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Europeiska narkotikarapporten 2013        får ej publiceras före kl. 10:00 västeuropeisk tid (Lissabon)
28 maj 2013

GAMLA OCH NYA NARKOTIKAPROBLEM – europa 2013 
Den nya Europeiska narkotikarapporten presenteras idag – Europas narkotikaproblem håller på att förändras, säger EMCDDA 

(28 maj 2013, LISSABON − får ej publiceras före kl. 10:00 västeuropeisk tid (Lissabon)) Europas narkotikaproblem håller på att förändras. Nya faror uppkommer som utmanar befintliga policy- och praktikmodeller. Detta enligt den Europeiska narkotikarapporten 2013: trender och utveckling som publiceras idag av EUs narkotikabyrå (EMCDDA) i Lissabon (1). I årsrapporten beskriver byrån en positiv utveckling när det gäller mer etablerade droger, t.ex. färre nya heroinmissbrukare, mindre som injektionsmissbruk samt minskat bruk av cannabis och kokain i vissa länder. Men å andra sidan är man bekymrad över syntetiska stimulantia och nya psykoaktiva substanser, som erbjuds både på den illegala och legala marknaden. 

Något som också betonas i dagens rapport är att narkotikamarknaden är rörligare och mer dynamisk och     inte i lika hög grad uppbyggd kring växtbaserade ämnen som fraktas långa sträckor till europeiska konsumentmarknader. Här är det främst globaliseringen och informationstekniken som driver på förändringen, där Internet skapar nya kopplingar mellan användning av och tillgång till narkotika. 

Cecilia Malmström, EU-kommissionär med ansvar för inrikes frågor, säger så här: − Jag är både optimistisk och oroad över det som beskrivs i Europeiska narkotikarapporten 2013 från EMCDDA. Jag är optimistisk över det faktum att tack vare en kraftfull narkotikapolitik och rekordhöga behandlingsnivåer, så verkar användningen av heroin, kokain och cannabis mattas av i vissa länder och narkotikarelaterad HIV fortsätter att minska. Men jag är också oroad över att en fjärdedel av Europas vuxna befolkning – 85 miljoner människor – någon gång har använt ett olagligt narkotikapreparat och att användningen av narkotika i Europa sett ur historisk synvinkel fortfarande är hög. Jag är också oroad över alla nya uppiggande medel som kommer – vi står nu inför en ännu mer komplex marknad med ett stadigt flöde av nya droger som blir alltmer varierade. Det faktum att över 70 nya narkotikapreparat har identifierats under det senaste året är bara det ett tecken på att narkotikapolitiken måste anpassas efter den föränderliga narkotikamarknaden.
− Tecknen på att den nuvarande politiken har varit framgångsrik inom vissa viktiga områden ska ses i ljuset av att narkotikaproblemen hela tiden förändras. Vi måste fortsätta att anpassa våra nuvarande metoder om de även i fortsättningen ska vara relevanta för de tendenser och användningsmönster som framträder för nya och gamla droger. EU:s nya narkotikastrategi för 2013–2020 måste kunna hantera narkotikaproblem som förändras och en dynamisk narkotikamarknad som snabbt utvecklas. Jag tror att den här rapporten kan utgöra ett viktigt hjälpmedel för hur vi ska agera vid de utmaningar som ligger framför oss, säger EMCDDA-direktören Wolfgang Götz. 
Rapportens viktigaste slutsatser relaterade till olika substanser beskrivs nedan. 

Cannabis: en stabil och varierande marknad, oro över högriskanvändning, växande behov av behandling 
Uppskattningsvis 77 miljoner av Europas vuxna befolkning (15–64 år) har någon gång provat cannabis, cirka 20 miljoner har provat under det senaste året. Trots nationella skillnader tyder de senaste undersökningarna på att användningen i allmänhet är stabil eller på nedgång (figur 2.2). I dagens rapport noteras dock att användningen av cannabis historiskt sett ligger på en hög nivå och att det idag finns en stor och relativt stabil marknad med många olika cannabisprodukter. 

Nya uppgifter visar hur växtdelar från cannabisplantan (marijuana), ibland väldigt potent, blir allt vanligare i Europa, där nästan alla EMCDDAs medlemsländer nu rapporterar att denna produkt odlas inom landet.         Under de senaste tio åren har det gjorts fler beslag av marijuana än av harts i Europa och marijuana står nu för över hälften av alla cannabisbeslag (figur 1.3). 2011 utgjorde marijuana 41 procent av alla narkotikabeslag, medan cannabisharts stod för 36 procent (figur 1.1).  

