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BOLI INFEC�IOASE, CONSUMUL PROBLEMATIC DE DROGURI �I DECESE CA URMARE A 

CONSUMULUI DE DROGURI 

Noile cazuri de SIDA ap�rute prin transmitere pe cale heterosexual� sunt mai numeroase 

decât cele transmise ca urmare a consumului de droguri pe cale injectabil�  

(24.11.2005 LISABONA) Noile cazuri de SIDA ap�rute prin transmitere pe cale heterosexual� sunt mai 
numeroase decât cele transmise ca urmare a consumului de droguri injectabile, avertizeaz� Agen�ia UE 
pentru droguri (OEDT) în Raportul anual pe 2005 privind problema drogurilor în Europa, lansat la 
Bruxelles. Dac� pân� în 2001 majoritatea cazurilor noi de SIDA în UE putea fi atribuit� consumului de droguri 
pe cale injectabil�, cele mai recente date arat� c� transmiterea acestei boli pe cale heterosexual� este în 
prezent cea mai frecvent� (1).  

OEDT (2) declar� c� un factor important este accesul sporit al consumatorilor de droguri injectabile (CDI) 
seropozitivi la terapia antiretroviral� puternic activ� (HAART)*. Peste 75% dintre cei care solicit� HAART au    
în prezent acces la aceasta în cea mai mare parte a Europei Occidentale, de�i în ��rile baltice accesul la 
aceast� terapie este limitat. În Letonia, de exemplu, în rândul CDI deja infecta�i cu HIV, cazurile de SIDA au 
crescut considerabil în ultimii ani, ceea ce sugereaz� necesitatea îmbun�t��irii accesului la HAART (3).   

Accesul îmbun�t��it al CDI la tratament �i la serviciile de reducere a efectelor d�un�toare, precum �i o sc�dere 
în administrarea drogurilor pe cale injectabil� în anumite ��ri au acum impact asupra coeficientului de 
transmitere HIV ca urmare a consumului de droguri în Europa, a declarat OEDT.  

Prevalen�a HIV în rândul CDI se men�ine redus� în timp ce inciden�a infec�iilor hepatice                         
se situeaz� la cote ridicate  

Prevalen�a infec�iei HIV în rândul CDI r�mâne la un nivel inferior în cele mai multe state membre ale UE �i ��ri 
candidate. Rata infec�iilor se situeaz� în jur de, sau sub 1% în rândul CDI în Republica Ceh�, Grecia, 
Ungaria, Slovenia, Slovacia, Finlanda, Regatul Unit, Bulgaria �i România �i sub 5% în Germania, Lituania 
�i Luxemburg (2001–2004). 

Cifre estimative mai ridicate (în jur de sau peste 10%) sunt totu�i raportate de Estonia, Spania, Fran�a, Italia, 
Letonia, ��rile de Jos, Polonia �i Portugalia. În raport se afirm� îns� c� rata noilor cazuri diagnosticate cu 
infec�ie cu HIV în rândul CDI din Estonia �i Letonia a „sc�zut dramatic” în prezent, sugerând c� epidemia 
recent� din aceste dou� ��ri a atins deja punctul critic.  

�tirile sunt mai pu�in pozitive în ceea ce prive�te hepatita B �i C, care constituie cea mai frecvent� cauz� de 
îmboln�vire în rândul CDI în Europa. Mul�i CDI se infecteaz� cu virusul hepatitei B (HBV) sau cu virusul 
hepatitei C (HCV) în câ�iva ani din momentul administr�rii drogurilor pe cale  injectabil�. Studii efectuate în mai 
multe ��ri – Belgia, Estonia, Grecia, Italia, Polonia, Portugalia �i Norvegia – continu� s� identifice rate de 
peste 60% ale infect�rii cu HCV în rândul CDI (2002–2004). 
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Dou�zeci �i patru de state membre UE (cu excep�ia Ciprului), precum �i Norvegia, Bulgaria �i România, 
furnizeaz� în prezent echipament steril de injectare prin „programele de schimb de seringi” (PSS) destinate 
CDI. De�i cantitatea de materiale destinate inject�rii variaz�, în multe ��ri acoperirea este substan�ial�.   
Studiile au ar�tat c� programele PSS pot fi eficiente în prevenirea bolilor infec�ioase �i în realizarea leg�turii 
între serviciile de asisten�� social� �i de s�n�tate �i consumatorii de droguri dificil de integrat în sistemul de 
tratament.  

Pân� la 2 milioane de consumatori problematici de droguri în UE **  

OEDT estimeaz� c� în prezent exist� între 1,2 �i 2,1 milioane de consumatori problematici de droguri în 
Uniunea European� extins�, dintre care între 850.000 �i 1,3 milioane sunt posibili consumatori de droguri     
pe cale injectabil�.  

Estim�rile prevalen�ei începând cu jum�tatea anilor `90 pân� la sfâr�itul acestei perioade, arat� cre�teri ale 
num�rului de consumatori problematici de droguri în Danemarca, Austria, Finlanda, Suedia �i Norvegia,      
în timp ce în Republica Ceh�, Germania, Grecia �i Irlanda se înregistreaz� o stabilizare sau chiar un declin a 
acestuia. Referitor la alte ��ri, din datele disponibile nu se poate deduce o concluzie sau o tendin�� clar�.  

