ktuala Informacija Par Atkaribas Problemam

VESELIBAS EKONOMIKAS CENTRS

Ievads

Sis ir otrais Veselibas ekonomikas centra
veidotais e-zurnala “Aktuala informacija par
atkaribas problémam” (AIPAP) numurs. Katra
izdevuma tiek sniegti jaunakie dati par atkari-
bu slimibu izplatibu un sekam valsti, parskati
par aktualakajam publikacijam un literataru,
ka ari VEC atkaribu slimibu specialistu un
citu jomas ekspertu gatavotie raksti.

AIPAP ir paredzéts gan nozares specialistiem
un misu sadarbibas partneriem, gan ikvienam
interesentam, kas meklé jaunako informaciju
par atkaribas probléemam un notikumiem Lat-
vija un pasaulé. Saja izdevuma més esam iekla-
vusi vairakus ralstus par aktualu sabiedribas
veselibas risku-alkohola lietosanu. Isu ieskatu
sniedzam par jaunakajam Pasaules Veselibas
organizacijas publikacijam, tai skaita par ta-
bakas izstradajumiem pievienoto vielu ietekmi
uz to pievilcibas un atkaribas pastiprinasanas
veicina$anu. Izdevumu noslédz informacija
par Eiropas narkotiku un narkomanijas uzrau-
dzibas centra (EMCDDA) 2010. gada zinoju-
mu un papladinato tematisko zinojumu, ka ari
raksts par amfetaminu lieto§anu Latvija.

SATURS

o Pagnavibas un alkohols

PVO publikacijas

Augla alkohola sindroms

o Mefedrona riska novértéjums

Alkohola un tabakas izstradajumu pieeja-

miba jauniesiem

Projekts “Pieejas stratégijas jaunie$u sme-

keésanas partrauk$ana” un “FrED GOES

NET” projekts

Tabakai pievienoto vielu ietekme tabakas

izstradajumu pievilcibas un atkaribas iz-

raisiSanas veicina$ana

« EMCDDA 2010. gada zinojums par nar-
komanijas problémas situaciju Eiropa un
papladinatais tematiskais zinojums par
amfetamina un metamfetamina lietoSanu
Eiropa

o Amfetaminu lietoSana un risinajumi Lat-
vija

ktualas VEC Publikacijas

1. SITUACIJA NARKOMANIJAS PROBLEMAS JOMA
LATVIJA 2009. GADA. NACIONALAIS ZINO-
JUMS

2.  ATKARIBU IZRAISOSO VIELU LIETOSANAS 1Z-
PLATIBA UN SEKAS LATVIJA, 2009 (18. IZDE-
VUMS)

3. TEMATISKAIS ZINOJUMS ‘GARIGA VESELIBA
LATVIJA 2009. GADA”

4. BUDZETA UN NEBUDZETA SOCIALAS IZMAKSA
SAISTIBA AR NARKOMANIJU LATVIJA 2008.
GADA

PUBLIKACIJAS ATRODAMAS WWW.VEC.GOV.LV SA-

DALA “ZINOJUMI UN PETIfUMI”

(c) Veselibas ekonomikas centrs

Pasnavibas un alkohols

Pasnavibu raditajs liela méra atspogulo valsts
iedzivotaju veselibu Pasnavibu skaitu ietekmeé
gan socialie, gan ekonomiskie aspekti, gan ve-
selibas problémas, gan atkaribas vielu lietosana,
ka ari cilvéka personiba un religiskie uzskati
u.c. faktori. Neskatoties uz pasnavibas célo-
niem, katra cilvéka zaudéjums ir milziga tra-
gedija vina gimenei, draugiem, valstij kopuma
Pagnavibu izplatibas zina Latvija atrodas aug-
staja 3. vieta Eiropas Savienibas dalibvalstu
vida, un, ka liecina 2008. gada dati (skat. 1. at-
telu), starp aréjiem naves céloniem pasnavibu
de] Latvija tika zaudéti visvairak potencialie
dzives gadi.

Viens no galvenajiem pasnavibu riska fakto-
riem ir alkohola lieto$ana: kaitéjosa, parmeéri-
ga alkohola lieto$ana un atkariba no alkohola
ir biezi sastopamas diagnozes cilvékiem, kuri
izdarijusi pa$navibu. Starp pasnavibam un al-
kohola lieto$anu vérojama biologiska, psiho-
logiska un sociala rakstura saikne. Alkohola
atkarigo pacientu vidu paaugstinats pasnavibu
risks saistits ar agrinu alkohola atkaribas vei-
dosanos, ilgstosu alkohola lietoSanas vésturi,
augstu atkaribas pakapi, depresivu garasta-
vokli, fiziskam veselibas problémam, nepie-
tiekamam darba spéjam, alkoholismu gimené
un dazada veida attiecibu izjuk$anu. Igaunija
veikts pétijjums par pasnavibam, kura merkis
bija noskaidrot to personu ipatsvaru, kuri par-
merigi lietojusi alkoholu vai bijusi no ta atka-
rigi, veicot intervijas ar gada laika no pasna-
vibam miru$o personu tuviniekiem (n=427).

Turklat bija paredzéts ari noteikt, cik no §im
pasnavibu izdarjjusajam personam jau pirms
tam diagnosticéta alkohola parmérigi kaitéjosa
lietosana un atkariba. Pétijuma rezultata no-
skaidrots, ka no visam pasnavibu izdarjju$ajam
personam parmerigi alkoholu lietojusi vai at-
karigi bijusi 68% viriesu un 29% sieviesu, bet ar
alkohola lietodanu saistitie traucéjumi ieprieks
dzives laika oficiali diagnosticéti tikai 29% no
pasnavibu veikusajiem. Pétijums uzskatami
parada, ka alkohols ir nopietns riska faktors
pasnavibam un dala no gadijumiem, kuros
cilvéki mirusi alkohola izraisitas pa$navibas,
ar alkohola lietoSanu saistita diagnoze jau ie-
prieks ir bijusi uzstadita.

Lai noskaidrotu, cik no Latvija 2009. gada iz-
daritajam 516 pas$navibam iespéjami saistitas
ar alkohola izraisitiem traucéjumiem, veikta
Veselibas ekonomikas centra Ar noteiktam
slimibam slimojosu pacientu registra par nar-
kologiskajiem pacientiem un personam, kuras
lieto atkaribu izraisoSas vielas (turpmak teksta
- Registrs), un Naves célonu datubdzes analize.
Ka liecina Registra dati, 2009. gada sakuma ar
tadam diagnozém ka alkohola akata intoksi-
kacija un kait&josi parmeériga lietosana (F10.0,
F10.1), alkohola psihozes (F10.4 - 9) un alko-
holisms (F10.2, 3), Registra uzskaité atradusas
33 507 personas un datu analizes rezultata se-
cinats, ka 67 no $im personam 2009. gada laika
izdarfjusas pasnavibu - 60 viriesi un 7 sievie-
tes. Tatad 13% (14,4% virieSu un 7% sieviesu)
no kopéja pasnavibu izdarijuSo personu skai-

1. attels. Pasnavibu izplatiba 27 Eiropas Savienibas valstis, uz 100 000 iedzivotaju
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ta, iespéjams, par $adu soli iz8kirusas alkohola
lietoSanas dél. Aprékinot iegttos rezultatus uz
100 000 iedzivotajiem, redzams, ka to personu
vida, kuras registrétas ar noteiktiem ar alkoholu
saistitiem traucéjumiem, pasnavibas izdaritas
8,8 reizes biezak neka kopéja Latvijas populacija
(5,6 reizes vairak virieSiem un 12,2 reizes sievie-
tém) (skat. 2. attelu).

Balstoties uz iepriek§ minéta Igaunijas pétijuma
2. attéls. Pasnavibas registréto personu
vida ar alkohola lietoSanu saistitiem

traucéjumiem un kopé€ja populacija, uz
100 000 iedzivotaju

Ar alkohola

ietod i Kopgja
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Avots: PREDA

datiem un nemot véra, ka Igaunija un Latvija ir
Baltijas regiona valstis, ka ari to, ka pa$navibu
izplatibas raditaju tendences abas valstis varétu
bat lidzigas, jasecina, ka realais to cilvéku ipat-
svars Latvija, kuri pa$navibas izdarfjusi tiesi al-
kohola ietekmé varétu but vél daudz lielaks par
registrétajiem 13%. Lai par to pilniba parliecina-
tos, butu javeic lidzigs pétijums, intervéjot pas-
navibas miruso personu tuviniekus ari Latvija.

Svarigs raditajs ir pagnavibas méginajums. Vacu
zinatnieki noskaidrojudi, ka individi, kuriem
diagnosticéti ar alkohola lieto§anu saistiti trau-
céjumi, ir augsta riska grupa ari viena vai vaira-
ku pasnavibas méginajumu izdari$anai, un $im
personam vajadzétu bat pasnavibu profilakses
programmu mérka grupai. Publikacija uzsvérts,
ka pasnavibu skrinings ir javeic, ja pacientam

tiek konstatétas alkohola problémas. Sakara ar
pasnavibas méginajumiem Latvija psihiatriska
profila gultas 2009. gada stacionéti 486 pacien-
ti — 263 viriesi un 223 sievietes, bet realitaté ne
vienmér pasnavibu meéginajumi tiek uzskaititi.
Ari populacijas pétijjumi sniedz informaciju par
pasnavibas méginajumu izplatibu. Diemzél par
visu Latvijas populaciju $obrid dati nav pieeja-
mi, bet atbilsto$i LaSPAD datiem pastav iespéja
spriest par 13-20 gadus vecu jauniesu pasnavi-
bas domam un méginajumiem. Kopuma Saja
vecuma grupa par pasnavibu domajusi 29%,
dzives laika pasnavibu meéginajusi izdarit 12%,
bet pédéja macibu gada laika 6% respondentu
(skat. 3. attélu).

Pasaulé pétita un noskaidrota sakariba starp
pasnavibas domam, pasnavibas méginajumiem
un alkohola lietosanu - lidz ar pieaugo$u alko-
hola lietosanu pieaug ari abi iepriek§ minétie
raditaji. 2007. gada zinojuma, kura analizéti dati
par 15-16 gadus veciem pusaudziem 35 Eiropas
valstis, noskaidrots, ka kopuma pusaudzi, kuri
pédéjo 12 ménesu laika piedzérusies vairak ka 3
reizes, par pa$navibas izdariSanu doma un meé-
gina to izdarit 3 reizes biezak neka tie pusaudzi,
kuri pédéjo 12 ménesu laika nav piedzérusies.
Lai noskaidrotu situaciju, Latvija analizéti
LaSPAD 2007. gada veikta pétjjuma dati, kas
lauj vérot tendences Latvijas 13-20 gadus veco
jaunie$u vida. Ka redzams attéla, pasnavibas
domas un meéginajumus atziméjuSo personu
ipatsvars redzami pieaug lidz ar piedzer$anas
reizu skaita pieaugumu.

Javér§ uzmanibu uz faktu, ka reala riciba alko-
hola pieejamibas mazinasanai var sekmét pas-
navibu skaita turpmaku samazinasanos. Efekti-
va politika alkohola patérina mazinasanai, ipasi
jaunie$u vida, var bat: akcizes nodoklu paaug-
stinasana, palielinot alkohola cenas, lidz ar to
mazinot iespéju tos iegadaties, reklamas ierobe-
zo$ana, tirdzniecibas vietu skaita samazinasana,
alkoholisko dzérienu tirdzniecibas aizliegumu
kontrole nepilngadigajiem u.c. lidzigas aktivita-
tes. Pozitivi, ka pieminétie alkohola pieejamibu
mazino$ie pasakumi neprasa papildu finansu
ieguldijumus no valsts, ipasi situacija, kad valsts
budzeta lidzekli ir nepietiekami.

Loti noderigi batu turpinat padzilinatu pétnie-

3. attels. Pasnavnieciskas tieksmes 13-20 gadus veciem respondentiem atkariba no
piedzersanas reizu skaita peédéja gada laika, %
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Avots: Latvijas skolu projekts par alkoholu un citam narkotiskajam vielam. Autora aprékini.



cibu pasnavibu joma: noskaidrot pasnavibas
domu un méginajumu izplatibu ne tikai jaunie-
$u, bet visu vecumu un dzimumu iedzivotaju
vida Latvija, noskaidrot ari citus ar pa$navibu
mégingjumiem un to izraisosiem faktoriem
saistitas problémas. 2009. gada Sabiedribas
veselibas agentiira sagatavoja PVO 2000. gada
izdota materiala gimenes arstiem (“Preventing
suicide: a resource for general physicians”) tul-
kojumu ,,Pasnavibu novérsana: materials vispa-
réjas prakses arstiem’, kur§ ir publicéta ari VEC
majas lapa sadala ,,Publikacijas” Gribam veérst
uzmanibu, ka kvalitativi $ada veida materiali,
ne tikai gimenes arstiem, bet ari daudzam citam
meérka grupam (mediju profesionaliem, cietu-
mu darbiniekiem, skolotajiem u.c.), ir publicéti
PVO majas lapa un bez maksas pieejami vaira-
kas pasaules valodas.
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°Alkohola akata intoksikacija un kaitéjosi parmériga
lietosana (F10.0, F10.1), alkohola psihozes (F10.4 - 9) un
alkoholisms (F10.2, 3).

“Boenisch, S., Bramesfeld, A., Mergl, R., Havers, L., Althaus,

AUGLA ALKOHOLA SINDROMS

Augla alkohola sindroms ir griitniecibas laika
lietoto alkoholisko dzérienu raditas etanola te-
ratogénas sekas bérnam.

Augla alkohola sindromu (Fetal Alcohol Syndro-
me Disorder — FAS), kas ieklauts ar1 Startautis-
ka slimibu klasifikatora 10. redakcija (SSK-10
kods Q86.0), raksturo triade:

 Samazinats jaundzimuSo svars un augums
(apméram par 10% no normas), ka ari pastav
aug$anas problémas turpmakaja dzivé.
Gariga atpaliciba - bérns nekad nespés sas-
niegt normalu prata attistibas limeni. Bér-
niem, kuriem ir augla alkohola sindroms, ir
strukturalas smadzenu izmainas, traucéta zi-
daina un ari talako vecumu posmu attistiba,
ir uztveres un macisanas traucéjumi.
Specifiski deforméti sejas vaibsti — mikroce-
félij a, Sauras acu spraugas, atstatus novietotas
acis, plakans zoklu rajons, zema virsdegune,
iss deguns, neizteikta virslipas rievina, Saura
virslapa.

Augla alkohola sindroma vizualas pazimes

Maza galva

Adas kroka starp
plakstiniem -
epikants

Plata sejas
vidusdala

Lidzena
deguna - mutes
dala

Mazattistits zoklis

Augla alkohola sindroma sekas aug$anas laika

nesamazinas, lai gan specifiskas pazimes izmai-
Al

nas'.

Atseviski tiek izdaliti Augla alkohola spektra

Plata un zema
deguna sakne

starp plakstiniem

traucéjumi (Fetal alchohol spectrum disorders
- FASD), kas raksturojas ar neirologiskas dabas
attistibas traucéjumiem: ar uzmanibas traucéju-
miem, kustibu sféras attistibas traucéjumiem,
hiperaktivitati, ko novéro 75% gadijumos, kas
apgritina un traucé bérna socialo adaptaciju,
apgritinata macisanas un izzinu spéjas.

Augla alkohola spektra traucéjumi (FASD) -
nav kliniska diagnoze, jo nav diagnostikas kri-
tériji, nav sejas anomalijas, bet jabut pieraditam,
ka mate gratniecibas laika lietojusi alkoholu.

Ir konstatéts, ka péc 4-60 minatém, kad mate
lietojusi alkoholu, ta koncentracija augla asinis
bus tikpat augsta, cik mates asinis. Alkohols uz-
krajas augla tdenos un var tur saglabaties pat
tad, kad mates asinis alkohola promiles vairs
nevar konstateét.

Lai izvairitos no Augla alkohola sindroma,
mediki iesaka gratniecibas laika vispar nelie-
tot alkoholiskos dzérienus, jo zinatniski nav
pieradits, kads minimalais alkohola daudzums
grutniecibas laika nekaitétu
auglim.

