozzaférésre van szukséguk a tl- és
fecskendbcsere programokhoz.

A kabitoszer-ellendrz6 szolgaltatasok csokkenthetik az
artalmakat azaltal, hogy tajékoztatast és tanacsadast
nyujtanak a stimulansokat hasznaloknak.

Az artalomcsokkentd szolgaltatasokat is at kell alakitani
a stimulansokat fogyasztok szamara, és szukség lehet
felkeres6 programokra, hogy az artalomcsokkent6
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beavatkozasok olyan hasznalokhoz is eljussanak, akik
egyebként nem jutnanak hozza a szolgaltatasokhoz.

Az Eurdpai Unidban a kokain a f6 stimulans drog, amely
miatt az emberek kezelést kérnek, és az esetek
tobbsége Spanyolorszagban és Olaszorszagban fordul
eld. Jellemzbéen évente korulbelil 55 000 embert
kezelnek kokainnal kapcsolatos problémak miatt, és az
utobbi években egyre nd az Uj hasznalok szama.

Evente koriilbelil 20 000 ember keril kezelésre
amfetaminok hasznalata miatt. Ezek tobb mint
egyharmada metamfetamin miatt, fokent
Csehorszagban, Németorszagban és Szlovakiaban. Az
amfetaminhasznalat miatt kezelésre jelentkez6k
mintegy fele els6 alkalommal vesz részt a kezelésen.
Néhany orszagban a felugyelt kabitdészer-fogyasztasi
helyiségek a crack-kokaint szivokkal is foglalkoznak.
Ezek a  programok  crack-kokain  készleteket
biztosithatnak, beleértve a pipakat és szlrbket is, a
biztonsagosabb dohanyzas érdekében.

Az MDMA-val kapcsolatban kevesen vesznek reészt
specialis kabitoszer-kezelésben; az artalomcsokkent6
akciok a fesztivalokon és az éjszakai életben leginkabb
erre a csoportra fokuszalnak.

A probléma azonositasakor és meghatarozasakor olyan
kulcsfontossagu kérdésekkel kell foglalkozni, mint példaul, hogy
ki az érintett, milyen tipusu anyagokrdl és hasznalati mintakrol
van sz0, és hol jelentkezik a probléma. A valaszokat a konkrét
kabitdszer-problémakhoz kell igazitani, amik orszagonként és
idében is eltérbek lehetnek. A folyamat e szakaszaban
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figyelembe veend6 tényezOket a kabitdszer-problémakra
adando ‘egészségugyi és tarsadalmi valaszok kidolgozasanak
és végrehajtasanak cselekvési kerete targyalja (URL2).

A kokain a leggyakrabban hasznalt illegalis stimulans
Eurépaban, és az utdbbi években ugy tlnik, hogy a fogyasztas
egyre nd. A kokainfogyasztok kozott kulonbséget lehet tenni a
kokainpor (kokain-hidroklorid) szippantoi kozott, akik viszonylag
jobban beilleszkedtek a tarsadalomba, és a marginalizaltabb
csoportok kozott, ahol a fogyasztasi szokasokat inkabb az
injekcidzas, a crack-kokain (kokainbazis) szivasa vagy az
opioidok egyuttes hasznalata jellemzi.

Az amfetamint és a metamfetamint egyarant fogyasztjak
Eurépaban, bar az amfetamint gyakrabban hasznaljak, mint a
metamfetamint. A metamfetamin hasznalata Csehorszagra és
ujabban Szlovakiara korlatozédott, bar szamos mas orszagban
is megfigyelhetd a hasznalat novekedése. Néhany adatforras
esetében nem lehet kulonbséget tenni a két anyag kozott, ezert
az amfetaminok gyUjt6fogalmat hasznaljak mindkettére. A két
kabitoszert szajon at vagy injekcio formajaban alkalmazzak,
utobbi hasznalata néhany orszagban a marginalizalt csoportok
korében gyakori.

Sok orszagban az utobbi években stabilizaloédott a stimulans
MDMA (amelyet korabban "ecstasy" néven arultak) hasznalata.
Azonban egyre magasabb a hatdéanyag tartalom a kabitoszer
tabletta- és porformaiban egyarant. Az egyes tablettakban
talalhatdé nagy dozisu MDMA-t hoztak 6sszefluggésbe az ismert
tartds egészségkarosodassal vagy halallal jaré esetekben. Az
europai orszagok kozott elterés mutatkozik a leggyakrabban
hasznalt stimulansok tekintetében. Franciaorszagban példaul a
lakossag korében végzett felmérés szerint 2020-ban a
leggyakrabban hasznalt tiltott stimulans a kokain volt, amelyet
szorosan kovetett az MDMA. Finnorszagban ezzel szemben a
lakossag hasonlé aranyban szamolt be amfetamin és MDMA
hasznalatardl, mig kokainhasznalat ritkan fordult elo.