Trender i cannabisbruk måste ses i ljuset av olika användningsmönster, säger EMCDDA, då folkhälso-problemen är allvarligast för de cirka tre miljoner européer (15–64 år) som dagligen eller nästan dagligen använder cannabis (cirka 1 procent av Europas vuxna befolkning). I Europa har antalet patienter som påbörjar sin första behandling för cannabisproblem stigit med cirka en tredjedel under senare år, från ungefär 45 000 rapporterade fall år 2006 till 60 000 fall år 2011. Det gör att cannabis nu är den drog som de flesta förstagångspatienter har problem med. En ny analys som presenteras idag (se Perspektiv på narkotika − Perspectives on drugs/”POD”) tittar närmare på vad som kännetecknar dem som ofta använder cannabis och är utsatta för höga risker, och reflekterar över hur en närmare granskning av denna grupp kan bidra till att ta fram lämpliga åtgärder för de mest utsatta. 

Heroin – evidens för minskad användning och tillgång 
I dagens rapport beskrivs hur de senaste uppgifterna om behandlingsbehov och beslag pekar på en nedåtgående trend i användningen av och tillgången till heroin. I Europa har antalet patienter som påbörjar sin första specialistbehandling för heroinproblem sjunkit från toppnoteringen 59 000 år 2007 till 41 000 år 2011, och minskningen har varit störst i Västeuropa. Att få en förståelse för trenderna i heroinanvändning är viktigt eftersom denna substans har så stor inverkan på folkhälsan. En ny analys av långsiktiga trender av heroinanvändning som presenteras idag (se ”POD”) bekräftas att behovet av förstagångsbehandling för heroinmissbruk har minskat under de senaste tio åren. 

Data från klienter i behandling visar också på en fortsatt nedgång för injicering av heroin. EMCDDA rapporterar att mellan 2006 och 2011 minskade antalet som injicerade generellt bland heroinmissbrukare som påbörjade sin första narkotikabehandling. Tillsammans med olika åtgärder (t.ex. substitutionsbehandling) har sannolikt den minskande utbredningen av injektionsmissbruk bidragit till att antalet nya narkotikarelaterade HIV-fall i Europa sjunkit. Dock har den här positiva trenden hejdats av den senaste tidens HIV-utbrott i Grekland och Rumänien, vilket understryker behovet av att tillhandhålla lämpliga tjänster för skademinimering och behandling (figur 2.10). 

Nya uppgifter om beslag visar att mängden heroin som beslagtogs i EU och Norge 2011 (6,1 ton) var den lägsta volym som rapporterats under de senaste tio åren, motsvarande cirka hälften av den volym som beslagtogs 2001 (12 ton). (En påtaglig minskning av beslagtagna volymer rapporteras från Turkiet – figur 1.5.) Antalet beslag som rapporterades under den här perioden har också minskat från 63 000 år 2001 till cirka 40 500 år 2011. 

Kokain – minskad användning och beslag, varierande handelsvägar

Under de senaste tio åren har kokain etablerat sig som det vanligaste olagliga stimulerande narkotika-preparatet i Europa, även om de flesta användarna finns i några få västeuropeiska länder. Cirka 14,5 miljoner européer (15–64 år) har någon gång prövat kokain; cirka 3,5 miljoner har använt kokain det senaste året. Dagens rapport visar dock att både användningen av och tillgången på kokain sjunker generellt sett.
Även om vissa länder fortfarande rapporterar en ökning av den förväntade kokainförbrukningen pekar nya undersökningar på minskande användning hos unga vuxna (15–34 år) i de fem länder där kokainet har störst utbredning (Danmark, Irland, Spanien, Italien och Storbritannien) (figur 2.4). Allt färre missbrukare söker behandling för kokainproblem. Antalet förstagångspatienter som främst rapporterades söka behandling för kokainmissbruk sjönk från 37 000 år 2009 till 31 000 år 2011. Men akuta och kroniska problem relaterat till kokainmissbruk fortsätter att rapporteras. Kokainanvändningens akuta följder för hälsan analyseras närmare i en ny EMCDDA-studie som presenteras idag (se ”POD”), där möjligheten att använda sjukhusdata för att se vilka akuta problem som är kopplade till drogen undersöks. Minst 475 kokainrelaterade dödsfall registrerades 2011, även om detta kan vara en underskattning. 

På tillgångssidan rapporteras en dramatisk minskning av volymen beslaget kokain (figur 1.7). 2011 beslagtogs 62 ton kokain, vilket är närmare hälften av det rekord på 120 ton som beslagtogs 2006. Antalet kokainbeslag har också sjunkit från toppnoteringen 100 000 år 2008 till 86 000 år 2011 (figur 1.7). Extra tydlig har den här minskningen av beslagtagna volymer varit på den iberiska halvön där den totala volymen av beslagtaget kokain i Spanien och Portugal sjönk från 84 ton år 2006 till 20 ton år 2011. Men på senare tid har tecken på en förändring av kokainets handelsvägar i Europa – däribland stora enskilda beslag i hamnar i Bulgarien, Grekland, Rumänien och de baltiska länderna – gett upphov till oro över att bruket ska spridas ytterligare.