Eiropas Parlamenta 2007.
gada 5. septembra ,Rezola-
cija par Eiropas Savienibas
stratégiju dalibvalstu atbals-
tam alkohola radita kaitéjuma
mazinasanai” (turpmak teksta
- Rezolucija) tiek uzsveérts, ka

Saura atvere

Iss deguns vajag labak informet sievietes
Plana un virie$us par alkohola lieto-
augslapa $anas risku grutniecibas laika,

unjo ipasi par alkohola izraisi-
tam plasa spektra fetopatijam,
tai skaita par Alkohola augla
sindromu, lai nepielautu, ka

FADAM.
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T.Pulmanis

jaundzimusos bérnus un pusaudzus skar slimi-
bas un attistibas traucéjumi, kurus izraisijusi al-
kohola lieto$ana gritniecibas laika. Rezolucija
noradits, ka sievietém, kuram ir problémas ar
alkoholu, var but vajadzigs atbalsts grutnieci-
bas laika un uzraudziba péc dzemdibam, ka ari
ierosina, ka ginekologiem un pirmsdzemdibu
aprapes personalam ir jabat apmacitam, lai péc
iespéjas agrak varétu atklat iespéjamos bistamas
un veselibai kaitigas alkohola lietosanas gadiju-
mus un palidzét $im sievietém pilniba atteikties
no alkohola gritniecibas laika.

Eiropas Komisijas Veselibas un patérétaju ge-
neraldirektorata 2010. gada februari publicé-
taja ,,Zinojuma par alkohola datu, raditaju un
definiciju komitejas darbu” (turpmak teksta
- Zinojums) ir apstiprinati galvenie indikato-
ri, balstoties uz kuriem, javeic datu vaksana un
analize attieciba uz alkohola patérinu un alko-
hola radito kaitéjumu.

Eiropas Savienibas stratégija dalibvalstu atbals-
tam - alkohola radita kaitéjuma mazinasanai
identificétas piecas prioritates. Pirma no tam
paredz aizsargat jaunus cilvékus, bérnus un vél
nedzimus$us bérnus. Nemot to véra, Zinoju-
ma ir definéts alkohola lietodanas radito seku
novértéSanas indikators — Alkohola kaitéjums
grutniecibas laika, kas izpauzas ka Augla alko-
hola sindroms jaundzimusiem bérniem.

Datus par augla alkohola sindromu apkopo
Iedzimto anomaliju Eiropas uzraudzibas tikls
(European Surveillance of Congenital Anomalies
- EUROCAT)), kas aptver apméram 1,5 miljonu
katru gadu dzimusu bérnu no 43 registriem no
20 valstim.

Atbilstosi Bérnu kliniskas universitates slim-
nicas ledzimto anomaliju registra datu bazes

Saslimstiba ar Augla alkohola sindromu (SSK-10 Q86.0),
absolutos skaitlos Latvija 2000.-2009.gada

2000. | 2001. | 2002. | 2003.
Q86 6 6 3 3

2004.

2005. | 2006. | 2007. | 2008. | 2009.
0 2 0 0 1

Avots: ledzimto anomaliju registra dati, Bérnu kliniska universitates slimnica 2010
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datiem, 2009. gada Latvija vienam jaundzimu-
$ajam diagnosticéts Augla alkohola sindroms.
Tedzimto anomaliju registra pavisam registréts
51 pacients ar diagnozes kodu Q86.0 - Augla
alkohola sindroms. 2009. gada Augla alkoho-
la sindroms veidoja 0,12% no kopéja iedzimto
anomaliju skaita (838), atbilstosi SSK-10 ko-
diem Q00-Q99.

Augla alkohola sindroma izplatiba varié atkari-
ba no atskiribam populacija, no riska faktoriem,
no dazadam pétijumu metodikam (pieméram,
klinisko gadijumu analizes, statistikas datiem)>.
Konkreéti skaitli varié no 0,5 gadijumiem uz 1000
bérniem kopéja populacija’ lidz 25 gadijumiem
uz 1000 bérniem sievietém, kas slimo ar hronis-
ku alkoholismu*, pat lidz 42,9 gadijumiem uz
1000 bérniem dazas Dienvidafrikas ciltis®. 2001.
gada Francija piedzimusi 700 bérnu ar Augla al-
kohola sindromu¢. Atbilstos§i EUROCAT Augla
alkohola sindroma izplatibas raditaju tabulam’,
rékinot uz 10000 jaundzimu$ajiem (dzivi dzi-
musie, nedzivi dzimusie péc 20 grutniecibas
nedélas, grutniecibas partrauksana, ja prenatali
konstatéti augla bojajumi), Cehija $is raditajs
laika perioda no 2004.-2007. gadam bija 0,09,
bet Polija no 2004.-2008.gadam - 0,14, Somija
no 2004.-2006. gadam 1,31.

Pétijumi

Statistikas dati, ko izmanto Augla alkohola sin-
droma izplatibas analizé, parasti balstas uz ASV,
Lielbritanijas, Kanadas un Australijas statistiku.

Augla alkohola sindroma saslim$anas un izpla-
tibas raditaji péc ekstrapolacijas metodes (sasta-
va, lieluma, kustibas vai citu agrako un tagadéjo
raditaju salidzinasana, to izmainu dinamikas
aprékinasana un prognozé$ana ar pietiekamu
ticamibu) tiek aprékinati attieciba pret konkreé-
tas valsts vai regiona iedzivotajiem. Sis ekstra-
polacijas metodes aprékins ir automatizéts un
lidz ar to var sniegt arl neprecizus datus vai tikai
visparigu noradi. Atbilstosi ekstrapolacijas me-
todei aprékinata FAS saslimstiba Latvija® ir 207,
Lietuva - 324, Igaunija - 120.

Finansialas izmaksas

ASV viens no galvenajiem iedzimtu defektu,
anomaliju un bérnu invaliditates céloniem ir
alkohola lietosana gratniecibas laika’. Konsta-
téts, ka ASV 1992. gada izmaksas, kas saistitas ar
Augla alkohola sindromu - slimo zidainu, bérnu
un pieauguso medicinisko un socialo aprapei —
bija 1,9 miljardi ASV dolaru®.

ASV aprékinats, ka viena bérna, kur$ slimo ar
Augla alkohola sindromu, vidéjas izmaksas dzi-
ves laika veido 1,4 miljonus ASV dolaru'.

Ir aprékinats, ka katru gadu ASV no katriem 750
jaundzimus$ajiem vienam konstaté Augla alko-
hola sindromu (FAS), bet 40 tukstos$i piedzimst
Augla alkohola spektra traucéjumiem (FASD).
ASV izplatiba ar Augla alkohola sindromu svar-
stas no 0,5 gadjjumiem lidz 2 gadjjumiem uz
1000 bérniem'.
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MEFEDRONA RISKA NOVERTEJUMS

Eiropas Padomes 2010. gada 2. decembri pie-
néma lémumu (2010/759/ES) par mefedrona
(4-metilmetkatinosn) paklausanu kontrolei
Eiropas Savienibas limeni. Lidz lémuma pie-
nemsanai jau 15 dalibvalstis (Austrija, Apvieno-
taja Karalisté, Belgija, Danija, Francija, Igaunija,
Italija, Irija, Latvija, Luksemburga, Malta, Poli-
ja, Rumanija, Vacija un Zviedrija) mefedronu
(4-metilmetkatinosn) bija ieklavu$as kontro-
l&jamo vielu sarakstos. Péc léemuma publicé-
$anas Oficialaja Eiropas Savienibas Véstnesi
2010. gada 8. decembri ari paréjam dalibvalstim
bus jarikojas saskana ar tiesibu aktiem, lai pie-
meérotu nepieciesamos kontroles pasakumus, ka

tas paredzéts, izpildot saistibas saskana ar ANO
1971. gada Konvenciju par psihotropajam vie-
lam.
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Pirms mofedrona paklau$anas kontrolei Eiropas
Narkotiku un narkomanijas uzraudzibas centrs
(EMCDDA) veica mefedrona riska novértéju-
mu, kas ari kalpoja par pamatojumu lémumam.
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Zinojuma sagatavo$anai tika izmantoti pétijjumi,
Europol un EMCDDA kopigais zinojums (Joint
Report), dazadi zinatniskie raksti un sniegtie
dati no dalibvalstim.

Vielas apraksts

Mefedrons (4-metilmetkatinons) ir sintétiskais
katinons, kas radniecigs fenetilaminu grupai.
Vielas sistematiskais nosaukums ir 2-metilami-
no-1-(4-metilfenil)propan-1-ons, savukart mo-
lekulara formula ir C, H NO.

Mefedrona hidrohlorifida sals ir balts pulve-
ris, kas noteikta temperatiira iegtst dzelteniga
$kidruma formu. Parasti mefedronu pardod ka
kristalisku pulveri, kapsulas ar to pasu pulveri
un tabletés, kas iegutas, sapreséjot pulverveida
masu.

Par mefedrona sintézi pirmo reizi zinojis Sa-
ems de Burnaga Sances 1929. gada, tomér sin-
tezéta viela palika neskaidra lidz 2003. gadam,
kad kimikis ar segvardu ,,Kinetic” to publicéja
pagrides majas lapa. Domajams pirmo reizi vie-
lu pardeva Izraéla 2004. gada, bet Eiropa viela
ir pieejama kop$ 2007. gada. Vielas iznemsanas
gadijumu skaits pieauga no 2007. gada, sasnie-
dzot augstus raditajus 2009. un 2010. gada. To
legali razo Azija, domajams to iepako Eiropa,
turklat vielu viegli varéja iegadatas speciali iz-
veidotas majas lapas, kuras piedavaja ari citas
legali apreibinosas vielas. Europol norada, ka
Igaunija un Niderlande zinojusi par organizétu
grupu iesaistiSanu vielas izplatiSana. Tapat tiek
noradits uz organizétas noziedzibas iesaistisa-
nos mefedrona izplatisana ari Vacija, Latvija un
Slovakija.

Mefedrona konfiskacijas gadijumi tika registréti
visas Eiropas Savienibas valstis, iznemot Grieki-
ju, Rumaniju, Portugali un Spaniju. Vislielakas
iznemsSanas 2009. gada registrétas Niderlandé,
Lielbritanija, Vacija un Latvija. 2009. gada Lat-
vija tika konfiscétas 678 tabletes, bet 2010. gada
74,96 kg baltas pulverveida vielas, kuras sastava
tika identificéts mefedrons. Lielbritanijas laik-
raksti 2010. gada aprili zinoja, ka dileri Latvija
piedava iegadaties mefedronu, turklat noradot,
ka viela tiek sintezéta uz vietas.

Vielas lietosana un efekts

Visbiezak tiek zinots par mefedrona uznemsanu
nazali un orali (kapsulas un tabletes), daudz re-
tak viela tikusi injicéta. Atbilstosi interneta pie-
ejamajai informacijai, mefedrona deva svarstas
no 15-250mg. Sakotnéja deva parasti ir mazaka
(50-75mg), nakosas devas tiek strauji palielina-
tas. Savu fizikalo ipasibu dé] mefedrons nav pie-
meérots smékésanai, lai gan atseviskos interneta
forumos tiek zinots ari par smékésanu.

Lielakoties registréti gadijumi, kad mefedrons
lietots neregulari, atpusSoties nedélas nogalés.
Tapat ka MDMA un kokainu, mefedronu lie-
toja ka ,ballisu” apreibinoso vielu. Visbiezak
mefedronu lieto kopa ar alkoholu, marihuanu,
GHB/GBL, kokainu, MDMA, ketaminu, me-
tamfetaminu un citam vielam. Lidz ar to sarez-
giti novértét mefedrona tieso izraisito ietekmi.

Domajams narkotiskas vielas iedarbiba sakas vi-
déji péc 15 lidz 45 minatém. Efekta iestasanas
laiks atkarigs no ta, ka viela tikusi uznemta. Vis-

ticamak vielas iedarbiba turpinas divas lidz tris
stundas. Lidz ar to nereti tiek uznemta papildus
deva, lai paildzinatu vielas iedarbibu. Rakstu-
rojot reibuma stavokli, lietotaji noradijusi, ka
efekts lidzinas MDMA un kokaina izraisitajam
efektam. Ka tipiskakajiem simptomi tiek miné-
ti: eiforija, uzbudinatiba, pacilats garastavoklis,
naidiguma samazinasanas un mérens seksuals
uzbudinajums. Kada no interneta veiktajam iz-
pétém tika lagts salidzinat MDMA un kokaina
ar mefedrona izraisito ietekmi. Vairak ka puse
(65%) noradija, ka mefedrons izraisa ilgstosaku
efektu, 55% respondentu noradija, ka tas ir la-
baks par kokainu. Ka nevélamai efekti visbiezak
tiek minéti: reiboni, nespéja koncentréties, ne-
spéja vizualu uztvert lietas, atminas problémas,
citadaks apzinas limenis, ekscentriska uzvediba,
nemiers, bezmiegs, halucinacijas un manijas.
Nereti mefedrons tiek lietots kopa ar alkoholu
un dazadam citam narkotiskajam vielam, tapéc
nav iespéjams noteikt tieSo mefedrona ietekmi.
Kliniski dati pieejami no slimnicam un arstnie-
cibas centriem Lielbritanija un Zviedrija. Pa-
cientiem, kas vérsusies slimnica péc mefedrona
lietosanas, visbiezak tiek novérotas paplasinatas
acu zilites, augsts arterialais asinsspiediens (vid.
141.1+/-23.7, amplitida - 99-210mm/Hg), ta-
hikardija (vid. 93.1+/-26.1 sistolu mindté, am-
plitada — 50-158) un izteikts satraukums. At-
seviskos gadijumos novérotas ari sapes kritis,
aritmija un Joti augsts asinsspiediens. Atseviski
simptomi atkarigi no psihotropas vielas uznem-
$anas veida, respektivi, péc Snauksanas tika no-
véroti simptomi, ka deguna asino$ana, strstosas
sapes elpcelos. Ta ka mefedrons ir salidzinosi
jauna viela, griiti noveértét iespéjamo ietekmi
uz cilvéka veselibu péc ilgstosas lietosanas. Nav
veikta izpéte ari par to, cik spécigu atkaribu iz-
raisa vielas lietosana. Interneta forumos iespé-
jams uzzinat, ka péc vielas lietosanas rodas sti-
mulantiem raksturigais visparéjais nogurumus,
tomér pagaidam vairak tiek zinots par psiholo-
gisko, nevis fizisko atkaribu.

Ar mefedronu saistitie naves gadijumi
Mefedrons ka primarais naves iemesls atzits di-
vos gadijumos (viens Zviedrija, bet otrs Lielbri-
tanija). Vismaz vél 37 gadijjumos Lielbritanija
mefedrons ticis konstatéts autopsija veiktajas
kimiskajas analizés. Lielakaja dala gadijumu
papildus mefedronam lietots alkohols vai narko-
tiskas vielas.

Iespéjamie riski sabiedribai

Novértéjot mefedrona iespéjamo risku sabiedri-
ba kopuma, tika analizéti dati par iespéjamam
ekonomiskajam izmaksam, vielas saistibu ar no-
ziedzibu, ka ari ar riskiem konkrétai sabiedribas
grupai. Kopuma tika konstatéts, ka pieejami
parak maz dati, lai varétu vértét konkrétus ar
mefedrona lieto$anu saistitus riskus sabiedribai
kopuma. Vislielaka negativam sekam paklauta
sabiedribas grupa ir jauniesi un studenti, it ipasi
aktivi klubu apmeklétaji, - mefedrona lietoSana
var ietekmét gan veselibu, gan macibas un so-
cialo dzivi kopuma. Analizéjot ekonomiskas
izmaksas, tiek noradits, ka pagaidam izmaksas
saistas ar neatliekamas palidzibas snieg$anu un
arstéSanu. Nav ari datu, kas liecinatu par me-
fedrona ietekmi uz noziedzibas pieaugumu. Lai
gan kopuma dati par mefedrona ietekmei ir ne-
pilnigi, viela noveértéta ar augstu tendenci laun-
pratigai izmanto$anai un atkaribas izraisisanai.
Tomeér, analizéjot mefedrona izraisitos riskus
sabiedribai, secinats, ka vairak japievérSas visu
katinonu atvasinajumu iespéjamo risku izvérte-
jumam. Turklat atbilsto$i jaunakajiem datiem
sintétisko katinonu konfiskaciju un identifikaci-
ju skaits pieaug, pretéji iznemto piperzinu gru-
pas vielu un MDMA skaitam.
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AtsevisSku ar mefedronu saistito naves gadijumu apraksti

Lielbritanija 18 gadus veca meitene tika atrasta pakarusies. Vinas kermeni tika konstatéta

mefedrona un alkohola klatbatne’.