A stimulansok hasznalataval kapcsolatos legtobb artalom az
intenziv, nagy doézisu vagy hosszu tavu fogyasztasbdél adodik.
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Az adagolas modja szintén fontos tényez6, mivel mind az
injekcidzas, mind az elszivas kulonosen problémas fogyasztasi
mintakkal jar egydtt. A nagy dozisu és hosszu tavu
stimulanshasznalat sulyos sziv- és érrendszeri problémakat,
példaul sztrékot, kardiomiopatiat és szivinfarktust okozhat, és
néhany eurdpai orszagban a stimulansok hasznalatahoz
kapcsolodd halalesetek megel6zése fontos politikai célkitlizes.
Bar Eurépaban nem olyan gyakori, a kristaly-metamfetamin
hasznalata szamos mas problémaval jar egyutt, tobbek kozott
agresszivitassal, = almatlansaggal, @ bdrgyulladasokkal és
kiutésekkel, fogyassal és ritkan halallal. Az akut problémak az
alkalmi hasznaldkat is érinthetik, de valoszinlleg ritkabban
fordulnak eld, ha a stimulansok hasznalata ritkan és Kkis
dozisban torténik.

Az illegalis kabitészer-piacrol szarmazo stimulansok azonban
nagyon valtozo tisztasaguak vagy hatasuak lehetnek, ez akut
egészségkarosodast okozhat (pl. nagy dozisu MDMA tablettak
tuladagolasa). Hosszabb tavu egészsegkarosodast okozhatnak
a szennyez8 anyagoknak (pl. levamisol) valé rendszeres
kitettség, ami igy az immunrendszer karosodasaval hozhato
osszefuggesbe. Nem gyakori, de el6fordulhat nagy doézisu, és
tobb napig tarté szerhasznalat is. Ez szamos akut karosodast
okozhat (pl. pszichézist, agressziot é€s paranoiat), valamint
fuggbség és mas hosszabb tavu egészséglgyi és szocialis
problémak is megjelenhetnek.

A problémas stimulanshasznalat a szexualis egészséget érintd
kockazatokkal is jarhat. Egyes férfiakkal szexualis kapcsolatot
létesité ferfiak (men who have sex with men, MSM)
"chemsexet" folytatnak, amely gyakran magaban foglalja a
metamfetamin és mas stimulans anyagok hasznalatat a
szexualis élvezet fokozasa érdekében. A chemsex-partik a HIV
és mas szexualis uton terjedd fertbzések novekedése miatt
tobb eurdpai orszagban is aggodalomra adnak okot. Egyes
tanulmanyok arrdél is beszamoltak, hogy a crack-kokain
hasznalé n6k korében magas a pénzért vagy drogért cserébe
nyujtott szexualis szolgaltatasok aranya. Ez ravilagit egy
potencialis problémara, amely a szexmunkat végz6 nék és
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férfiak korében a stimulansok és mas szerek fogyasztasaval
kapcsolatos, valamint arra, hogy olyan valaszokat kell
kidolgozni, amelyek mind a szerhasznalat, mind a szexualis
egészséget veszélyeztetd  viselkedésformak kezelésére
alkalmasak.

A stimulansok alkohollal és mas kabitoszerekkel kombinalva is
hasznalatosak. Néhany ilyen kombinacio fokozott egészségugyi
kockazatot jelent. A stimulansokat hasznalé emberek mas
kabitoszereket hasznalhatnak a  stimulansok  negativ
utohatasainak enyhitésére és az alvas elGsegitésére. llyenek
peéldaul az alkohol, a kannabisz, az opioidok és a
benzodiazepinek. A tobbféle anyag egyuttes hasznalata tovabbi
kockazatoknak teszi ki szerhasznaldkat. Emiatt az e teruletre
adott reakcioknal figyelembe kell venni a stimulansok és mas
kabitoszerek hasznalata kozotti kdlcsonhatasokat (URL3).

A kabitészer-problémakra adando egészségugyi és tarsadalmi
valaszok kidolgozasanak és végrehajtasanak cselekvési kerete
targyalja, hogy mit kell szem el6tt tartani a legmegfelelébb
valaszlehet6ségek kivalasztasakor (URL2).

A stimulansok hasznalata gyakran szabadidGs kornyezetben,
példaul éjszakai szérakozohelyeken vagy zenei fesztivalokon
torténik. A stimulansokat fogyasztok akut problémakkal a
surg6sségi orvosi szolgalatok segitségét kerhetik. A felajanlott
beavatkozasok a bejelentett tunetektdl fuggenek, de gyakran
elegendd lehet egy rovid orvosi vagy pszicholdgiai
beavatkozas. Fontos azonban, hogy a silrg6ssegi ellatok
tisztaban legyenek azzal, hogy szukség lehet konkrét
kezelésre, artalomcsokkentésre vagy atiranyitasra is.