Syntetisk stimulantia – ökad betydelse, nya utmaningar

Att förstå de övergripande trenderna för användning av syntetiska stimulerande droger kompliceras av det faktum att de ofta är utbytbara, då konsumenterna gör sitt val baserat på tillgänglighet, pris och upplevd kvalitet, enligt dagens rapport. Amfetaminer och ecstasy fortsätter att vara de syntetiska stimulantia som används mest i Europa, med viss konkurrens av kokain. 

Runt 12,7 miljoner européer (15–64 år) uppskattas att någon gång ha prövat amfetaminer (termen omfattar både amfetamin och metamfetamin), cirka 2 miljoner under det senaste året. Nya uppgifter visar att användningen av amfetaminer är stabil eller sjunker bland unga vuxna (figur 2.5). Av de här två drogerna har amfetamin varit vanligast i Europa, men det finns nu tecken på en ökad tillgång på och användning av metamfetamin.

Även om metamfetaminbeslagen fortfarande både är få och små har de ökat mellan 2002 och 2011, vilket tyder på en ökad tillgång på preparatet (figur 1.11). (2011 återgick amfetaminbeslagen till 2002 års nivåer – figur 1.10). Historiskt sett har metamfetaminmissbruket varit lågt i Europa, och främst förekommit i Tjeckien och Slovakien. Nu verkar det breda ut sig, och indikationer på missbruk har observerats i Tyskland, Grekland, Cypern och Turkiet.
Uppskattningsvis 11,4 miljoner européer (15–64 år) har någon gång prövat ”ecstasy” (MDMA), cirka 2 miljoner under det senaste året. Under senare år verkar drogens popularitet ha sjunkit, vilket troligen beror på den dåliga kvaliteten (renhetsgrad eller MDMA-halt) på de tabletter som säljs som ”ecstasy”. Detta verkar nu förändras, och det finns vissa belägg för att en större tillgång på MDMA ger upphov till ett förnyat intresse för den här drogen. 
Tillverkningen av syntetisk narkotika granskas idag i en ny EMCDDA-analys (se ”POD”). Denna tittar på de främsta tillverkningsområdena i Europa, vilka prekursorer och pre-prekursorer som används för att tillverka syntetisk narkotika och aktuella trender i tillverkning. I POD-analysen visas att det allvarligaste problemet som myndigheterna i amfetamin- och metamfetamintillverkande länder står inför är kemisk alfa‑fenylacetoacetonitril (APAAN), en BMK-prekursor (den kemiska prekursor som används för att tillverka amfetamin och metamfetamin). Sedan 2009 har ett stort antal APAAN-leveranser på sammanlagt dussintals ton beslagtagits eller stoppats i Europa. Den här kemikalien står nu med på EU-kommissionens lista för frivillig övervakning som ett ämne man vet används för att tillverka syntetisk narkotika, men det står inte under internationell kontroll. 
Nya droger – en snabbt föränderlig marknad, mer varierande ämnen, oro över ”syntetisk cannabis”
År 2012 tillkännagavs för första gången 73 nya psykoaktiva ämnen officiellt via EU:s system för tidig varning (EU Early warning system – EWS) (figur 1.14). 30 av dessa produkter var syntetiska cannabinoider som efterliknar effekterna av cannabis. Enligt rapporten kan de här produkterna vara mycket kraftfulla och de rapporteras nu i praktiskt taget alla europeiska länder. I en ny EMCDDA-analys som presenteras idag               (se ”POD”) ges en uppdatering av de aktuella kunskaperna om de här ämnena, som nu utgör den största gruppen av preparat som övervakas via systemet för tidig varning. I POD analyseras nya tendenser inom det här området inkluderande: utveckling av hartsprodukter som innehåller dessa ämnen, förekomst av dessa kemikalier i marijuanaprover och identifiering i blandningar som innehåller andra, obesläktade kemikalier        (t.ex. tryptaminer och syntetiska katinoner). 
Av de övriga preparat som identifierades 2012 var 19 ämnen från mindre kända eller mer oklara kemiska grupper. Värt att observera är också de 14 nya fenetylaminerna (den kemiska grupp som omfattar amfetamin och ecstasy), det högsta antal som rapporterats sedan 2005. En komplett redogörelse för årets arbete med EU:s tidiga varningssystem om nya narkotikapreparat presenteras idag av EMCDDA och Europol                   (se pressmeddelande 5/2013) och den visar att antalet droger som rapporteras i Europa inte visar några tecken på att mattas av. Myndigheterna påpekar dock att arbetet med att övervaka narkotikan inte bara handlar om siffror, utan också om att informera om vilka skador drogerna kan leda till och att säkerställa att omedelbara åtgärder vidtas vid behov för att skydda folkhälsan. 

Anmärkningar

(1) Europeiska narkotikarapporten 2013 (tillgänglig på 23 språk) och Perspektiv på narkotika (Perspectives on drugs/POD) (engelska) finns på www.emcdda.europa.eu/edr2013. Uppgifterna som presenteras i rapporten är från 2011 eller den senast tillgängliga informationen. Ytterligare data och tabeller kan finnas i 2013 års statistiska bulletin på www.emcdda.europa.eu/stats13
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