Péec eksperimentiem ar narkotikam 18 gadus vecs jaunietis tika atrasts miris, bet sieviete
(28), ar kuru kopa tika lietotas narkotikas, vélak nomira slimnica. Abiem upuriem asinis tika
konstatéts mefedrons un morfins. Oficialais virieSa naves iemesls — narkotisko vielu pardoze-
$ana, bet sievietes — galvas trauma un narkotisko vielu pardozesana®.
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ALKOHOLA UN TABAKAS IZSTRADAJUMU

PIEEJAMIBA JAUNIESIEM

Alkohola un tabakas lieto$ana ir plasi izplatits
paradums Latvijas iedzivotaju vida, ko ik gadu
apstiprina augstie smékésanas un alkohola lie-
to$anas raditaji. Iemesli $ai tendencei mekléjami
vairaku apstaklu mijiedarbiba, kas palielina ie-
dzivotaju pieejamibu tabakas un alkohola izstra-
dajumiem. Buatiska riska grupa ir jauniesi, kuri
uzsak tabakas un alkohola izstradajumu lietosa-
nu agra vecuma, tadejadi paaugstinas risks, ka
viniem nakotné izveidosies regulari lieto$anas
paradumi, kas radis negativas sekas gan veseli-
bai, gan valsts tautsaimniecibai.

Ka apstiprina vairaku pétijumu dati, Latvija ir
augsts alkoholu un tabakas izstradajumu lietota-
juipatsvars jaunie$u vida. Pirmo reizi smékét un
lietot alkoholu jauniesi pamégina, vél nesasnie-
dzot pilngadibu. Visbiezak pirmo cigareti zéni
izsmeke lidz 9 gadiem, bet meitenes 14 gados,
savukart 85% skolénu jau 13 gadu vecuma ir
paméginajusi kadu alkoholisko dzérienu . Smé-
késanas uzsaksana agra vecuma tiek saistita ar
paaugstinatu regularas smékésanas uzsaksanas
risku, ar smékésanu saistito saslimsanu risku un
gritaku smékésanas atmesanu. Lai gan saskana
ar likumdo$anu smékét un lietot alkoholu ir aiz-
liegts personam jaunakam par 18 gadiem, jau-
niesiem ir viegla pieeja $iem izstradajumiem. Ta
rezultata dzives laika smékét paméginajuso 13-
14 gadus vecu aptaujato jaunie$u ipatsvars 2007.
gada bija 69%, bet 15-16 gadus vecu jauniesu
vida 78%, savukart 15-16 gadus vecu jauniesu
vida katrs tre$ais pédéja ménesa laika alkoholu
lietojis vismaz vienu reizi nedéla’. Agrina daza-
du atkaribas izraisoso vielu lietosana var izraisit
dazadas sekas, tai skaita ievainojumus, kas gati
alkohola intoksikacijas laika, veicinat ilgtermina
lietosanas paradumus, kas rada dazadas hronis-
kas saslim$anas un izraisa socialas problémas .
To, ka jaunie$iem nesagada gratibas iegut alko-
holu, apliecina fakts, ka vairak neka divas tres-
dalas nepilngadigo aptaujato skolénu uzskata,
ka alus, sidrs vai alkoholiskie kokteili viniem
batu loti viegli vai diezgan viegli pieejami. Gan-
driz puse (49%) nepilngadigo skolénu uzskata,
ka ari stiprie alkoholiskie dzérieni viniem butu
viegli vai pat loti viegli pieejami. 46,7% 7.-9. kla-
ses skoléni cigaretes pérk veikala, bet 56,2% no
tiem, kas pirkusi cigaretes veikala, nav atteikts
tas pardot vinu vecuma dél. Batisks ir jautajums,
kapéc jauniesiem ir tik viegli iegadaties $os iz-
stradajumus.

Gan alkohola, gan tabakas izstradajumu pie-
ejamibu veicina vairaki faktori. Pirmkart, ta ir
viegla fiziska pieejamiba Siem izstradajumiem.
Ar alkohola un tabakas izstradajumu mazum-
tirdzniecibu var nodarboties jebkur$ komer-
sants, kur§ ir ieguvis atbilsto$u licenci, tapéc
alkohols tiek plasi piedavats ikviena partikas
veikala valsti, savukart cigaretes ir nopérkamas
ne vien partikas veikalos, bet ar preses kioskos.
Ka liecina vairakas zinatniskas publikacijas,
augsts tirdzniecibas vietu blivums veicina aug-
stu produktu pieejamibu jauniesiem. Atseviskas

valstis ka, pieméram, Zviedrija, lai mazinatu al-
kohola lieto$anu jaunie$u vida, alkohols ar 3,5%
vai augstaku alkohola saturu tiek tirgots vien
specialos valstij piedero$os veikalos. Daudzi pé-
tljumi par alkohola pieejamibu jaunie$iem veik-
ti skandinavu valstis, kur alkohola pieejamiba
vésturiski ir vairak ierobezota neka citviet. Sajos
pétijumos tika novérotas izmainas tados alkoho-
la pieejamibas raditajos ka, pieméram, izmainas,
atverot iepriek§ neeso$u alkohola tirdzniecibas
vietu, vai alus tirdzniecibas uzsaksana lielveika-
los. Ka liecina Somija veikts pétijums, alus tirdz-
nieciba lielveikalos butiski palielina ta patérinu,
savukart ASV veikta pétijuma tika konstatéts,
ka, palielinoties tirdzniecibas vietu skaitam par
vienu mérvienibu (aprékins uz 10 000 iedzivo-
tajiem), saslimstiba ar alkohola lietoSanu saisti-
tam slimibam (atbilstosi hospitalizacijas datiem
slimnicas) palielinajas par 0.48 vienibam .

Lai mazinatu atkaribas izraisoso vielu lietosanu
viens no popularakajiem valsts istenotajiem iz-
platibas ierobeZo$anas instrumentiem ir likum-
dosana, ar kuras palidzibu var gan tie$i mazinat
pieejamibu produktiem (piem., cenu celana,
tirdzniecibas laika ierobezojums), gan stimulét
ilgtermina izmainas iedzivotaju lieto$anas para-
dumos.

Viens no primarajiem faktoriem, kas nosaka
produkta pieejamibu, ir cena. Jo zemaka cena,
jo produkts ir pieejamaks visiem iedzivotajiem,
tai skaitd jaunie$iem, kuriem ar ierobezotiem
pieejamiem naudas lidzekliem S$is ir primars
faktors. Tiesi valsts realizéta cenu politika liela
meéra nosaka gan preces piedavajumu, gan vei-
cina pieprasijumu péc tas. Valsti realizéta cenu
paaugstinasanas politika attalina alkohola un
tabakas izstradajumu lietodanas uzsak$anas
vecumu jaunie$u vidd, palénina progreséjo-
$us lietoSanas paradumus (izdzerta/izsmeékéta
daudzuma palielinasanos). Pétjjums par cenas
un patérina likumsakaribu 17-29 gadigus vecu
iedzivotaju vida apstiprinaja pienémumu, ka
cenu palielinasana ilgtermina samazina patéri-
nu . ASV epizodiska, parmeériga dzer$ana (binge
drinking) tiek izteikti saistita ar $tata realizéto
nodoklu politiku - paaugstinata cena samazina
parmérigu dzerSanas gadijumu skaitu, tadejadi
samazinas iespéja, ka cilvéks klas par epizodis-
ku, parmérigu alkohola lietotaju. 5% cenas pa-
augstinajums absolatam alkoholam samazina
individa epizodiskas, parmeérigas dzer§anas var-
batibu par 0.22 vienibam. Cenu cel$ana alkoho-
liskajiem dzérieniem ne tikai pozitivi var ietek-
meét individa paradumus, bet ari butiski iespaido
apkartéjo labklajibu - samazinas celu satiksmes
negadijumu, vardarbibas gadijumu un tajos cie-
tu$o upuru skaits®.

Neskatoties uz to, vairaki apstakli — ka, piemeé-
ram, zems likumu ievie$anas limenis, nepietie-
kami augsti soda méri par likuma parkapumiem
un likumu izpildes kontroles trikums - ir ra-
dijusi situaciju, kad pieejamiba tabakai un al-
koholiskajiem dzérieniem ir augsta. Ka liecina



ilggadéji pétijumi, pat minimala likuma ievie-
$anas palielina$ana var samazinat tirdzniecibas
apjomus nepilngadigajiem par 35% lidz 40%, jo
ipasi apvienojuma ar mediju un citam aktivi-
tatém®.

Tacu visefektivakais, pareizi pielietotais resurss
ir tirgotajs, kur$ ir likuma izpilditajs un kuram
ir batiski saglabat tirdzniecibas licenci, tadejadi
butu japastiprina tirgotaja sodamiba par neli-
kumigu tirdzniecibu nepilngadigam personam.
Jauzsver gan, ka neviens atseviski pielietots ins-
truments vai aktivitate pieejamibas mazinagana
nebus tik efektivs ka darbibu plans, kas aptver
savstarpéji saistitu un paraléli veiktu aktivitasu
kopumu. Ka piemérs tam ir 2003. gada veikts
pétijums, kura tika konstatéts, ka profilakses
programma, kura tika apvienota strikta alkoho-
la tirdzniecibas likumdosanas ievieSanas kon-
trole un personala apmaciba atbildibas cel$ana,
batiski samazinaja noziedzibas limeni vakara
stundas no plkst. 20:00 lidz 06:00 .

Lai gan alkoholisko dzérienu un tabakas izstra-
dajumu pieejamiba Latvija ir vértéjama ka aug-
sta, atbilstosi Latvijas skolu aptaujas projekta par
alkoholu un citam narkotiskajam vielam pétiju-
mu datiem ta kop$ 1999. gada ir samazinaju-

sies. Attiecigi pieejamiba alum samazinajusies
no 93% 1999. gada lidz 79% 2007. gada, vinam
- 1no 84% 1999. gada lidz 67% 2007. gada, stip-
rajiem alkoholiskajiem dzérieniem - 66% 1999.
gada lidz 55% 2007. gada . Ari pieejamiba taba-
kas izstradajumiem ir samazinajusies, attiecigi
skolénu Ipatsvars, kuri uzskata, ka cigaretes ir
loti viegli pieejamas kops 2003. gada ir sama-
zindjies no 64% lidz 49% 2007. gada'. Sadas iz-
mainas norada uz pozitivas tendences attistibu,
kur pieejamibu ir ietekméjusas izmainas likum-
dosana, tai skaita alkohola tirdzniecibas laika
ierobezojuma ievieSana 2002. gada.

Sabiedribas veselibas stratégijas ar mérki regu-
1ét alkohola un tabakas pieejamibu, izmantojot
likumdos$anu, ir butisks lidzeklis, lai mazinatu
$0 vielu lietoganas izplatibu. Sadas stratégijas
sniedz uzskatamus instrumentus, lai novérstu
pieejamibu tabakas un alkohola izstradajumiem
dazadam sabiedribas grupam, tai skaita jaunie-
Siem.
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Indikativas profilakses ,, labakas prakses” piemérs Latvija — projekts ,,FreD goes net”

2008.-2010. gada 17 Eiropas valstis, tai skaita
ari Latvija, tika realizéts starptautisks profilak-
ses projekts ,,FreD goes net” jeb agrina profi-
lakse psihoaktivas vielas paméginajusu jaunie$u
vidia “Jauniesi brivi no narkotikam”, kuru vadija
un koordinéja LWL projektu koordinacijas dala
Minsteré, Vacija (skat. www.fred-goes-net.org).
FreD projekta ideja radas Vacija 90.gadu beigas,
kad psihoaktivo vielu lietotaju skaits jaunie$u
vida sasniedza seviski augstus raditajus un pie-
trika véra nemamu palidzibas programmu, no
vienas puses pasiem jaunie$iem negkita, ka va-
jadzétu meklét palidzibu, no otras puses organi-
zaciju piedavajums nebija atbilstoss, lai sasnieg-
tu jaunie$u auditoriju (Demmel R., Gorgen W.
etal, 2010:7). Ta ka Vacija realizéta prakse bija
attaisnojusies, projekts sniedza iespéju sasniegt
policijas redzesloka nonakusos jaunie$us, kas
lieto nelegalas psihoaktivas vielas, un jauniesi,
kas piedalijas programma, mainija savus iera-
dumus un attieksmi. Vacu kolégi sagatavoja
starptautisku projektu, sniedzot iespéju par-
nemt labo praksi citam valstim, papildinot pro-
jekta sakotnéjo ietvaru. Jaunizveidota projekta
tika papladinatas iespéjas, ka jaunie$i var tikt
nosutiti uz programmu - ne tikai no policijas,
bet ari no skolam un darba vietam. Tika papla-
$inata ari programmas dalibnieku mérka grupa,
laujot programma uzpemt ari tos jaunie$us,
kuri lieto alkoholu.

Projekta galvenais mérkis bija, veidot sadarbi-
bas struktaru starp policiju, tiesibsargajo$am
iestadém, skolam, nevalstiskajam valsts un pas-
valdibu organizacijam, lai sasniegtu psihoakti-
vas vielas lietojo$u 14-21 gadus vecu jauniesu
auditoriju un piedavatu iesaistities profilakses
programma tik agri, cik vien iespéjams, tadejadi
mazinot risku, ka jauniesi klast atkarigi. Projek-

ta specifiskie meérki bija saistiti ar jaunie$u mo-
tivacijas veido$anu, apzinatu lémumu pienem-
$anu attieciba uz psihoaktivu vielu lietosanu/
nelieto$anu, papildus nodrosinot dalibniekus ar
informaciju par to, kur vérsties péc profesiona-
las palidzibas sarezgitos dzives posmos (Dem-
mel R., Gorgen W. et al, 2010).

Projekta norises pirmaja posma tika izmantota
RAR metode (Rapid Assesment and Response)
jeb atra novértéSanas un reagésanas tehnika,
ar kuras palidzibu, pieméram, tika identificéti
potencialie partneri, likumdo$anas specifika,
kas janem veéra projektu realizéjot konkrétaja
valsti. Projekta otraja posma tika veidoti sadar-
bibas tikli, kas nodrosinatu jauniesu nosuatisanu
uz programmu. Tre$aja posma tika realizéts
praktisks darbs ar psihoaktivo vielu lietotajiem,
kuru veidoja isa intervence, pirmas individualas
sarunas jeb ,,uznemsanas intervijas” un 8 stun-
du grupu nodarbibas, kas sadalitas 2—4 tik§anas
reizés. Programmu beidzot jauniesi sapéma
sertifikatus, kas no vienas puses apliecinaja vinu
lidzdalibu, bet no otras puses bija ka bonuss, kas
tika izmantots, lai, pieméram, saisinatu policijas
uzskaité noteikto laiku. Saja laika tika istenota
projekta novertésana. Projekta otrais un tresais
posms tika realizéts 11 partnervalstis. Projekta
ceturtaja posma notika guto rezultatu noverte-
$ana un analize, sagatavojot ar jaunus trenerus,
kas drikst stradat ar jauniesiem turpmak.

Projekta realizéto darbu visas 11 partnervals-
tis noveértéja FOGS Instittts Vacija (Gesellshaft
fiir Forschung und Beratung im Gesundheit und
Socialbereich), izstradajot aptaujas anketas, ko
par katru jaunieti aizpildija gan programmas
vaditajs, gan pats jaunietis. Balstoties uz ap-
kopotajiem rezultatiem, tika publicéts projekta
nosléguma zinojums (Gorgen W,, Hartmann R,

Karim S., 2010), sniedzot ieskatu projekta izvir-
zito mérku sasnieg$ana. Projekta vértésanas
rezultati liecina, ka:

1) intervence ir efektiva ne tikai nelegalo nar-
kotisko vielu lietotajiem likumparkapéjiem, bet
ari alkohola lietotajiem;

2) intervence ir pielietojama ne tikai tiesibsar-
gajoso institaciju darba, bet ari skola un darba
videé;

3) trispadsmit ménesus gara laika posma prog-
ramma tika iesaistiti 1284 dalibnieki, program-
mu pabeidza 939 jeb 90,6 %;

4) klientu vidéjais vecums 16,9 gadi un lielaka
dala no programmas dalibniekiem vél nebija
atkarigi;

5) dalibnieki atziméja, ka programmas noslé-
guma ir uzlabojies zinasanu limenis par narko-
tisko vielu un alkohola lieto$anas sekam, spéjas
risinat problémas.

Dalibnieki atzimé ari attiecksmes mainu pret
narkotisko vielu lietosanu, ka ari paredz, ka
nakotné varétu samazinat narkotisko vielu lie-
toSanas apmérus vai vispar partraukt lietosanu.
Novértéjuma rezultati pierada, ka intervenci
jaunu psihoaktivo vielu lietotaju vidi var ar sek-
migi izmantot ka agrinas iejauksanas formu.
Latvija $o projektu realizéja biedriba ,,Izglitosa-
nas centrs gimenei un skolai’, sadarbojoties ar
Rigas Domes Labklajibas Departamentu (lidz
1.06.2010. Rigas Atkaribas profilakses centrs),
Valsts policiju, skolam, jaunie$u centriem un
bérnu namu.