A stimulansokat injekciozoknak valdszinlleg nagyobb
szUkséguk van a tl- és fecskendd cseréhez valdé hozzaferésre,
mivel gyakrabban hasznaljak, mint az opioid hasznaldk (URL4).

Magyar Drogfigyeld -2022. marcius -Il. évfolyam 3. szam



Az e csoportot célzd valaszok gyakran magukban foglaljak a
felkeresés valamilyen formajat, valamint steril injekcios
felszerelést, Ovszert, a biztonsagosabb injekcidézasrdol és az
alapvetd higiéniardl szolo tajékoztatast, véna- és sebkezelést,
valamint antibakterialis kremek és kendcsok biztositasat. Ezek
megfelel valaszoknak tiinnek, de ezen a teruleten még nem all
rendelkezésre szilard bizonyiték. Tekintettel arra, hogy a
stimulansokkal kapcsolatos problemak a jelek szerint
novekednek, ez egy olyan terulet, amely tovabbi kutatasokat és
szolgaltatasfejlesztést igenyel.

Az artalomcsokkentd szolgalatoknak at kell alakitaniuk
szolgaltatasaikat, ugy, hogy biztonsagosabb szerhasznalati
gyakorlat legyen a  crack-kokaint  szivd  emberek
szukségleteinek megfeleléen. Ez magaban foglalhatja példaul a
pipakat és szlUrOket tartalmazé keészletek biztositasat. A
metamfetamin-hasznalattal kapcsolatos kockazatok
csOkkenteset célz6 beavatkozasok kozé tartozhat a
biztonsagosabb dohanyzashoz szukséges készletek biztositasa
a ti- és fecskendd programokon keresztul. Csehorszagban az
alacsonykuszobl ellatas része az ures zselatinkapszulak
szétosztasa, amelynek célja a szajon at torténd fogyasztas
O0sztonzése és a HIV- és hepatitis C virusfert6zés kockazatanak
csOkkentése.

Tekintettel a stimulansok és a kockazatos szexualis viselkedeés
kOzOtti kapcsolatra, kifejezetten a metamfetamint és a kokaint a
chemsex keretében hasznald személyek szamara fejlesztettek
ki kezdeményezéseket. Ezek kozé tartoznak a kabitoszer- és
szexualis egészsegugyi szolgaltatasokat nyujtoé
multidiszciplinaris szolgaltatasok, valamint a szolgaltatasok
kozOtti kapcsolat javitasara iranyuld eréfeszitések (URLS).

Altalaban kokain vagy amfetamin hasznalok keresnek kezelést
a szerhasznalati problémaik miatt, ugyanakkor az MDMA-t
hasznaldk ritkan jelentkeznek kezelésre.
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A kokainnal kapcsolatos problémak miatt kezelésre kerul6
szemeélyek a hasznalati mintajuk alapjan csoportosithatok:

a kokainporral €lok, azaz a kokaint intranazalisan

(befujva vagy szippantva) bnmagaban vagy kannabisz

és/vagy alkohol vagy mas kabitdészerrel kombinalva

fogyasztjak;

a crack-kokaint hasznalok, gyakran mas drogokkal,

tobbek kozott heroinnal kombinalva;

olyan személyek, akiknek problémaik lehetnek a kokain

és mas kabitészerek, példaul a heroin hasznalataval.

Ebben a csoportban gyakoribb lehet az injekciozas.
Ezek a csoportok bizonyos meértekig eltér6 megkozelitést
igényelnek. Példaul, azok a kezelést igényl6 személyek, akik
elsGsorban  porkokaint hasznalnak, szocialisan jobban
integralodhatnak, mint azok, akik crack-kokaint szivnak vagy
stimulansokat injekcidznak. Ez azt jelenti, hogy nagyobb
valosziniséggel rendelkezhetnek stabil lakhatassal és
rendszeres jovedelemmel. Az amfetaminok hasznalata miatt
kezelést kérd csoport elég heterogen a tarsadalmi korulmenyeik
és fogyasztasi modjuk tekintetében. Ez a heterogenitas a
stimulansproblémakkal kuzdé emberek korében fontos
kovetkezmeényekkel jarhat mind a szukseéges valaszok, mind a
kezeléshez vald hozzaférés akadalyainak csoOkkentése
szempontjabdl. A foglalkoztatottaknak példaul elényos lehet az
altalanos munkaidén Kivdl nyujtott szolgaltatasok
igénybevétele.

