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Idősebb kábítószer-használók kezelése és gondozása
10.11.2010


idősÖDŐ kábítószer-FOGYASZTók: NÖVEKVŐ problémA az ellátó intézmények számára

„A kábítószerprobléma nem életkor kérdése” – az EMCDDA szerint egyre több idősebb fogyasztó kér segítséget

(LISSZABON, 2010.11.10. HÍRZÁRLAT nyugat-európai/lisszaboni idő szerint 10:00 óra) „A kábítószer-probléma nem életkor kérdése” – nyilatkozta az Európai Unió kábítószerügyi ügynöksége (EMCDDA).         Az ügynökség Éves jelentés, 2010 című kiadványa mellett ma publikált kiadványából kiderül, hogy a kábítószer-használat miért nem tekinthető ma már pusztán az ifjúság körében jellemző jelenségnek (1).

Európa népessége határozottan öregszik, így 2050-re körülbelül negyedét a 65 éves és idősebb korosztály fogja alkotni. A ma megjelent adatok azt mutatják, hogy az európai kábítószer-fogyasztó populáció szintén öregszik, és az idősebb szerhasználók szükségleteinek kielégítése egyre nagyobb problémát jelent az ellátó intézmények számára. Ez különösen igaz a nyugati országokra, hiszen az Európai Unióban itt zajlott le először a heroin járványszerű terjedése az 1980-as és 1990-es években. 

A beszámoló a 40 évesnél idősebb kábítószer-függők szükségleteinek „súlyosságát” és a „rossz életminőségüket” emeli ki. Ugyanakkor figyelmeztet arra is, hogy „Európában alig vannak kifejezetten az idősebb kábítószer-használókra fókuszáló kezelési és gondozási programok”. 

A szakosodott ellátó intézményekből és a szubsztitúciós kezelést nyújtó szolgáltatóktól származó adatok azt mutatják, hogy klienseik között az idősebb kábítószer-használók ma már jelentős hányadot képviselnek, és arányuk sok országban egyre nő. Európában az összes kezelésre jelentkező kliens közül átlagosan minden ötödik (19 százalék) betöltötte 40. életévét, ugyanakkor néhány országban ez az arány megközelíti a 30 százalékot (3. ábra). Ez komoly növekedést jelent az egy évtizeddel ezelőtti állapothoz képest, amikor az idősebb kliensek aránya a tagállamok többségében nem haladta meg a 10 százalékot. A jelentések szerint a kezelésbe kerülő idősebb droghasználóknak Portugáliában a legmagasabb az aránya (28 százalék), a növekedés pedig Spanyolországban volt a legjelentősebb: 2000 óta 15 százalékpont (4. ábra). A kifejezetten a szubsztitúciós kezelésről szóló adatok azt jelzik, hogy néhány országban a kliensek több mint fele 40-es éveibe lépett.
Míg a jelentések szerint a kezelésbe került idősebb kábítószer-használók a legmagasabb arányt az EU nyugati országaiban érik el, addig a közép- és kelet-európai országok többségében a 40 fölöttiek a kezelés alatt álló problémás kábítószer-fogyasztóknak csak töredékét adják. „Mivel a kábítószer-használat járványszerű terjedése itt később kezdődött [az 1990-es évek végén, a 2000-es években]…, az elkövetkező évtizedekben ezekben a régiókban az idősebb problémás kábítószer-használók számának növekedésére lehet számítani” – írja a jelentés. 

A kezelés alatt álló idősebb kábítószer-használók nagy hányada munkanélküli és társadalmilag elszigetelt, továbbá megjelentek már náluk a hosszú távú kábítószer-fogyasztás krónikus fizikai és pszichoszociális következményei (pl. májbetegség, a túladagoláshoz kapcsolódó károsodás, depresszió). Ugyancsak gyakoriak az alkohollal és dohányzással kapcsolatos problémák. Mivel az idősebb kábítószer-használóknál az öregedés folyamata felgyorsul, egy függő szerhasználó 40 éves korára olyan mértékben szorulhat ellátásra, mint jellemzően a nála 20 évvel idősebbek. A jelenlegi ellátó intézmények rendszerint a fiatalabb kábítószer-fogyasztók igényeire szakosodtak, így a személyzet sem feltétlenül ismeri az idősebb korban fellépő kábítószer-problémákat, illetve a korral természetszerűleg együtt járó egészségügyi és szociális változások 
(pl. a csökkent mobilitás, szív- és érrendszeri megbetegedések, hozzátartozók halála) kezelésének lehetőségeit. 

„Gyakori az a feltételezés, hogy az emberek a harmincas éveik közepére kinőnek a kábítószer-fogyasztásból” – nyilatkozta Wolfgang Götz, az EMCDDA igazgatója – „a kábítószer-fogyasztók kezelését végző európai intézmények adatai szerint azonban ez nem mindig van így. Fontos, hogy az ellátó intézmények egyre inkább képesek legyenek kezelni az idősödő kliensek szükségleteit, akiknek egészségi állapotát egyaránt befolyásolta a hosszú távú kábítószer-használat és az öregedés következményei. Még csak most kezdjük felfogni, mi mindent hozhat e változás, annyi azonban bizonyos, hogy az új tendencia egyre nagyobb feladatot jelent mind a kábítószer-fogyasztók kezelésére szakosodott intézmények, mind az általános egészségügyi és szociális ellátók számára.”

(1) Az EMCDDA 2010-es kiemelt témája — Treatment and care for older drug users                      http://www.emcdda.europa.eu/publications/selected-issues
A fenti ismertetett számadatok ebben a kiadványban találhatók.
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