Projekta tiesa mérka grupa Latvija bija 106 jau-
niesi, 14-19 gadus veci, agrini narkotisko vie-
lu un/vai alkohola lietotaji, kuri tiek motiveéti
dalibai programma un izglitoti programmas



nodarbibas Riga, Valmiera un Vainodé. 61%
dalibnieku bija zéni, bet 39% - meitenes. Visi
programma iesaistitie jaunie$i dzives laika
bija lietojusi alkoholu, 49,6% - inhalantus, bet
39% - marihuanu.

Riga tika realizéti 6 kursi, kuros piedalijas 49
dalibnieki. Programmas realizacija iesaistijas
Rigas Atkaribas profilakses centrs, sesas Rigas
skolas, jaunie$u centrs un bérnu nams. Val-
miera tika realizéti 8 kursi ar 48 dalibniekiem,
aktivi programmas realizacija iesaistijas Valsts
policijas Vidzemes regiona parvaldes Valmieras
iecirkna kartibas policijas nodalas inspektores,
jaunie$u centra ,Vinda” Palidzibas birojs. Vai-
nodé, sadarbojoties ar internatskolu, tika reali-
z&ts viens kurss ar 9 dalibniekiem.

Dalibnieki, kuri tika nosutiti uz programmu
no policijas, bija policijas uzskaité par veiktu
likumparkapumu, un policijas inspektori bija
konstatéjusi, ka jaunietis lieto psihoaktivas vie-
las.

Kritériji, kas tika izmantoti skolénu atlasé, sa-
darbojoties ar skolam, bija:

« skolas kavéjumi,

« alkohola/ narkotisku vielu lieto$ana skolas,
vai klases pasakumos.

Kritériji attieciba uz bérnu nama bérniem:

o bégsana no bérnu nama,

o klaino$ana, kas kombingjas ar alkohola un
narkotiku lietosanu.

Programma netika ieklauti jauniesi, kuri nebi-

ja lietojusi atkaribu izraisosas vielas, personas,

kas jau ir atkarigas, ka ari, ja tika diagnosticéta

trauksme, nespéja koncentréties, kas ierobezo-

tu jaunie$a dalibu programma. Lai motivétu
jaunie$us iesaistities projekta, tika apzinatas
un izvertétas dazadas ieinteresé$anas iespéjas.
Sadarbiba ar policiju tika paredzéts, ka prog-
rammu beidzot, jaunietis tiks atrak nonemts no
policijas uzskaites. Savukart skolu jauniesi ie-
guva pozitivu raksturojumu, kas pedagogu vidé
tika interpretéts ka vélésanas sekmeét lidzsinéjas
uzvedibas mainu. Jaatzimé, ka Valmiera un
Vainodé projekta realizacija notika aktivak, ko
projekta eksperti skaidro ar iesaistito instittciju
specialistu profesionalo ieinteresétibu sniegt at-
balstu jauniesiem.

Projekta realizacijas gaita eksperti apzinajusi
$adas negativas un pozitivas tendences, kas ie-
tekméja darba realizaciju Latvija:

1) Atbalsta sistéma psihoaktivas vielas lietojo-
$iem jauniediem ir vaji attistita, lidz ar to specia-
listu un organizaciju skaits, kas iesaistas prob-
lému risinasana, ir ierobezots. Tadejadi, talaka
palidzibas sniegSana jauniesiem, tai skaita péc
$is programmas realizacijas, biezi nav iespéja-
ma.

2) Specialistu (pedagogu, policistu, socialo
darbinieku u.c.) ieinteresétiba un iesaistiSanas
projekta bija pagrieziena punkts labas prakses
isteno$anai - jaunie$u identificé$anai un moti-
vésanai, tapéc tiesi personala vélésanas sniegt
atbalstu jaunieSiem uzskatama par galveno
veiksmes faktoru.

3) Dala no skolam atklati pauda nevélésanos
iesaistities projekta, pamatojot to ar faktu, ka
tas turpmak var mazinat skolas prestizu. Ta-
péc, lai stradatu ar skolam, nepieciesams darbs
ar sabiedribu, skaidrojot, ka tikai tas skolas, kas

atzist jaunie$u problémas un ir gatavas ar tam
stradat, ir atzinigi vértéjamas.

4) Projekts sekméja dazadu institiiciju un spe-
cialistu aktivu sadarbibu gan Latvija, gan arpus
Latvijas robezam. Turklat tika secinats, ka Eiro-
pas pieredze ir piemérojama musu apstakliem.

Latvija arl turpmak var tikt izmantota projekta
guta pieredze, lietota izstradata programma, kas
ir tulkota latvie$u valoda, lai veiktu profilakses
darbu ar psihoaktivas vielas lietojosiem jaunie-
$iem. Saskana ar projekta noteikumiem citu
specialistu apmacibu var veikt sertificéti treneri
(un tadi Latvija Sobrid ir divi), kam talak batu
japarrauga projekta attistiba. Ja pasvaldibu so-
cialajiem darbiniekiem vai citiem specialistiem
ir interese programmu istenot sava novada,
ladzu, rakstiet vai zvaniet projekta koordinato-
rei Latvija Solvitai Lazdinai (Solvita.Lazdina@
lu.lv; 29125540).
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2010. gada oktobri ar zinojuma publicé$anu
noslédzies starptautiski realizétais projekts ,,Pie-
ejas stratégijas jaunie$u smékésanas partrauksa-
nd, kura piedalijas 11 Eiropas valstis, taja skaita
Latvija.

Lai gan aptuveni 60% jauniesu, kas lieto taba-

kas izstradajumus Eiropa, ir méginajusi atmest,
vien daziem tas izdodas, turklat vien neliela dala
smékédanas atmetéju izmanto pieejamas atme-
$anas metodes. Iemesli §im apstaklim ir vairaki,
tai skaita vélme atmest pasu spékiem vai infor-
macijas trokums par atmesanas pakalpojumu
pieejamibu.

Proj ekta ietvara tika apkopoti pieejamie pie-
radjjumi un pieredze, lai izstradatu pamacosas
vadlinijas un stratégijas, kas palidzétu specialis-
tiem

un likumdevéjiem palielinat jaunie$u lidzdalibu
smékésanas atmesanas pakalpojumu izmanto-
$ana Eiropa. Zinojuma publicétas vadlinijas un
stratégijas tiek balstitas uz projekta dalibvalstu
pieredzi un veiktajiem novérojumiem. Batiska-
kais projekta laika gutais atzinums- veiksmigai
motivésanai ir batiska nozime smékésanas at-
mesanas pakalpojumu izmanto$ana, ta paaug-
stina pakalpojuma izmaksu efektivitati. Lai cik
daudzsolosa bitu jebkura atme$anas metode, ta
nebus efektiva, ja nebis cilvéku, kas to izmantos.
Aktivitates pakalpojuma izmanto$anas piesaisti-
$anai ir batiska smékésanas atmesanas metodes
sastavdala, tam ir jauzruna jauniesi, lai veicina-
tu pozitivu attieksmi, kas veicinatu smékésanas

atme$anas pakalpojumu izmantosanu. Lai to
istenotu, nepiecieS$ama gan tabakas kontroles
stratégijas, gan monitoringa sistémas, kas var
sniegt zinatnisko bazi smékeésanas atmes$anas
programmu efektivitatei. Ka noradits zinojuma,
smékésanas atme$anas intervencém ir jaklast
par noderigu un pievilcigu produktu jauniesu
acis, tapéc jauzmanto meérkauditorijai piemeéro-
tus komunikacijas kanalus, savukart informaci-
jai irjabut autentiskai, nenosodosai un saturiski
informativai.

Sikaka informacija par projekta norisi un zino-
jums pieejams majas lapa: www.access-europe.
com, ka arl Rigas Domes Labklajibas departa-
menta, kas bija projekta ievieséjs Latvija, majas
lapa: http://www.narcomania.lv/uploads/filedir/
prezentacija_dreimane.pdf

U.Martinsone
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Tabakai pievienoto vielu ietekme tabakas izstradajumu pievilcibas un atkaribas izraisiSanas

veicinasana

Atbilstosi Pasaules Veselibas organizacijas
(PVO) datiem ap 100 miljonu cilvéku 20.gad-
simta mira tabakas lieto$anas rezultata radito
veselibas problému dél. Ja esoSie lietoSanas pa-
radumi nemainisies, tiek prognozéts, ka vairak
ka 8 miljoni iedzivotaji 2030. gada mirs no ta-
bakas lietosanas. Patlaban apméram viena tresa
dala Eiropas Savienibas (ES) iedzivotaji sméke,
un ta rezultata ik gadu mirst 500 000 cilvéki ES
un 1,5 miljons visa Eiropas regiona. Ap 72-92%
cigare$u smeékeétaju ir atkarigi no minéta pro-
dukta.

Atkaribas izraiso$ais primarais faktors ir taba-
kas sastava esoSais nikotins, kas tiek inhaléts
smékésanas laika, tacu, lai gan tabaka ir un
paliek pamatsastavdala visiem tabakas izstrada-
jumiem, ar dazadu vielu pievieno$anu un pro-
dukta formas un sastavdalu modificé$anu tiek
veicinats, ka smeékétaju skaits pasaulé vél aiz-
vien turpina pieaugt, nevis samazinaties. Kop$
pagajusa gadsimta 70. gadiem arvien vairak un
intensivak tabakas izstradajumu, bet izteikti
cigare$u, razosana tiek izmantota dazadu vielu
pievieno$ana, lai piesaistitu gan jaunus smeé-
kétajus, gan nodrosinatu nemainigus produktu
lieto$anas paradumus eso$o smékétaju vida.

Saskana ar Eiropas Savienibas Tabakas produk-
tu direktivu 2001/37/EC, tabakas izstradajuma
razotajiem ir pienakums sniegt informaciju par
tabakas izstradajumiem pievienotajam vielam
un to darbibu valsti atbildigajam institacijam.
Lai gan razotaji rikojas saskana ar direktivas
prasibam, informacija par konkrétas markas
produkta eso$o vielu sastavu un daudzumu
sniegtajos parskatos iztrikst.

Musdienas tabakas industrija ir atzinusi, ka pie-
vieno ap 600 dazadu vielu savu izstradajumu
razo$anas procesa, galvenokart gar$as uzlabo-
$anai un damu radita kairinajuma mazinasanai,
tacu vielu pievienos$ana var ne tikai palielinat
produkta pievilcibu, bet ari pastiprinat radito
atkaribu. Apmeéram 10% no kopéja cigaresu
svara veido dazadas pievienotas vielas, galve-
nokart: cukurs, kakao, un dazadas mitrinoSas
vielas, lai nodrosinatu nemainigas produkta
ipadibas. Butisks iemesls vielu pievieno$anai ir
specifiskas un standartizétas garsas pieskir$ana
konkrétai cigare$u markai, tadejadi diferencéjot
vienas markas cigaretes no citas markas cigare-
tem.

Lai palielinatu tabakas izstradajumu pievilcibu
un pastiprinatu atkaribas izraiso$as ipasibas,
pastav vairakas razotaju izmantotas iespéjas:
1.Nikotina sastava palielina$ana tabakas izstra-
dajuma.

Patlaban nav zinamu gadijumu, kur un kad §i
metode tiek pielietota, kas liela méra izskaidro-
jams ar faktu, ka ES raZotas un pardotajas ciga-
retés nikotina limenis nedrikst parsniegt 1 mg
uz vienu cigareti.

2.Vielu pievienosana, kas palielina nikotina bio

logisko pieejamibu.

Pievienojot vielas, kas palielina tabakas pH Ii-
meni, tiek veicinata straujaka nikotina uzstk-
$anas un nonaksana smékétaja asinis un sma-
dzenés.

3.Vielu pievieno$ana, kas atvieglo tabakas damu
ieelposanu.

Dazam vielam piemit anestez&jo$as ipasibas, ka
rezultata tiek mazinats damu ieelposanas laika
raditas rikles kairinajums un smékétajs var dzi-
lak un biezak inhalét damus. Batiskakas vie-
las, kas tiek $im nolikam izmantotas ir dazadas
éteriskas ellas ka pieméram, mentols un timols.
Tiek izmantota ari dazadu vielu pievienosana,
kuras paplasina elpcelus (bronhus). Vielu pie-
vieno$ana, kas rada nikotina atkaribas pastip-
rino8as sastavdalas damos.

Tiek lésts, ka dazas tabaka esosas vielas pastip-
rina nikotina atkaribu, ka, pieméram, cukurs,
kurs pirolizes procesa laika veido aldehidu, kas
kombinacija ar nikotinu pastiprina atkaribu,
tadeé] cukuru pievieno$ana palielina tabakas iz-
stradajumu atkaribas izraiso$as ipasibas.
4.Mainot tabakas damu ipasibas.

Cigare$u papirs un filtrs var tikt modificéts, lai
sasniegtu optimalo dimu dalinu izmeéru, kas
straujak nonaks smékétaja plausdas.

Vien dazas zinatniskas publikacijas ir apskatij-
tas atsevi$ku pievienoto vielu atkaribu izraiso-
$as ipasibas, daudzas no tam nav analizétas vai
to rezultati nav aprakstiti publiski pieejamos
literatiiras avotos.

Viena no popularakajam pievienotajam vielam
ir mentols. Vairak ka 40 gadus ir diskutéts par
tabakai pievienota mentola radito ietekmi uz
veselibu. Lai gan ES mentola cigaretes veido-
vien 1 lidz 5% no kopéja tirgus, ASV tas aiznem
butisku tirgus dalu. Tabakas industrija rekla-
mé mentolu ka vielu, kas novérs tabakas daimu
kairinajumu un pastiprina garu, ta¢u mentols
var ari veicinat nikotina piegadi un pastiprinat
sajutas, ko rada smékésana. Mentols var tikt
pievienots gan pasai tabakai, gan filtram vai ari
cigaretes iepakojumam. Tam piemit atvésino$as
ipasibas, kas var maskét agrinus elpo$anas sisté-
mas saslim$anu simptomus, tamdé] hipotéze, ka
mentola cigare$u smékésana paliela plausu vézu
saslim$anas risku ir aprakstita vairakos pétiju-
mos. Lai gan viena no $iem pétjjumiem tika
konstatéts 1.45 reizes palielinata saslim$anas
iespéja virie$iem, kas sméké mentola cigaretes
20 un vairak gadus, salidzinajuma ar standarta
cigare$u smékeétajiem, paréjie pétijumi So hipo-
tézi neapstiprinaja. Mentols var palielinat atka-
ribas limeni vai veicinat smékésanas paraduma
stabilitati, dazi pétijjumi liecina, ka mentols ir
saistits ar atkaribas rasanos ka ari paaugstinatu
kotinina limeni.

Pie vielam, kas nodrosina straujaku nikotina
nonaksanu asinsrité, pieskaitami amonija sali,

kas caur pH limena paaugstinasanos paatrina
nikotina uzstksanos. Teobromins, kas atro-
dams kakao pupinas un $okolade, ir bronhu
paplasinatajs un tiek izmantota astmas arstésa-
nai, tadejadi pievienots tabakas izstradajumam
atvieglo dzilu tabakas damu ieelposanu plausas.
Lielakaja vairuma cigaresu kakao un $okolades
limenis svarstas no 0,2% lidz 0,66%. Dazadu
saldinosu vielu pievieno$anas daudzums ir ari
atkarigs no konkrétas markas un tas mérkau-
ditorijas. Vairak saldino$o vielu tiek pievie-
notas jauno smékétaju piesaistiSanai, savukart,
izteikts vairakums mentola cigaresu lietotaju
ASV ir afroamerikanu izcelsmes.

Lai gan cigareSu razo$ana tiek pievienoti vai-
raki simti dazadu vielu, tadiem tabakas izstra-
dajumiem ka cigariem un pipju tabakai tiek
pievienotas vien atseviskas vielas, pieméram,
lime un dazadi mitrinataji, aromatizétaji. Ari
udenspipés tabakai tiek pievienotas dazadas
vielas, galvenokart mitrinataji, lai nodroginatu,
ka tabaka karsé$anas laika ta nedegtu, ka ari
aromatizéjosas un saldinosas vielas, lai padari-
tu damu ieelposanu patikamaku.

Lai gan neviena no tabakas izstradajumiem
pievienotajam vielam nav klasificéjama ka at-
karibas izraiso$a viela, vielu kombinacija, to
ipasibas un deg$anas rezultata raditie maisiju-
mi nenoliedzami veicina un pastiprina smé-
kétaja atkaribu un maské produkta negativas
ipasibas-diimu radito kairinajumu, padara tos
pievilcigakus.