A pszichoszocialis beavatkozasok is hatékonyak lehetnek a
kokainhasznalok esetében. Habar ezek a beavatkozasok
szamos kilonboz6 intézkedést tartalmaznak, strukturalt
terapias folyamatoknak tekinthet6k. A  pszichoszocialis
beavatkozas harom altalanos tipusat alkalmazzak a kabitoszer-
fogyasztd személyek kezelésére: a kontingencia-
menedzsmentet, a kognitiv viselkedésterapiat és a motivacios
interjukészitést.
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Altalanossagban elmondhatd, hogy jelenleg nem Iétezik
hatékony farmakoldgiai kezelés a  stimulanshasznalok
problémaira.

Eurdopaban a rendelkezésre allo adatok arra utalnak, hogy a
kokain miatti kezelés gyakran a jarébeteg-ellatasban torténik. A
stimulanshasznalat miatt kezelést keresOk egy része
vonakodhat igénybe venni ezeket a szolgaltatasokat, mert nem
latiak ugy, hogy azok megfelelnek az igényeiknek. A
szolgaltatasnyujtasi modellek maddositasa, hogy jobban
megfeleljenek a fogyasztok igényeinek, vonzébba teheti 6ket.
Egyes orszagok célzott programokat és beavatkozasokat
dolgoztak ki a kokainhasznalok szamara. A nyitvatartasi ido
meghosszabbitasa a kokainpor-problémakkal kizdd, de
dolgozé egyének szamara az egyik ilyen intézkedeés
Ausztriaban. Belgiumban egy olyan specialis programot
dolgoztak ki, amely a koz0sség megerlsitéset ceélzo
megkozelités és a kontingencia-menedzsment kombinacidjat
alkalmazza, és kifejezetten a kokainproblémakkal kuzd6
személyeket célozza meg. Osszességében azonban a rajuk
iranyuld programok tovabbra is korlatozottak Eurépaban.

Jelenleg az Eurdpai Unidban évente csak néhany orszag adja a
kokainhasznalattal kapcsolatos bejelentett kezelések
tobbségét, jellemzéen mintegy 56 000 esetet. A kokainra
hivatkozd, specialis kezelésre jelentkez6k tobbsége por alaku
kokaint hasznal. Jelenleg viszonylag magas a kabitészerrel
kapcsolatos kezelési igény Belgiumban, Spanyolorszagban és
Franciaorszagban. Néhany orszagban az opioidproblémak miatt
kezelésben részesul6k kozul sokan a kokaint heroinnal vagy
mas opioidokkal egyutt hasznaljak.

Eurépaban kb. 20 000 amfetamint hasznald Iépett be a
specialis drogkezelésbe. A kliensek mintegy fele elsé
alkalommal jelentkezett. Bulgariaban, Németorszagban,
Finnorszagban, Lettorszagban, Lengyelorszagban es
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Finnorszagban az els6 alkalommal kezelésre jelentkez6k
legalabb.  15%-at tették ki azok, akik elsédlegesen
amfetaminproblémardél szamoltak be. Osszességében az
amfetamint, vagy a metamfetamint elsédleges kabitdoszerként
megjelolo, elsé alkalommal kezelésre belépdk szama 2015 ota
viszonylag stabil.

Néhany orszag kivételével a metamfetamin hasznalata
alacsony, és ez megneheziti az eurdpai szintl reakciok
létrehozasat. A jelenlegi eurdpai szolgaltatasok, bar
korlatozottak, magukban foglaljak a mentalis egészségugyi
ellatast, az alacsony kiszObl szolgaltatasokat, a kabitoszer-
kezelést, valamint az ifjusagi és szexualis egészségugyi
szolgaltatasokat. Csehorszagban, ahol a metamfetamin
leggyakoribb beviteli mddja az injekcid, a pszichoszocialis
gondozast nyujtd jarobeteg-ellatd szolgalatok és a terapias
kozOssegi modellt alkalmazd bentlakasos kezelési programok
allnak a kozéppontban.

A stimulansok hasznalataval kapcsolatos problémak a
hasznalati szokasoktdl, a hasznalé csoportoktdl és a
droghasznalat  korulményeitél  fuggbéen  valtoznak. A
valaszlépéseket ezért a helyi hasznalati szokasokhoz és a
tapasztalt problémakhoz kell igazitani. A stimulansokkal
kapcsolatos problémakra adott alapveté valaszok kozé tartozik
jelenleg a pszichoszocialis kezelés, els6sorban a fuggdsegi
kezelés, valamint szamos artalomcsokkentdé kezdeményezes,
kilonosen a stimulansokat injekciozo személyek esetében.

A szexuadlis egészségugyi és a kabitdszer-kezelési
szolgaltatasok kozotti kapcsolatok javitasa novelné mindkett6
hatékonysagat és eredményességet. A  stimulansokat
hasznaléknak  szant  artalomcsOkkent6  beavatkozasok
fejlesztésre és értékelésre szorulnak. Tovabbra is prioritast
élvez a hatékony kezelési modellek kutatasa, beleértve a
stimulansfugg6seg farmakologiai kezelésének lehetbségét.
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