Datele colectate de la centrele de tratament, precum �i din monitorizarea deceselor ca urmare a consumul de 
droguri sugereaz� c� num�rul noilor consumatori de heroin� a sc�zut în întreaga Europ�, atingând punctul 
culminant la începutul anilor 1990 în majoritatea ��rilor.  

Coeficientul consumatorilor de droguri injectabile în rândul consumatorilor de heroin� afla�i în tratament a 
sc�zut în unele state membre UE – Danemarca, Grecia, Spania, Fran�a, Italia �i Regatul Unit – în timp ce 
mai pu�in de 50% din noii consumatori de opiacee care se adreseaz� centrelor de tratament specializate au 
declarat c� î�i administreaz� droguri pe care injectabil�. Coeficientul este mai sc�zut în Spania, ��rile de Jos 
�i Portugalia, situându-se sub 30%. Excep�ii notabile sunt Finlanda �i unele noi state membre UE, unde 
injectarea r�mâne principala cale de administrare în rândul consumatorilor de heroin�.  

OEDT afirm� c� exist� indicii puternice potrivit c�rora problema drogurilor în Europa a cunoscut o diversificare 
în ultimii ani, persoanele aflate în tratament declarând în prezent c� au probleme cu cocaina (inclusiv crack-ul) 
�i canabisul sau consum� mai multor droguri (policonsum) (vezi Comunicatul de pres� nr. 9).  

Supradoza continu� s� r�mân� principala cauz� de deces în rândul consumatorilor de opiacee,           
dar num�rul tinerilor deceda�i ca urmare a consumului de droguri este în prezent în sc�dere 

Supradoza r�mâne „principala cauz� de deces în rândul consumatorilor de opiacee”, se precizeaz� în raportul 
prezentat ast�zi, �i „una dintre principalele cauze de deces în rândul tinerilor din Europa”. Dar în majoritatea 
statelor membre UE – în afar� de Finlanda �i Suedia – �i cu excep�ia Norvegiei, se manifest� o propor�ie 
mai sc�zut� a deceselor cauzate de supradoze la consumatorii sub 25 de ani decât în urm� cu un deceniu, 
ceea ce sugereaz� o sc�dere a recrut�rii tinerilor consumatori �i a num�rului tinerilor consumatori de droguri 
pe cale injectabil�. Astfel, în majoritatea statelor UE-15, vârsta medie în cazurile de supradoz� a cunoscut o 
cre�tere dup� 1990.  

Conform datelor furnizate, situa�ia se prezint� diferit în noile state membre UE �i ��rile candidate, unde 
cazurile de deces în rândul tinerilor sub 25 de ani a crescut considerabil începând cu mijlocul anilor 1990 pân� 
în 2002. Media de vârst� în cazurile de supradoz� este cea mai sc�zut� în România (22,4 ani), Estonia       
(24 ani), Letonia (29 ani) �i Lituania (29,3 ani). Num�rul de decese prin supradoz� s-a stabilizat în prezent în 
Republica Ceh�, Letonia, Ungaria �i Bulgaria.  

În raport se afirm� c� în UE, rata deceselor ca urmare a consumului de droguri s-a situat de-a lungul anilor la 
niveluri ridicate, existând chiar semne c� s-a atins un punct culminant. Dup� o cre�tere de 40% între 1990 �i 
2000 (UE-15), multe ��ri raporteaz� în prezent o sc�dere a cifrelor pân� la valorile înregistrate la începutul 
anilor 1990. Aceast� tendin�� pozitiv� s-ar putea datora stabiliz�rii sau sc�derii num�rului de consumatori de 
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opiacee, reducerii ratei de consum de droguri pe cale injectabil� în unele ��ri, precum �i accesului îmbun�t��it 
la tratament.  

Num�rul total al deceselor ca urmare a consumului de droguri din cele 15 state UE �i Norvegia a sc�zut de la 
8.394 în 2001 la 7.122 cazuri în 2002, reprezentând o sc�dere de 15%, de�i exist� indicii care arat� c� aceast� 
sc�dere evident� se stabilizeaz� (4).  

Not� 
 
* HAART: Tratamentul împotriva infec�iei cu virusul imunodeficien�ei umane (HIV), prin utilizarea unei combina�ii de 
medicamente antiretrovirale. Medicamentele inhib� aptitudinea virusului de a se multiplica în corpul omenesc �i încetinesc 
dezvoltarea SIDA.  
** Defini�ia opera�ional� a consumului problematic de droguri conform OEDT este „consumul de droguri injectabile sau 
consumul de opiacee, cocain� �i/sau amfetamine timp îndelungat/în mod regulat”. 
 
(1) Vezi Statistical Bulletin (Buletinul statistic) 2005 – Figura INF-2 – http://www.stats05.OEDT.eu.int 
(2) Cifre ob�inute prin colaborarea cu European Centre for the Epidemiological Monitoring of AIDS [Centrul European de 
Monitorizare Epidemiologic� a SIDA] (EuroHIV) �i Biroul Regional OMS pentru Europa. 
(3) Vezi Statistical Bulletin 2005 – Figura INF-1 – http://www.stats05.OEDT.eu.int 
(4) Vezi Statistical Bulletin 2005 – Figura DRD-G8 – http://www.stats05.OEDT.eu.int (Nu toate cele 15 ��ri au comunicat 
date). 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 