Atsaucoties uz PVO, termins ,,pievilciba” attie-
cas uz tadiem faktoriem ka gar$a, smarza un
citiem manu organu signaliem, lieto$anas vieg-
lumu, cenu, izskatu un citiem dizaina elemen-
tiem, lai kopuma veicinatu produkta lietosanu.
Vielas tiek pievienotas, lai padaritu tabakas iz-
stradajumu péc iespéjas pievilcigaku lietosanai
ikvienam - gan eso$am smékeétajam, gan po-
tencialam smeékétajam, iedrosinot uzsakts pro-
dukta lietoSanu. Liela dala no izmantotajam
vielam tiek pievienota ar mérki piesaistit véla-
mo meérkauditoriju, pieméram, izstradajumi ar
izteiktam gar$as un smarzas niansém piesaista
vairak gados jaunus smékétajus, bet garas un
$auras formas cigaretes paredzétas sievieSu
meérkauditorijai. Lai gan ir sarezgiti novérteét,
cik liela méra pievienotas vielas ietekmé ko-
péjo produkta pievilcibu, teorétiski pastav un
tiek pielietotas divas iespéjas: savstarpéja divu
produktu salidzinasana, balstoties uz noteik-
tiem kritérijiem vai novértéjot atsevisku vielu
nozimi kopéjas produkta pievilcibas noteik-
$ana. Produkta noveértésana, balstoties indi-
viduali uz pievienoto vielu sastavu, praktiski
nav iespéjama, jo tas, cik produkts lietotajam
$kiet pievilcigs ir atkarigs no daudziem fakto-
riem, ne vien produkta raksturlielumiem, bet
arl pasa pircéja socialekonomisko stavokli un
citiem faktoriem. To, cik liela meéra konkrétas
izstradajuma ipasibas ir radijusas prieksrocibu



par konkuréjoso izstradajumu, ir grati identi-
ficet.

Lai gan daudzam iedzivotaju vida patérétam
precém tiek pievienotas vielas, ka, pieméram,
dazadi garsas stabilizatori un krasvielas partikas
produktiem, lai nodrosinatu produktu sastava
nemainigumu un glabasanas termina izpildi,

ar vielu pievienosanu tabakas izstradajumiem
tiek maskeétas produktam raksturigas negativas
ipasibas, kas pretéja gadijuma dalu iedzivotaju
atturétu no smékésanas uzsaksanas un veicina-
tu smékésanas atmesanu.

Ar plasu informaciju par pievienoto vielu lomu
tabakas izstradajumu atkaribas un pievilcibas

veicinadana var iepazities Eiropas Komisijas
publicétaja pétijjuma , Addictiveness and atrac-
tiveness of tobacco additives™: http://ec.europa.
eu/health/scientific_committees/emerging/
docs/scenihr_o_029.pdf

U.Martinsone

EIROPAS NARKOTIKU UN NARKOMANIJAS UZRAUDZIBAS CENTRS (EMCDDA)
PUBLICEJIS 2010. GADA ZINOJUMU PAR SITUACIJU NARKOMANIJAS PROBLEMAS

JOMA EIROPA

Efektiva narkologis-
kas arstniecibas nod-
rodinasana ir svarigs
aspekts, Eiropai re-
agéjot uz narkotiku
lietoSanu.  Atbilstosi
EMCDDA riciba eso-
$ajiem datiem kop$
devindesmitajiem
gadiem, kad arstésa-
na kluva par prioritati pret narkotiku lietoSanu
veérstaja politika, pieejama arstésana ir ievéroja-
mi uzlabojusies gan kvantitativi, gan kvalitativi.
Saskana ar EMCDDA vértéjumu vismaz 1 mil-
jonam cilvéku ES ik gadu tiek nodrosinata ar-
sté$ana no narkotisku atkaribas. Tomer arstnie-
cisko pakalpojumu sniedzéjiem vél daudz kas ir
darams. Gan ES, gan tas kaiminvalstis heroina
lietosanas izraisitas problémas ir plasi izplatitas,
un budzeta ierobezojumi ekonomiskas lejupsli-
des laika kliist par realitati. Sie jautajumi plasi
analizéti publicétaja zinojuma.

Zinojuma ari skaidrots, ka narkologiskas arsté-
$anas paplasinasanas galvenokart ir notikusi uz
ievérojama ambulatoras arstéSanas pieauguma
rékina, paplasinot psihosocialo intervenci un
ilgtermina farmakologisko opioidu atkaribas
pacientu arsté$anu. Tomér, kaut ari zinojuma
ir uzsvértas ,ievérojamas arsté$anas iespéjas’,
kas paslaik tiek nodrosinatas Eiropa, taja ir ap-
rakstita ari vél aizvien pastavo$a nevienlidziba
attieciba uz arsté$anas pieejamibu. Starp $kér-
$liem, kuri mazina arsté$anas pieejamibu, ir mi-
néti stingrie uznemsanas kritériji arstniecibas
programmas, izmaksas pacientiem, ka ari cilve-
ku un finansu resursu trakums.

Farmakoterapiju sanem aptuveni 670 000 Eiro-
pas iedzivotaju - tas ir desmit reizes vairak neka
1993. gada

Zinojuma noradits, ka lielakie panakumi arst-
niecibas nodro$inasana ir guti ilgtermina far-
makologiskas arsté$anas joma, ko Eiropa vis-
biezak izmanto opioidu atkaribas arstéSanai.
Paglaik $ada veida arstéSanu sanem aptuveni
670 000 Eiropas iedzivotaji salidzinajuma ar
pusmiljonu 2003. gada un desmit reizes maza-
ku sanéméju skaitu 1993. gada. Vairakas valstis
arstéSanas iespéjas pédéjo desmit gadu laika ir
palielinajusas, piesaistot papildu pakalpojumu
sniedzéjus, pieméram, gimenes arstus.

Paslaik farmakoterapija ir pieejama visas 27 ES
valstis, ka arl Horvatija un Norvégija. Doma

jams, ka ar tas starpniecibu ir aptverta aptuve-
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ni puse no nelegalo opioidu lietotajiem Eiropa.
Tomér dazadas ES valstis ir atskiras $is terapi-
jas pieejamiba. Dazas dalibvalstis sada veida
terapiju sanem mazak ka 10% nelegalo opioidu
lietotaju, turpretim citas valstis to sanem vairak
ka puse no lietotajiem. Divpadsmit dalibval-
stis, kas pievienojas ES laika no 2004. lidz 2007.
gadam, farmakoterapiju sanem tikai 2% no
opioidu lietotajiem.

Heroina lietosana nemazinas

Efektiva arstéSana paglaik ir svariga tapéc, ka
dati atkartoti liecina par to, ka heroina lieto$ana
Eiropa vairs nemazinas. No devindesmito gadu
vidus lidz divtiksto$o gadu sakumam heroina
lieto$ana samazinajas, bet raditaji, kas raksturo
tendences opioidu lieto$ana, proti, arstéjamo
pacientu skaits, naves gadijumu skaits, narko-
tisko vielu aprites likumu parkapumi un kon-
fiscétas narkotiskas vielas, norada, ka kopuma
opioidu lietosana Eiropa saglabajas stabila vai
pat pieaug.

Saskana ar EMCDDA vértéjumu ES un Norve-
gija ir vairak ka 1,35 miljoni nelegalo opioidu
lietotaju, no kuriem vairums lieto heroinu. Dati
no 19 dalibvalstim liecina par to, ka starp per-
sonam, kas uzsak arsté$anos, heroina primaro
lietotaju skaits ir palielinajies no 126 720 (2003.
gada) lidz 144 128 (2008. gada). Un laika no
2007. lidz 2008. gadam 11 valstis zinoja, ka ir
palielinajies to lietotaju skaits, kuri uzsak arste-
ties no heroina raditas atkaribas.

Laika no 1995. lidz 2007. gadam Eiropa ik gadu
tika registréti no 6 400 lidz 8 500 narkotiku iz-
raisiti naves gadijumi, no kuriem lielaka dala
bija saistiti ar opioidu lietosanu (parasti vairak
par 85%). Kops 2003. gada narkotiku izraisito
naves gadijumu skaits ir pastavigi audzis vairu-
ma Eiropas valstu. EMCDDA publicétie dati
liek domat, ka ari 2008. gada registréto narko-
tiku izraisito naves gadijumu skaits ir pieaudzis,
proti, ES dalibvalstis un Norvégija 2008. gada
$adu naves gadijumu skaits ir palielinajies lidz
7371, salidzinot ar 7021 gadijumu 2007. gada.
Ir palielinajies ari miruso personu vecums, no-
radot uz gados vecakiem hroniskiem opioidu
lietotajiem. Aprékinats, ka uz katru letalo par-
dozésanas gadijumu ir 20-25 vai aptuveni 150
takstosi pardozésanas gadijumu gada bez letala
iznakuma. Sis epizodes izraisa ne vien ievéro-
jamu veselibas kaitéjumu, bet ir saistitas ari ar
turpmakas pardozésanas risku, kura iznakums

var bt letals.

Jaunakie Eiropas dati $obrid apstiprina heroina

ietekmé izraisito noziegumu paaugstinaganas
tendenci, par kuru liecinaja ari iepriekséja gada
zinojums; laika no 2003. lidz 2008. gadam $adu
noziegumu vidéjais skaits ES ir pieaudzis par
39%. Sespadsmit dalibvalstis ir palielinajies ari
heroina ietekmé izraisito noziegumu skaits.

Dati no 26 valstim liecina par to, ka Eiropa re-
gistréto heroina konfiscés$anas gadijumu skaits
laika no 2003. lidz 2008. gadam ir pieaudzis
no 41 000 lidz 56 000, turklat vislielakais $adu
gadijjumu skaits ir bijis Apvienotaja Karalisté.
Kaut arl konfiskacijas gadijumu skaits ir au-
dzis, kopéjais konfiscéta heroina daudzums
ES un Norvégija ir samazinajies no aptuveni 9
tonnam 2003. gada lidz 8 tonnam 2008. gada.
Savukart Turcija, kas ir nozimiga tranzitvalsts
heroina ieve$anai ES, vérojama cita tendence,
proti, 2008. gada tur tika registrétas 15,5 tonnas
konfiscéta heroina, noradot uz triskarsu palieli-
najumu kops 2003. gada (4,7 tonnas).

Kokains. Izsmalcinati kontrabandas pané-
mieni un aizvien lielakas baZas par veselibu
Apmeéram 14 miljoni Eiropas pieauguso (15 lidz
64 gadu vecuma) dzives laika ir paméginajusi
kokainu, apméram cetri miljoni to ir lietojusi
pédeéja gada laika. Kokaina lieto$ana nepropor-
cionali ietekmé nelielu skaitu ES Rietumvalstu,
kur lietosanas limenis ir augsts. Citur Eiropa
lieto$anas izplatiba joprojam ir neliela. Valstis
ar lielako izplatibu - Danija, Irija, Spanija, Ita-
lija un Apvienotaja Karalisté — 2008. gada veik-
tie pétijumi liecina par pédéja gada lietoSanas
izplatibu jaunu pieaugus$o vida (vecuma no 15
lidz 34 gadiem) - no 2,9% (Italija) lidz 6,2%
(Apvienotaja Karalisté).

Zinojuma aplukots ari ar kokaina lieto$anu sais-
tito naves gadijumu skaita pieaugums. Eiropa
katru gadu zino par aptuveni 1000 ar kokainu
saistitiem naves gadijumiem. Apvienotaja Ka-
ralisté laika no 2003. gada (161) lidz 2008. ga-
dam (325) ir dubultojies to mir$anas apliecibu
skaits, kuras ka naves célonis minéts kokains.
2008. gada 27 Eiropas valstis arstésanos no ko-
kaina atkaribas problémam uzsaka aptuveni 70
000 cilveku, kas ir aptuveni 17% visu pacientu,
kuri saka arstéties no narkotiku lietosanas.

EMCDDA zinojuma ir aplukoti arvien sarez-
gitaki panémieni, kas tiek izmantoti, lai sléptu
un nelegali ievestu kokainu Eiropa. Viens no
$iem panémieniem ir saistits ar kokaina bazes
jeb hidrohlorida (HCI) pievieno$anu neséjma-
terialiem (pieméram, bi$u vaskam, plastmasai,
apgérbam, maksligajiem mésliem) pirms eks-
portésanas un vélaku ta ekstrahé$anu slepenas



laboratorijas, kas atrodas ES. 2008. gada ES tika
atklatas aptuveni 25 $adas, ta dévétas “otrreizeé-
jas ekstrakcijas”, laboratorijas. To darbiba atski-
ras no Dienvidamerikas laboratorijam, kuras no
kokas lapam vai kokas pastas vispirms ekstrahé
kokaina bazi jeb HCI.

Amfetamini joprojam ir liela probléma dazas
Eiropas valstis

Amfetaminu (amfetamina vai metamfetamina)
lietosana Eiropa kopuma aizvien ir mazak izpla-
tita par kokaina lieto$anu, un arl patérina ten-
dences joprojam ir stabilas. Apméram 12 miljoni
eiropie$u (vecuma no 15 lidz 64 gadiem) dzives
laika ir pameéginajusi amfetaminus; apméram
divi miljoni - pédéja gada laika.

EMCDDA apkopota informacija liecina, ka par
problematisku amfetamina lieto$anu lielakoties
zino Eiropas Ziemelu valstis, informéjot, ka
ievérojama lietotaju dala izmanto arstniecibas
pakalpojumus Zviedrija (32%), Somija (20%)
un Latvija (15%). Eiropa konfiscéta amfetamina
daudzums pédéjos gados (2003.-2008. gada) ir
nepartraukti pieaudzis, 2008. gada sasniedzot
8,3 tonnas.

Problematiska metamfetamina lietosana Eiropa
joprojam ir ierobezota un galvenokart konsta-
téta Cehijas Republika un Slovakija. Tomér §is
narkotikas klast aizvien pieejamakas dala Zie-
meleiropas valstu (pieméram, Norvégija, Zvied-
rija, Latvija, Somija), kur tas, iesp&jams, par-
dod ka amfetamina aizvietotaju. Pédéjos gados
(2003.-2008. gada) metamfetamina konfiskacija
Eiropa ir palielinajusies. 2008. gada ir veiktas
4700 konfiskacijas, kopa konfiscéjot 300 kilogra-
mus. 2008. gada Cehijas Republika tika atklatas
458 razotnes (salidzinot ar 390 razotném 2007.
gada).

Ekstazi lietosanas tendences Eiropa kopuma ir
stabilas. Apméram 11 miljoni eiropie$u ir pa-
méginajusi ekstazi, apméram 2,5 miljoni to ir
lietojusi pédéja gada laika. Aprékini liecina, ka
ekstazi tablesu konfiskacija 2008. gada ir sama-
zinajusies par 14% lidz 13,7 miljoniem tablesu
(salidzinot ar 2007. gada datiem). 2009. gada
joprojam tika zinots par piperazinu klatbatni
ekstazi tabletés (atseviski vai kombinacija ar
MDMA). Sis izmainas atspogulo aizvien sarez-
gitako ekstazi tirgu, un tam ir iespéjama ietekme
uz to, ka lietotaji uztver narkotiku kvalitati.
Marihuanas lieto$anas limenis dazas Austrumei-
ropas valstis pieaug, dazos gadijumos pat par-
sniedzot izplatibas limeni dala Rietumeiropas
valstu. ES Austrumu dalibvalstis augstakais ka-
nepju lietosanas limenis gados jaunu pieauguso
vidd (vecuma no 15 lidz 34 gadiem) bija Cehijas
Republika (28,2%), Slovakija (14,7%) un Igau-
nija (13,6%). No Rietumvalstim par vislielako
izplatibu zinoja Italija (20,3%), Spanija (18,8%)
un Francija (16,7%).

Apmeéram 75,5 miljoni eiropie$u - jeb viens no
pieciem pieaugusajiem vecuma no 15 lidz 64 ga-
diem - dzives laika ir paméginajusi marihuanu,
apmeéram 23 miljoni no tiem ir lietojusi kanepes
pédéja gada laika. Aptuveni ¢etri miljoni eiropie-
$u kanepes lieto katru vai gandriz katru dienu.
Gandriz viena piekta dala (21%) pacientu, kuri
uzsak specializétu arsté$anos no narkotikam,

zino par marihuanas lietosanu ka galveno nar-
kotiku problému (aptuveni 85 000 pacientu).

Saskaroties ar jaunam vajadzibam - sasnieg-
tais progress

Dazadie narkotiku lieto$anas veidi, kas paglaik
izplatiti Eiropa, nosaka to, ka arstniecisko pakal-
pojumu sniedzéjiem jaspéj reagét uz sarezgita-
kam vajadzibam neka tas bija pirms desmit ga-
diem. Ta ka pie pakalpojumu sniedzéjiem vérsas
lielaks skaits marihuanas, dazadu stimulantu un
polinarkotiku lietotaju, aizvien vairak ir nepie-
cie$amas jaunas intervences, kuras tiek risinatas
arl ar opioidu atkaribu nesaistitas problémas.
Zinojuma ir izpétits Sobrid Eiropa sasniegtais,
pieméram, reagéjot uz marihuanas lieto$anu Ei-
ropa, cita starpa tiek nodro$inata konsultésana,
sistematiska psihosociala intervence un ambula-
tora arsté$ana pacienta dzivesvieta. Starp citam
inovativam metodém, kas izveidotas vairakas
valstis (Vacija, Niderlandé un Apvienotaja Ka-
ralisté), ir interneta sniegta terapija marihuanas
lieto$anas gadijuma, kas lauj aptvert tos lietota-
jus, kuri neveélas vérsties péc palidzibas narkolo-
giskas arstniecibas iestadés.

Vairakas valstis ir izveidotas ipasas programmas
kokaina lietotaju arstéSanai. Ta ka narkologis-
kas arstniecibas iestades ir vairak paredzétas
opioidu lietotaju arstésanai, sociali integrétie ko-
kaina lietotaji ne vienmér vélas uzsak arstéSanu
stigmatizacijas dé]. Lai aptvertu $o iedzivotaju
dalu, Danija, Irija, Italija un Austrija tagad tiek
piedavata iespéja arstéties arpus parasta darba
laika, lai pacienti varétu veikt darba pienakumus
un lieki nepievérstu sev uzmanibu. Kokaina at-
karibas arstésanai ir izvertétas vairak ka 50 zales,
bet nevienas no tam vél nav izradijusas efektivas.
Tomeér paslaik ir registréti un tiek veikti vairak
ka 100 nejausinati kontroléti pétijumi, kuros
tiek pétitas jaunas vielas, kuras nakotné iespé-
jams varés lietot kokaina atkaribas arstésanai.

Opioidu lietosana un injicé$ana ES kaiminval-
stis

EMCDDA publiskotaja zinojuma ir analizétas
ari tas sekas, ko sabiedribas veselibai rada nar-
kotiku lieto$ana ES kaiminvalstis. ANO Nar-
kotiku un noziegumu apkarosanas birojs 1és,
ka gan Krievija, gan Ukraina nelegalo opioidu
lietosanas limenis ir divas lidz Cetras reizes aug-
staks neka vidéji ES (ES vidéjais limenis - ap-
tuveni 4 lietotaji uz 1 000 iedzivotajiem vecuma
no 15 lidz 64 gadiem). Opioidu lietoSanas izrai-
sitas problémas $aja regiona ieklauj augstu HIV
infekcijas limeni un narkotiku izraisitus naves
gadijumus.

Krievija ir registréti aptuveni 1,68 miljoni nele-
galo opioidu lietotaju (galvenokart injicétaju),
un Ukraina tadu ir no 323 000 lidz 423 000.
Pétijumi liecina, ka abas valstis aptuveni 40%
no Siem lietotajiem ir HIV pozitivi. No jauna
registréto HIV slimnieku starp narkotiku injicé-
tajiem Krievija un Ukraina ir daudz vairak neka
citas valstis un pasaules regionos, pieméram,
Australija, Kanada, ASV un ES.

No jauna registréto HIV infekcijas gadijjumu
skaits lielakaja ES valstu dala nav palielinajies,
un pasaules méroga stavoklis ES kopuma ir
salidzino$i labs. Dati par jauniem ar narkotiku
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injicé$anu saistitiem HIV infekcijas gadijumiem
ES liecina par to, ka péc 2001.— 2002. gada re-
kordskaitliem inficésanas biezums kopuma tur-
pina samazinaties. Visas ¢etras valstis, kur jauno
inficésanas gadjjumu skaits bija visaugstakais
(Igaunija, Latvija, Lietuva, Portugal€), saglabajas
samazina$anas tendence, ipasi krasi infekcijas
gadijumu skaitam mazinoties Igaunija un Latvi-
ja. Tomer, neskatoties uz mazinasanas tendenci,
no jauna diagnosticéto HIV infekcijas gadijumu
skaits $ajas dalibvalstis 2008. gada vél bija diez-
gan augsts, noradot uz vajadzibu nodrosinat vis-
aptverosu un efektivu profilaksi.

2009. gada zinots par rekordlielu jauno narko-
tiku skaitu

2009. gada EMCDDA un Eiropolam, izmanto-
jot agrinas bridinasanas sistému (EWS), oficiali
zinots par rekordlielu skaitu jauno narkotiku.
Saja gada abam agentiiram oficiali tika zinots
par 24 jaunam psihoaktivam vielam. Tas ir ne
tikai lielakais vielu skaits, par kuru ir zigots vie-
na gada laika, bet ari gandriz divas reizes lielaks
neka 2008. gada (13). Visi $ie savienojumi bija
sintétiski, tostarp tris vielas ar medikamentu
ipasibam.

EMCDDA zinojuma atklata jauna tendence -
sintétisko katinonu pieaugo$a popularitate. Tie
ir radnieciga katinona pamatsavienojuma atva-
sinajumi, kuri struktiras zina ir lidzigi amfeta-
miniem. Sobrid ES tiek kontroléti vairak neka
15 sintétiskie katinoni. Tostarp, balstoties uz
EMCDDA Zinatniskas komitejas riska noveérte-
jumu, 2010. gada Eiropas Komisija pienéma lé-
mumu ieviest ES dalibvalstis kontroles pasaku-
mus ari attieciba uz mefedronu, kas ir katinona
pamatsavienojuma atvasinajums.

Turpina attistities ari SPICE - smékéjamu augu
izcelsmes produktu apvienojums ar sintétiskiem
kanabinoidiem - fenomens. Reagéjot uz kontro-
les pasakumiem, SPICE lidzigo produktu no-
saukumi un iepakojumi, ka ari psihoaktivas sa-
stavdalas mainas. 2009. gada, izmantojot EWS,
kopuma tika zinots par deviniem sintétiskajiem
kanabinoidiem no vismaz ¢etram atkirigam ki-
miskajam grupam.

Jaunu sintétisko sastavu paradi$anas, tirgojot tos
interneta ka “legalas apreibinosas vielas” vai ar
noradi “nav paredzéts cilvéku uzturam’, aizvien
vairak apgritina jauno psihoaktivo vielu uzrau-
dzibu, reakciju uz tam un lieto$anas kontroli.
2010. gada, izmantojot EWS, jau ir atklatas 28
jaunas vielas. Parsvara $is vielas ir: sintétiskie
katinoni, sintétiskie kanabinoidi, ka ari jaunas
sintétiskas vielas, kas lidzigas kokainam un am-
fetaminiem.

2010.gada zinojums anglu un latviesu valoda ir
pieejami EMCDDA majas lapas sadala Publika-
cijas: http://www.emcdda.europa.eu/publicati-
ons/annual-report/2010

Raksts sagatavots izmantojot EMCDDA publici-
tates materialus.

L.Pagule
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EIROPAS NARKOTIKU UN NARKOMANIJAS UZRAUDZIBAS CENTRS (EMCDDA)
PUBLICEJIS 2010. GADA PAPLASINATAS TEMAS ZINOJUMU PAR PROBLEMATISKO
AMFETAMINA UN METAMFETAMINA LIETOSANU EIROPA

Vérsot uzmanibu uz
Eiropas valstim, kuras
amfetamins un metam-
fetamins ir nozimiga
narkotiku  problémas
dala, Saja parskata ir
aplukota pasreizéja si-
tuacija, nemot véra am-
fetaminu lietosanas
veésturisko attistibu kops
$o vielu ievieSanas medicina 20. gadsimta 30.
gados. Amfetaminu lietoSanas vésture ir globa-
lo procesu mijiedarbibas rezultats, pieméram,
narkotiku lieto$anas izplatiba izklaides noluka
20. gadsimta 60. gados un heroina nonaksana
Eiropas narkotiku tirgn 20. gadsimta 70. gados,
ka ari vietéjie notikumi, pieméram, nelielas me-
tamfetamina razo$anas uzsiksana toreizéja Ce-
hoslovakija. Tadé] sobrid problematisko amfeta-
minu lietosanu visa Eiropa - iespéjams, vairak
neka jebkuru citu no nelegalajam narkotikam
- ietekmé nacionalas iezimes.

Amfetamins un metamfetamins

o Amfetamins un metamfetamins ir divas
radniecigas, sintétiskas vielas, kas darbojas
ka centralas nervu sistémas stimulanti. Tas
var norit, ieSnaukt vai injicét, turklat me-
tamfetaminu var arl smékeét, jo ipasi, ja tas
ir kristaliska forma.

o+ Sis abas vielas var bit tik Joti lidzigas to ie-
darbibas un izskata zina, ka biezi vien lieto-
tajs tas nevar atskirt.

o To biezakas blakusparadibas ir: pacilats
garastavoklis; labsajita; energijas, mozuma
palielinaganas; koncentrésanas spéju, mod-
ribas, mehanisko un runas spéju, fizisko un
garigo uzdevumu veik$anas uzlabosanas;
samazinats nogurums un samazinati socia-
lie vai seksualie refleksi.

o  Vielu kaitiga iedarbiba ir: psihoze, sirds,
asinsvadu un galvas smadzenu problémas,
atkariba, psihologiski un psihiski traucéju-
mi, injicé$anas gadijuma - infekcijas slimi-
bas, ka ari nave.

Narkotiku razosana un pieejamiba

o  Pasaules méroga amfetamina razo$ana ir
koncentréta Eiropa, kur 2008. gada atklati
80% visu amfetamina laboratoriju. Eiropa
amfetamina razo$ana galvenokart notiek
Niderlandg, Polija un Belgija, mazaka apjo-
ma ari Igaunija, Lietuva un Vacija.

o Nelikumiga metamfetamina piegade Ei-
ropa notiek no vietéjam maza méroga la-
boratorijam lidz pat starptautiskajai tirdz-
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niecibai, kas koncentréta divos regionos:
Centraleiropa (ipasi Cehijas Republika) un
ap Baltijas jaru.

o Kameér kristala veida metamfetamina sme-
késana daudzas pasaules dalas arvien pa-
lielinas, Eiropa metamfetamins ir pieejams
gandriz tikai pulvera veida, un tadé] tas
praktiski neatskiras no amfetamina izskata
un iedarbibas.

o Jaunakie dati liecina, ka amfetamins aizvien
biezak tiek aizstats ar metamfetaminu dazu
Skandinavijas un Baltijas valstu tirgos.

Amfetaminu lietosana sabiedriba kopuma

o Iedzivotaju un skolénu vida veiktie pétiju-
mi parada relativi zemu amfetaminu lieto-
$anas izplatibu lielakaja dala Eiropas val-
stu. Tomer ir aprékinats, ka vismaz piecas
ES valstis ir vairak neka 2 % jaunu cilvéku
(vecuma no 15 lidz 34 gadiem), kuri pédéja
gada laika ir lietojusi amfetaminus, pro-
ti, Cehijas Republika (3,2 %), Danija (3,1
%), Igaunija (2,5 %), Apvienota Karaliste
(Anglija un Velsa) (2,3 %) un Bulgarija (2,1
%).

o Liela dala amfetaminu lieto$anas notiek
izklaides vietas, jo ipasi deju muzikas pa-
sakumos, kur narkotiku lieto$ana ir ciesi
saistita ar noteiktiem muzikas Zanriem.

o Dati par amfetaminu lietosanu dzives laika
$adas situacijas jaunies$u vida ievérojami at-
$kiras, varigjot no 30 lidz 70 %, kas registre-
ti dazos pétijumos Cehijas Republika, Un-
garija, Slovakija un Apvienotaja Karalisté.

o Iigtermina ir pazimes, ka vismaz dazas
valstis amfetamini ir zaudé&ju$i nozimi
naktsdzives pasakumos, atdodot savu vietu
kokainam, ekstazi vai jaunam vielam, pie-
meéram, mefedronam.

Regionala analize par problémam amfetamina
un metamfetamina lieto$ana

. Daudzas Ziemelu, Austrumu un Centralei-
ropas valstis amfetaminu lietotaji, biezi tie,
kuri to injicé, veido ievérojamu problema-
tisko narkotiku lietotaju dalu.

o Saja plagaja geografiskaja teritorija paradas
vairaki atskirigi problému apakstipi. Visre-
dzamakie no tiem ir ilgstosa amfetamina
probléma Zviedrija un Somija un vésturis-
ka metamfetamina probléma Cehijas Re-
publika, kas skar ar1 Slovakiju.

o Aprékinats, ka 16 296 (12 000-22 000)
problematisko amfetamina lietotaju Somija
(2005. gada) veido aptuveni tris ceturtdalas
no kopéja problematisko narkotiku lietota-

ju skaita. Jaunakas apléses par problematis-
kiem metamfetamina lietotajiem ir pieeja-
mas par Cehijas Republiku, kur bija 21 200
lietotaju (20 700-21 800) 2008. gada, un
Slovakiju, kur bija 8083 (5783-15 742) lie-
totaji 2007. gada. Sajas tris valstis vecuma
grupa no 15 lidz 64 gadiem problematisko
amfetaminu lietotaju skaits uz 1000 iedzi-
votajiem saskana ar centralizétiem apreki-
niem ir 4,7 (Somija), 2,9 (Cehijas Republi-
ka) un 2,1 (Slovakija).

o Arl citas valstis $aja regiona saskaras ar
problémam, tostarp Igaunija, Lietuva, Lat-
vija un Norvégija, kur amfetaminus biezi
injicé, un Danija, kur tiek zinots par narko-
tiku lieto$anu, galvenokart $naucot.

Atbildes problematiskai amfetamina lietosa-

nai

o Amfetaminu lietoSanas partrauk$ana nav
uzskatama par dzivibai bistamu un ir ie-
spéjama veiksmiga detoksikacija.

o Visa Eiropa amfetaminu lietotaju arstésa-
nas iespéjas ir atkarigas no problematiskas
amfetaminu lietoSanas veidiem un arstnie-
cibas attistibas véstures valsti.

o Rietumeiropas un Dienvideiropas valstis
arstésanas sistémas specializéjas, galveno-
kart arstéjot opioidu lietotajus, izmantojot
ilgtermina farmakoterapiju opioidu atkari-
bas arstésana.

. Ziemelu un Centraleiropas valstis, kuras
ir ilgsto$a amfetaminu lietotaju arstésanas
pieredze, dazas programmas ir paredzétas
tie$i amfetaminu lietotajiem.

o Dazas citas Centralas un Austrumeiropas
valstis problematiska amfetaminu lietosana
tikai nesen ir kluvusi nozimiga. Tadé] ars-
téSanas sistémas $ajas valstis galvenokart
veidotas problematisku opioidu lietotaju
vajadzibam, un, $kiet, ka tas saskaras ar
gratibam un trakumiem, arstéjot amfeta-
minu lietotajus.

Paplasinata témas zinojums anglu valoda pieej-

ams EMCDDA majas lapas sadala Publikacijas:

http://www.emcdda.europa.eu/publications/se-
lected-issues/problem-amphetamine

Raksts sagatavots izmantojot EMCDDA publici-
tates materialus.
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AMFETAMINU LIETOSANA UN RISINAJUMI LATVIJA

Amfetaminu lietoSanas probléma Latvija klu-
vusi Ipasi aktuala pédéjo desmit gadu laika. Ar
amfetamina un metamfetamina lieto$anu saisti-
tas problémas butiski ietekmé gan veselibas un
socialas apriipes sistému, gan tiesibsargajosas
iestades. Lidzigi ka risinot jebkuru narkotiku
problému, ari amfetaminu lieto$anas problémai
ir nepieciesama sabalanséta un koordinéta pie-
eja, kas aptver visu narkotiku pieprasijjuma un
piedavajuma samazinasanas jomu - tiesibsarga-
josas iestades, profilaksi, arstniecibu un aprupi,
kaitéjuma mazinaSanu. Atseviskas no iespéja-
mam intervencém Latvija jau pastav, pieméram,
narkologisko pacientu arstniecibas un kaitéjuma
mazinasanas pasakumi (tai skaita HIV profilak-
ses aktivitates), tiesibsargajoso iestazu istenotie
pasakumi.

Kapéc paslaik aktualizéta amfetaminu lieto$anas
problematika? Katru gadu Eiropas Narkotiku
un narkomanijas uzraudzibas centra (EMCD-
DA) tiek izvélétas tris aktualas témas, par kuram
dalibvalstis sniedz padzilinatu informaciju. Vie-
na no $im témam 2010. gada ir metamfetaminu
lieto$ana un izplatisana - tai ari veltits atsevisks
zinojums. Turklat pédéjo gadu laika ari vaira-
kas citas starptautiskas organizacijas izdevusas
zinojumus, kas veltiti amfetaminu problemati-
kai, pieméram, 2008. gada ANO Narkotiku un
noziedzibas kontroles biroja (United Nations
Office on Drugs and Crime - UNODC) izdotais
parskats par amfetaminu lietoSanu un razosa-
nu (UNODC, 2008), 2009. gada EMCDDA un
Eiropola kopigi sagatavotais zinojums par am-
fetaminu situaciju Eiropa (EMCDDA, Europol,
2009).

Amfetaminu lieto$ana izraisa sekas, kas to pa-
dara atgkirigu no citam nelegalam narkotikam.
Saja raksta tiks apliikota pasreizéja situacija Lat-
vija un Eiropa, ka ari citviet pasaulé veiktajos
pétijumos gutas atzinas un izvirzitie risinaju-
mi. Raksta sniegti ari priekslikumi sistémiskam
(strukturalam) izmainam Latvija specifisku am-
fetamina intervencu ievie$anai. Par $adu pasa-
kumu ievie$anas nepiecie$amibu liecina ari Lat-
vija pieejama informacija, kura kopsavilkuma
forma aplakota zemak.

Situacija Latvija

Amfetamina un metamfetamina lieto$ana Latvi-
ja ir salidzinosi nesena paradiba, tacu efedrona
vai no ta majas razoto preparatu lietosana bija
izplatita jau krietni pirms neatkaribas atjaunosa-
nas 1991. gada. Diemzél ne efedrina, ne ari citu
narkotiku lieto$ana Latvija pirmajos neatkaribas
gados un pirms tam nav pietiekami labi doku-
mentéta, lai veiktu visaptveroSus secinajumus
par problémas aktualitati pirms 20 vai vairak
gadiem.

Viens no pirmajiem un skalakajiem amfetami-
na izplatibas gadijumiem bija 1992./1993. gada
atklata stimulantu razo$ana r/a “Latbiofarm”
razotné Olaing, kad tika konfiscéti aptuveni 8
kilogrami 3,4-metiléndioksida dioksinfenamina
hlorhidrata (MDA) tablesu forma, ka ari aptuve-
ni viens kilograms sarazotas pulverveida vielas.

Nedaudz vélak - 1998. gada februari tika konfis-
céti aptuveni 200 grami amfetamina, kas saistiti
ar narkotiku razo$anu “Olainfarm” (Pugule, Tra-
pencieris et al., 2009).

Jaunakie EMCDDA dati norada, ka Latvija ir
Eiropa septita augstaka amfetaminu lieto$anas
izplatiba pédéja gada laika jaunu pieauguso (15-
34 gadus vecu) vida (1,9%) (EMCDDA, 2010),
savukart aptuveni katrs 20 Latvijas iedzivotajs
darbspéjas vecuma kaut reizi dzives laika ir pa-
méginajis amfetaminus (Koroleva, Mierina et
al,, 2008).

Tiesibsargajosas iestades

Pédéjo gadu tiesibsargajoso iestazu dati liecina,
ka pieaug amfetamina, it Ipasi metamfetamina,
konfiskacijas gadijumu skaits (skat. I. tabulu).
Ta, pieméram, ja pirms 2000. gada viena gada
laika tiesibsargajosas iestades konfiscéja mazak
neka kilogramu amfetamina/metamfetamina,
tad pédéjo gadu laika Latvija tiek konfiscéti vai-
rak neka devini kilogrami $o vielu. Turklat péde-
jo gadu dati liecina, ka metamfetamina un am-
fetamina iznemsanu skaits ievérojami parsniedz
heroina iznemsanu skaitu, kas var liecinat par $o
vielu augstaku izplatibu (Pugule et al., 2010).

Gatavojot informaciju 2009. gada EMCDDA te-
matiskajam zinojumam par metamfetaminiem,
Latvija tika analizéti SIA “Rigas Psihiatrijas un
narkologijas centrs” (RPNC) dati par iestadé
veiktajam narkotisko vielu ekspertizém (Pagule,
Trapencieris et al., 2009). Atbilstosi $iem datiem
novérojams, ka pozitivo ekspertizu skaits Riga,
kuras konstatéta amfetaminu klatbutne organis-
ma, sakusi ievérojami pieaugt kops$ 2001. gada.
Ja 1997. gada amfetaminu lietosana konstatéta 6
gadijumos, tad 1998. gada - jau 53 personam (55
pozitivas ekspertizes), 2000. gada - 92 personam
(99 porzitivas ekspertizes). 2001. gada pozitivo
ekspertizu skaits, kuras konstatéta amfetaminu
klatbatne, pieauga vairak ka tris reizes salidzi-
najuma ar iepriekséjo gadu - 354 pozitivas ek-
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spertizes (328 personam). Lidziga tendence, kas
sakas dazus gadus vélak, novérojama metamfe-
tamina ekspertizu dinamika (skat. 1. atteélu).

Aptuveni katra piektaja (20,8%) no 1998. lidz
2008. gadam veiktaja ekspertize, kura konstatéta
amfetamina vai metamfetamina klatbutne orga-
nisma, tikusi atklata tikai viena viela, savukart
lielakaja dala gadijumu vairakas vielas. Ka re-
dzams 2. attéla var izskirt tris veidu amfetaminu
lietotajus, kuri lieto papildus vél kadu vielu: 1)
amfetamina/metamfetamina lietotaji, kuri lieto
arl heroinu un/vai citus opioidus, 2) amfetami-
na/metamfetamina lietotaji, kuri lieto ari ka-
nabinoidus un 3) amfetamina/metamfetamina
lietotaji, kuri lieto ari benzodiazepinus vai bar-
bituratus.

Butiski pieminét, ka 2009. gada ekonomiskas le-
jupslides apstaklos, kad nepietiekama finanséju-
ma dé] samazinajas veikto ekspertizu skaits, vie-
niga viela, kura skaitliski konstatéta biezak neka
iepriekséjos gados, ir metamfetamins.

Arstnieciba

Narkologiskas arstniecibas dati norada, ka pir-
mais registrétais pacients, kuram amfetamini
noraditi ka primari lietota viela, bijis 1996. gada,
savukart laika posma lidz 2000. gadam katru
gadu tika registréti aptuveni 10 pirmreizéjie pa-
cienti. Situacija butiski mainijas, sakot ar 2001.
gadu, kad katru gadu tika registréts lielaks skaits
pirmreizéji arstéto pacientu, kuriem primari
lietota viela ir amfetamini (skat. 1. attélu). Pro-
centuali pirmreizéji arstétie amfetaminu lietotaji
veido aptuveni ceturto dalu pirmreizéjo regis-
tréSanas gadijumu - vairak gadijumu ir tikai
saistiba ar primaru heroina lieto$anu. Savukart
2009. gada dati liecina, ka pirmreizgj registréto
amfetaminu lieto$anas gadijumu ir tikpat daudz
ka pirmreizéju heroina lieto$anas gadijumu.
Turklat arstniecibas dati norada, ka pirmreizé-
ji registréto amfetamina lietotaju vida sieviesu
ipatsvars ir nedaudz augstaks neka heroinu vai

1. attels. Ekspertizu skaits, kuras 1997.-2009. gada konstateta amfetaminu klatbutne
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Avots: Rigas Psihiatrijas un narkologijas centrs, 2010. Autora aprékini.
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kanabinoidus lietojuso vida (The Centre of Hea-
Ith Economics, 2010).

Pirmreizéji registrétie amfetamina lietotaji, kuri
vérsusies péc ambulatoras palidzibas kopuma ir
jaunaki neka heroinu vai citus opioidus lietojo-
Sie (skat. 3. attelu). Ta, pieméram, 2009. gada
pirmreizéjo heroina lietotaju vidéjais vecums
bija 26,2 gadi, opioidu - 28,9 gadi, savukart am-
fetaminu lietotaju vecums bija 23,7 gadi.
Nenoliedzami, ka kop$ 2003. gada pirmreizéji
arstéto amfetaminu lietotaju vecums pieaudzis
par aptuveni Cetriem gadiem, un fakts, ka lieto-
taji, kuri pirmo reizi vérsas péc palidzibas, paliek
vecaki un, iespéjams, ar nopietnakam atkaribas
problémam, novérojams praktiski visas primari

Amfetaminu lietosanas sekas

Pasaulé veiktie pétjjumi liecina, ka metamfeta-
mina atkarigo vida daudz biezak neka popula-
cija kopuma vai salidzinajuma ar citu narkotiku
lietotajiem ir novérojamas dazadas sekas. Lai
arl parasti no sabiedribas veselibas viedokla tiek
ipasi akcentétas amfetaminu psihozes, nereti
amfetaminu lietotajiem ir ari citas, ne mazak
nopietnas fiziskas un garigas veselibas problé-
mas. Literatara plasi aplukotas tadas amfetami-
na/ metamfetamina lieto$anas sekas ka dazadi
psihotiskie simptomi (paranoja, halucinacijas)
(Hall, Hando et al., 1996; Baker and Dawe, 2005;
McKetin, McLaren et al., 2006), depresija (Sem-
ple, Patterson et al., 2005), kognitivie traucéjumi

Viens no pétijjumiem, kas veikts Latvija saistiba
ar dualam diagnozém, ir 2009./2010. gada veik-
tais retrospektivais kohortas pétijums, kas apla-
koja desmit gadu laika arstéto narkotiku lieto-
taju registrétas psihiskas saslimsanas (Pulmanis,
Trapencieris et al., 2010). Si pétijuma ietvaros
tika konstatéts, ka aptuveni katram piektajam
(18%) narkotiku lietotajam pirms vai péc narko-
logiskas diagnozes uzstadita ar psihiskiem trau-
céjumiem saistita diagnoze. Pétnieki secinajusi,
ka arstétajiem amfetaminu lietotajiem dazadas
psihiskas saslim$anas konstatétas divas reizes
biezak neka heroina lietotajiem (OR=2,1; 95%
TIL 1,8-2,7).

2008. gada Latvija veikts retrospektivs kohortas

1. tabula. TieslbsargajosSo iestazu konfiscétie amfetamina, metamfetamina un ekstazi daudzumi

1997. | 1998. | 1999. | 2000. | 2001. | 2002. | 2003. | 2004.
Amfetamins (kg) 031 | 046 | 049 | 085 | 400 | 462 | 904 | 355
MDMA (ekstaz) (tabl) | 0 | 1020 | | 1114 | 1620 | 18298 | 9239 | 9460 |

Avots: Veselibas ekonomikas centrs, 2010

lietoto vielu grupas, iznemot inhalantus.

Arstniecibas dati liecina, ka aptuveni pusei (54%
2008. gada) primari amfetaminus lietojusajiem
uzstadita vairaku vielu lieto$anas vai atkaribas
diagnoze (SSK-10 F19) un 38% - ar stimulan-
tiem saistita diagnoze (F15). Aplakojot ten-
dences kop$ 2001. gada, secinams, ka primari
amfetaminus lietoju$o vida ir pieaudzis ar atka-
ribu diagnosticéto pacientu ipatsvars. Ta, pie-
meéram, ja ar atkaribu saistitas diagnozes 2001.
gada noteiktas 16% amfetamina lietotaju, tad
2009. gada - katram otrajam (49%), kas nozimé,
ka pacienti, kas vérSas pie narkologa, kluvusi
“problematiskaki”  Sada situacija, iespéjams,
liecina par nepiecie$amibu attistit papildu pa-
kalpojumus, lai apmierinatu $o pacientu arstnie-
cibas un/vai apripes vajadzibas, ka arl meklét
veidus, ka rikoties efektivak agrina amfetaminu
lietosanas faze.

Aptuveni pusei amfetaminu lietotaju (46% -
2009. gada, 59% - 2008. gada un 61% -
2007. gada) arstniecibas datos noradita papildus
lietota viela. Visbiezak primari amfetaminus
lietojosiem ka papil=dus lietota viela noraditi
kanabinoidi jeb katram tre$ajam (37%), kuram
uzskaititas vairak vielas. Ka nakamas biezak no-
raditas ir alkohols (21%), benzodiazepini (12%),
bet aptuveni katrs desmitais (9%) arstétais amfe-
taminu lietotajs papildus lieto ari heroinu.

Amfetamini ka papildus lietota viela noradita
aptuveni katram desmitajam (11,5%) pirmrei-
28ji registrétajam pacientam. Visbiezak amfeta-
mini ka papildus lietota viela ir primari heroinu
lietojosiem — 2009. gada dati liecina, ka aptuveni
tresa dala (34%) arstéto/registréto heroina lie-
totaju lieto ari amfetaminus. Citu opiatu, mari-
huanas vai inhalantu lietotajiem, amfetamini ka
papildus lietota viela noradita ievérojami retak
(mazak ka katram desmitajam attiecigas vielas
lietotajam).
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2. tabula. SievieSu patsvars pirmreizéji arsteto klientu vida 2001.-2009. gada,
procentuali péc primaras vielas
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(Nordahl, Salo et al., 2003), augstaks noziedzi-
bas un viktimizacijas limenis, agresiva vai var-
darbiga uzvediba (Wright and Klee, 2001; Dar-
ke, Torok et al., 2010), suicidi (Glasner-Edwards,
Mooney et al., 2008), traucéta normala sociala
funkcioné$ana, dazadas veselibas problémas
(piemeéram, sirds asinsvadu slimibas, stomatolo-
giska rakstura problémas, utt.) (Kaye, McKetin
et al., 2007; McKetin, Kelly et al., 2008; Darke,
Torok et al., 2010).

pétijums, kura individu limeni apvienota Naves
célonu datubaze ar datiem no Ar noteiktam sli-
mibam slimojoso pacientu registra par narkolo-
giskajiem pacientiem un personam, kuras lieto
atkaribu izraisosas vielas. Si pétijuma ietvaros
aprékinata narkotiku lietotaju mirstiba (Trapen-
cieris, 2008; Pugule et al., 2009).

No 5323 kohorta ieklautajiem narkotiku lieto-
tajiem 551 bija amfetaminu lietotaji, no kuriem
astonu apseko$anas gadu laika 13 bija mirusi.

2. attéls. Pirmreizéji arstéto (registréto) primaro (met)amfetaminu lietojuso skaits,
1997.-2009. gads
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Si pétijuma rezultati lidzigi citu pétijumu da-
tiem (Bargagli, Hickman et al., 2006; Lejckova
and Mravcik 2007; Singleton, Degenhardt et al.,
2009) un norada, ka nestandartizéta amfetamina
lietotaju mirstiba (8,12 uz 1000 persongadiem)
ir ievérojami zemaka salidzinajuma ar heroina
(13,65 uz 1000 persongadiem) vai citu opioidu
lietotajiem (13,91 uz 1000 persongadiem). Ari
Latvija veikta t.s. mirstibas kohortas pétijuma
rezultati norada, ka varbutiba, ka attiecigais am-
fetaminu lietotajs bus dzivs péc astoniem pétiju-
ma novéro$anas gadiem, ir augstaka (94,3%) sa-
lidzinajuma ar heroina (89,0%) vai citu opioidu
lietotajiem (89,8%).

Dati par amfetamina lietotajiem arpus arst-
niecibas sistémas

Latvija kop$ 2006. gada ik gadu tiek veikts nar-
kotiku lietotaju kohortas pétijums “Narkotiku
lietosanas paradumi un tendences’, kura meér-
kis ir iegat informaciju par problematiskiem
narkotiku lietotajiem arpus arstniecibas vai
tiesibsargajoso iestazu redzesloka. Si informa-
cija ir butiska, jo lauj sekot izmainam narkotiku
lieto$anas paradumos problematisko (ikdienas)
narkotiku lietotaju vida. Kopuma pétijjuma pie-
cos posmos interveéti vairak neka 1300 ikdienas
narkotiku lietotaju - ar pétijuma rezultatiem un
metodologiju var iepazities pétijuma zinojumos,
ka ar1 Latvijas Nacionalajos zinojumos EMCD-
DA (The Centre of Health Economics, 2010;
Trapencieris, Snikere et al., 2010).

Absolatais vairakums (98%) kohorta aptauja-
to amfetaminu lietotaju $o vielu lieto injicéjot
(Trapencieris, Snikere et al. 2007). Jaunakie
kohortas pétjjuma rezultati liecina, ka aptauja-
to narkotiku lietotaju vidii pédéja ménesa laika
visbiezak lietota viela ir amfetamini (tos lietojusi
75% kohortas dalibnieku), heroinu noradijusi
59% narkotiku lietotaju, hanku - 27%, bet 26%
pédéja meénesa laika lietojusi marihuanu (Tra-
pencieris, Snikere et al., 2010).

Atbilstosi kohortas pétijuma datiem pédéjo
divu gadu laika amfetaminu lietotaju ipatsvars
ir ievérojami pieaudzis. Atbilsto$i narkotiku
lietotaju atbildém heroina lietotaju ipatsvars,
kuri nomaina heroinu ka biezak lietoto vielu uz
amfetaminiem, ir augstaks neka amfetaminus
nomainijuso uz heroinu, attiecigi 23% un 10%
(Trapencieris, Snikere et al., 2010).

Par amfetaminu augstaku popularitati liecina ar1
fakts, ka gados jaunakie narkotiku lietotaji bie-
zak norada, ka priek$roku dod amfetaminiem,
nevis heroinam (skat. 3. tabulu).

Kohortas pétfjuma dati liecina, ka atkaribas
smagums (atbilstosi SDS - Severity of Depen-
dence Scale) heroina lietotajiem ir augstaks neka
amfetamina lietotajiem, t.i., heroina lietotaji sa-
lidzindjuma ar amfetamina lietotajiem biezak
noradijudi dazadas narkotiku lieto$anas sekas
(pieméram, gratak partraukt lieto$anu, pastav
mazaka kontrole par lietosanu, utt.). Pasau-
lé veiktos pétijumos, kuros izmantota ieprieks
minéta skala, secinats, ka SDS punktu skaits,
kas lielaks par Cetri, var liecinat par iespéjamam
atkaribas problémam, tacu, jo lielaks punktu
skaits, jo varbutiba, ka attiecigais individs ir at-
karigs no konkrétas vielas, ir augstaka (Gossop,

Darke et al. 1995; Topp and Mattick 1997; Kaye
and Darke 2002).

2007. gada kohortas pétijuma zinojuma atspo-
gulota atkaribas pakapes analize norada, ka
vidéjais SDS testa punktu skaits amfetaminu
lietotajiem ir 5,7 (+/-3,8), savukart heroina lie-
totajiem - 7,9 (+/-3,9) (Trapencieris, Snikere et

lietotaju arstésana

Diemzél Latvija pieejama informacija nenorada,
kada veida arstésanu amfetamina lietotaji sa-
nem, un, cik liela dala, izmantojot arstniecibas
pakalpojumus, uzlabo savas dzives kvalitati, sa-
mazina vielu lieto$anu vai to partrauc pilniba.

Turklat Latvija nav veikti pétijjumi par to, kada

3. attéls. Dazadu vielu lietotaju pirmreizéjas arstésSanas (registréSanas) vecums,
1997.-2009. gads
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al., 2007). Pienemot, ka Cetri punkti norada par
iespéjamu atkaribu no $is vielas, tad aptuveni
divam tresdalam (63%) aptaujato amfetamina
lietotaju un gandriz visiem (83%) heroina lie-
totajiem ir atkaribas problémas, kas saistitas ar
§is vielas lietosanu. Pétijuma metodologija lauj
analizét ari vienus un tos pasu narkotiku lieto-
tajus vairaku gadu griezuma - ta, pieméram,
salidzinot 2007. un 2009. gada aptaujato amfe-
tamina lietotaju atkaribas pakapes, novérojams,
ka tris pétijjuma gadu robezas 44% amfetamina
lietotaju SDS punktu skaits palicis nemainiga
limeni, 23% butiski palielinajies, 18% butiski
samazinajies, savukart 15% - nedaudz palielina-
jies vai samazinajies.

Pasaulé izmantotie risinajumi amfetamina

veida arstniecibas programmas Latvija ir efekti-
vakas amfetamina lietotajiem. Tapéc, izstradajot
uz zinasanam balstitas arstniecibas programmas
amfetamina lietotajiem, Latvija batu jabalstas uz
citu valstu pieredzi, parsvara ASV un Australi-
jas, kuras, nemot véra problémas apmeéru, tiek
veikts nopietns darbs sekmigai $is problémas
risinasanai.

Psihosocialas arstésanas metodes

Lai ari amfetaminu un metamfetamina lieto$a-
na pieaug daudzviet pasaulg, ir salidzino$i maz
pieradijumu par efektivam amfetamina lietotaju
arsté$anas programmam un veidiem.

2003. gada Australijas pétnieki aplukojusi pasau-
les praksi amfetamina lietotaju psihosociala ars-

3. tabula. Pedéjo 12 menesu laika biezak lietota viela, % vecuma grupas
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téSana (Baker and Lee, 2003). Salidzino$i nesen
(2008. gada) publicéts sistematisks parskats par
efektivako psihoterapijas metozu izmanto$anu
no metamfetamina atkarigo pacientu arsté$ana
(Lee and Rawson, 2008). Ta, pieméram, no 12
pédéjo piecu gadu laika noveértétajam program-
mam astonas izmantota kognitivi biheviorala
terapija (cognitive behavioral therapy - CBT).
Dazados pétijumos izmantots atskirigs sesiju il-
gums un skaits, un psihoterapetiskas nodarbibas
notikusas gan individuali, gan grupas (Rawson,
Marinelli-Casey et al., 2004; Baker, Lee et al.,
2005). Butiski, ka visos aplikotajos pétijumos
CBT izmanto$ana norada par labakam sekmém
pacientu arstéana — Sis attiecinams gan uz is-
termina programmam (pieméram, divas psiho-
terapijas sesijas), gan ilgtermina programmam,
kuras ieklautas 36 iknedélas pishoterapijas se-
sijas (pieméram, Matrix programma) (Rawson,
Marinelli-Casey et al., 2004). T4, pieméram, isas
CBT programmas ir efektivakas par paspalidzi-
bas grupam, savukart ilgtermina programmas -
par isam CBT programmam (Rawson, Marinel-
li-Casey et al., 2004; Baker, Lee et al., 2005).

Nemot véra, ka CBT metodes pédéjo desmit
gadu laika ir pilnveidotas un ir izveidotas jaunas
metodes, ka, pieméram, Acceptance and Com-
mitment Therapy (ACT), tad arvien lielaku pét-
nieku interesi iegiist jauno metozu parbaudisana
un izmanto$ana dazadu vielu lietotaju vida. Ta,
pieméram, ACT izmanto$ana metadona prog-
rammas klientu vida salidzinajuma ar tiem,
kuriem piedavata 12 solu terapija, liecinaja par
zemaku opiatu lietosanas limeni seSus ménesus
péc programmas beigam (Hayes, Wilson et al.,
2004). ACT izmanto$ana devusi pozitivus re-
zultatus ari nikotina aizvietojo$as terapijas (Ni-
cotine Replacement Therapy — NRT) to pacientu
vida, kuri sanéma ACT un NRT, salidzinajuma
ar tiem, kuri sanéma tikai NRT, vienu gadu péc
progammas beigam tika novérots augstaks ne-
smékéjoso Ipatsvars (Gifford, Kohlenberg et al.,
2004).

2010. gada publicéts pétjjums, kura salidzinats
ACT un CBT programmas iznakums amfeta-
mina lietotaju vida (Smout, Longo et al., 2010).
Pétnieki secinajudi, ka vienai vai otrai prog-
rammai randomizéti piesaistito amfetamina
lietotaju skaits bija par mazu, lai liecinatu par
statistiski nozimigam atSkiribam. Tomér péti-
juma noradits, ka ACT rezultati nav sliktaki sa-
lidzinajuma ar CBT, un, pilnveidojot izmantoto
ACT protokolu, iespéjams sasniegt labakus re-
zultatus. Turklat pétnieki norada, ka gan vienas,
gan otras programmas klientu vida ir augsts pa-
cientu “atbiruma” limenis un, papildinot eso$as
programmas ar gadijjumu vadibas (Contigency
Management) principiem, iespéjams giit labaku
arstniecibas iznakumu.

Ari 2007. gada Australija izdotas kliniskas vad-
linijas metamfetamina atkarigo pacientu ars-
téSana norada, ka efektivikas metamfetamina
arstéSanas programmas ir uzvedibas terapijas,
pieméram, CBT un arsté$ana, kura pacientu
stimulé ar materialiem resursiem (contingency
management) (Lee, Johns et al., 2007). Sadas
programmas ietver CBT, gimenes terapiju un
izglito$anu, individualu psihoterapiju, 12 solu
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programmu, regularu narkotiku kontroli biolo-
giskajos paraugos, ka ari iesaisti$anu ar narkoti-
ku lietodanu nesaistitas aktivitates.

Pacienta stimulé$ana ar materialiem resursiem
(naudas forma), lai vin$/-a arstétos un nelietotu
narkotikas, daudzos pétijumos pieradita ka vie-
na no efektivakam metodém metamfetamina,
kokaina un marihuanas lietotaju arstésana.

Farmakoterapija

Aizvietojo$o terapiju meérkis ir sasniegt stabilu
lietotas vielas devu, lai nerastos dazadas blaknes,
pieméram, abstinences sindroms, utt. Parasti
aizvietojosas terapijas tiek izmantoti agonisti vai
antagonisti.

Pasaulé Sobrid tiek iegulditi nozimigi resursi
farmakoterapijas iespéju izpété amfetamina lie-
totajiem, tacu iegto pétijumu rezultati, lai ari
liecina, ka atseviski medikamenti palidz Siem in-
dividiem, nav tikpat viennozimigi ka farmakote-
rapija, izmantojot metadonu, opiatu lietotajiem.

Eiropas méroga amfetamina lietotajiem tikai
Lielbritanija tiek pielietota aizvietojosa terapija,
izmantojot deksamfetaminu (EMCDDA 2010).
Lai ari §is programmas rezultati ir pozitivi, jo te-
rapiju sanémuso vida novérojama mazaka nele-
galo amfetaminu lieto$ana neka pirms terapijas
uzsaksanas, parsvara gadijumu veiktie pétijumi
balstiti uz nelielu skaitu amfetamina lietotaju
un nav vértéjami ka attiecinami uz visiem am-
fetaminu lietotajiem (Charnaud, Griffiths, 1998;
Klee, Wright et al., 2001).

Pédéjo gadu laika veikti vairaki kontroléti kli-
niskie pétijumi par deksamfetamina lieto$anu
hronisku metamfetamina lietotaju un atkarigo
vida (Shearer, Wodak et al. 2001; Shearer 2008;
Longo, Wickes et al. 2010). Longo un kolégu
veiktaja kliniskaja pétijuma Australija tika se-
cinats, ka uzraudzita ikdienas deksamfetamina
izsniegSana salidzinajuma ar placebo ievérojami
samazina metamfetamina lietosanu, atkaribas
smaguma pakapi, ka arl palielina iesaistisanos
arstniecibas programma piedavatajos pakalpo-
jumos gan pétijuma laika, gan ari péc ta beigam.
Tomeér pétijuma iesaistita neliela pacientu skai-
ta dél (n=49), rezultatu statistiska ticamiba nav
augsta un nepiecie$ams ari citviet parbaudit $os
rezultatus ar lielaku pétijuma iesaistito pacientu
skaitu (Longo, Wickes et al. 2010).

2007. gada publicéts Somija veikts pétijums,
kura salidzinata metilfenidata, aripriprazola un
placebo izmanto$ana amfetamina atkarigo pa-
cientu arstésana (Tiithonen, Kuoppasalmi et al.,
2007). Taja secinats, ka metilfenidata izmanto-
$ana arstnieciba pretstata placebo vai ariprazo-
lam ir efektiva, lai mazinatu amfetaminu lieto$a-
nu injekciju veida smagas amfetaminu atkaribas
gadjjuma. Batiski pieminét, ka $aja pétijuma,
pretstata ieprieks veiktiem pétijumiem kokaina
lietotaju vida, pacientiem tika izrakstitas augstas
$1 medikamenta devas (54 mg/diena), un terapi-
ja notika ilgaku laika posmu (20 nedélas).

Vél viens medikamentis, kas $obrid tiek aktivi pé-
tits eksperimentalos pétijumos psihostimulantu
atkarigo vida, ir modafinils, kuru plasi izmanto
narkolepsijas un uzmanibas trakuma un hiper-
aktivitates (Attention Deficit and Hyperavtivity

Disorder - ADHD) arstésana (Biederman and
Pliszka, 2008; Shearer, Darke et al., 2009). 2009.
gada publicéts klinisks pétijums, kura metam-
fetamina lietotaju arstésana izmantots modafi-
nils. Taja secinats, ka modafinila pielietojums
salidzinajuma ar placebo samazina metamfeta-
mina lieto$anu atseviskiem no metamfetamina
atkarigiem pacientiem. Pétijuma autori noradi-
jusi, ka to pacientu vida, kuriem nav vienlaikus
diagnosticéta ari citu vielu atkariba, vai tiem,
kuri apmekléja psihologa vai psihoterapijas se-
sijas, arstéSana bija sekmigaka. Turklat pétnieki
uzsvérusi, ka nepiecie$ams veikt plasakus péti-
jumus par modafinila izmanto$anu amfetamina
lietotaju vida, jo $im medikamentam ir augsts
potencials, zemaka kaitéjosa lietosana, ka ari
pusizvades periods.

Latvijas apstaklos piemérojamie risinajumi
Nemot veéra ieprieks aplukoto amfetamina lieto-
$anas izplatibu, klientu ipatsvaru, tiesibsargajoso
iestazu sniegto informaciju, secinams, ka amfe-
taminu lieto$ana Latvija ir nozimiga probléma,
kas rada noteiktas socialas izmaksas. Diemzél
nav veikti pétijumi, kas aplukotu tie$i amfetami-
nu lietotaju raditas izmaksas, ta¢u kopuma val-
sti narkotiku lieto$ana gada rada aptuveni 68-72
miljonus latu lielus zaudéjumus, no kuriem tikai
aptuveni 10% ir izdevumi no valsts budzeta (Ve-
selibas ekonomikas centrs, 2010). Nemot véra,
ka liela dala $o izmaksu ir netiesas, kas radusas
narkotiku lietotaju nepietiekamas nodarbinati-
bas, paragras naves, likumparkapumu rezultata,
tad valsts méroga pat istermina ir ekonomiski
pamatoti ieguldit resursus profilaksé, arsté$ana,
kaitéjuma mazinasana vai tiesibsargajo$o iesta-
7u aktivitatés. Butiski uzsvért, ka, nemot véra
§1 briza ekonomisko situaciju, ne visas aktivita-
tes, kuras butu pamatoti ieviest, ir iespéjams at-
lauties, tapéc ipasi svarigi ir pasreizéja budzeta
ietvaros pardalit resursus no neefektivam akti-
vitatém uz tadam, par kuram ir pieradijumi, ka
tas darbojas pietiekami efektivi un to ieguvums
(izteikts naudas izteiksmé) ir lielaks neka iegul-
dijums.

Viens no pirmajiem soliem, kas veicinatu noza-
res virzibu uz pakalpojumu klasta paplasinasa-
nu, batu klinisko vadlinju izstradasana vai adap-
téSana amfetaminu lietotajiu arstéSanai. Labs
piemérs $adam kliniskam vadlinijam - 2007.
gada Australija izdotas vadlinijas metamfetami-
na atkarigo pacientu arsté$anai un 2006. gada
izdotas vadlinijas akatu amfetamina problému
arstésanai.

Aplukojot problému sistémiska méroga butu
nepiecie$ams veicinat sadarbibu dazadu arst-
nieciba stradajoso specialistu starpa, pieméram,
amfetamina/metamfetamina lietotaju identifi-
cé$ana primara veselibas aprupé vai psihiatrija
un lietotaju talaka nosutiSana pie narkologa, psi-
hiatra, psihoterapeita vai psihologa ar attiecigu
kvalifikaciju.

Nenoliedzami, ka tiesibsargajosam iestadém un
to istenotam aktivitatém ir ievérojama nozime
amfetaminu problémas risinasana, pieméram,
veicinot piedavajuma samazinasanos. Turklat,
nemot véra augsto pozitivi uz amfetaminiem
testéto skaitu un daudzkart mazako arstnieciba



nokluvuso skaitu, batu nepieciesams uzlabot
sadarbibu starp tiesibsargajosam un arstnieci-
bas iestadéem. Sekojot citas valstis ieviestajam
programmam, butu jaattista soda aizstasana ar
arsté$anu, tacu $aja konteksta nepiecieSams iz-
veidot atbildigu institaciju, kas parraudzitu §is
programmas ieviesanu.

Lai risinatu ar amfetaminu lietoSanu saistitas
problémas, butiski ir tas risinat ari citu vielu
lietosanas konteksta, pieméram, lai nepanaktu
pretéju efektu, un, samazinot amfetamina lieto-
taju skaitu, nepieaugtu heroina lietosana un tas
izraisitas problémas.

Nereti jaunie$u vida amfetamina lieto$anas ris-
ki nav pietiekami novértéti, tapéc liela nozime
butu japieskir profilakses programmam, kuras
amfetaminu lietoanai veltita ievérojama dala.

Batiski ir noskaidrot barjeras, kas liedz amfe-
tamina lietotajiem vérsties péc palidzibas arst-
niecibas iestadés, un to, kadi pakapojumi batu
nepiecieSami.

Neapsaubami svarigi ir pilnveidot pacientu mo-
nitorésanas sistému, lai ta butu spéjiga sniegt
pilnigaku informaciju par pacientiem, arstésa-
nas epizodém un iznakumu, kas uzskatams par
vienu no galvenajiem punktiem efektiva arstésa-
na un pakalpojumu planosana.
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