Europsko
izvjeSce
o drogama

rendovi i razvoj

20271






Europsko
izvjeSce
o drogama

Trendovi i razvoj

20271



I Pravna napomena

Ova publikacija Europskog centra za prac¢enje droga i ovisnosti o drogama (EMCDDA) zasti¢ena je autorskim
pravima. EMCDDA ne prihva¢a nikakvu odgovornost za posljedice koje mogu nastati iz uporabe podataka sadrzanih
u ovom dokumentu. Sadrzaj ove publikacije ne odraZava nuzno sluzbena misljenja partnera EMCDDA-a, drzava
¢lanica EU-a ili bilo koje institucije ili agencije Europske unije.

Ovo je izvje$c¢e dostupno na bugarskom, $panjolskom, ¢eskom, danskom, njemackom, estonskom, grékom,
engleskom, francuskom, hrvatskom, talijanskom, latvijskom, litavskom, madarskom, nizozemskom, poljskom,
portugalskom, rumunjskom, slova¢kom, slovenskom, finskom, Svedskom, turskom i norvegkom jeziku. Sve prijevode
izradio je Prevoditeljski centar za tijela Europske unije.

Luksemburg: Ured za publikacije Europske unije, 2021.
© Europski centar za praéenje droga i ovisnosti o drogama, 2021.

Umnozavanje je dopusteno uz uvjet da se navede izvor.

Print ISBN 978-92-9497-632-1 ISSN 2314-9019 doi:10.2810/422 TD-AT-21-001-HR-C

PDF ISBN 978-92-9497-598-0 ISSN 2314-9582 doi:10.2810/4261 TD-AT-21-001-HR-N

Prijedlog citiranja ove publikacije: Europski centar za praéenje droga i ovisnosti o drogama (2021.), Europsko izvjies¢e
o drogama 2021.: trendovi i razvoj, Ured za publikacije Europske unije, Luksemburg.

Praca Europa 1, Cais do Sodré, 1249-289 Lisabon, Portugal
Tel. +351 211210200

info@emcdda.europa.eu | www.emcdda.europa.eu
twittercom/emcdda | facebook.com/emcdda


mailto:info%40emcdda.europa.eu?subject=
https://www.emcdda.europa.eu
https://twitter.com/emcdda
https://facebook.com/emcdda

~N o g b

10
12
16
18
20
22 |
24 |
26
29
30
32
34
36
38

40

Sadrzaj

Predgovor

Uvodna napomena
Zahvale

Poruka direktora

PANDEMIJA BOLESTI COVID-19 | SITUACIJA U PODRUCJU DROGA

NAJNOVIJI PODATCI O SITUACIJI U PODRUCJU DROGA U EUROPI

Kanabis

Kokain

Amfetamin

Metamfetamin

MDMA

Nove psihoaktivne tvari

LSD, DMT, gljive, ketamin i GHB

Heroin i drugi opioidi

Proizvodnja i prekursori

Kr3enja zakona o drogama

Intravenska uporaba droga

Zarazne bolesti povezane s uporabom droga

Smrtni slu¢ajevi uzrokovani uporabom droga



Europsko izvies¢e o drogama 2021 Trendovi i razvoj

Predgovor

Od pocetka 2020. pandemija bolesti COVID-19 drasti¢no je utjecala na na$ stil Zivota jer su
zemlje u Europi i diljem svijeta morale uvesti dotad nevidene mjere za zastitu javnog zdravlja.
Ta je kriza utjecala i na sve aspekte tog fenomena u Europi, medu ostalim na proizvodnju,
krijumcarenje, distribuciju i uporabu droga. Europsko izvies¢e o drogama 2021.: trendovi

i razvoj pruza pregled tih kretanja i, uz potporu Statisti¢kog biltena, predstavlja najnovije
podatke i statistiku nasih nacionalnih partnera. Ovo vam izvje$¢e omogucuje vrhunski pregled
u jezgrovitom grafickom formatu, s poveznicama na mnostvo mreznih informacija koje pruza
EMCDDA.

U ovogodisnjem Europskom izvje$¢u o drogama utvrduju se kontinuirani i sve ozbiljniji izazovi
za javno zdravlje i nadu sigurnost uzrokovani krijumcarenjem droga u Europu i proizvodnjom
nedopustenih droga unutar nasih granica. Otpornost zlo¢inac¢kih organizacija koje sudjeluju

u trgovini drogom dodatno je naglasena preliminarnim nalazom da aktualna pandemija nije
ozbiljno utjecala na dostupnost droga u Europi. Dapace, nastavljamo primjecivati rizike za
javno zdravlje koji proizlaze iz dostupnosti i uporabe Sirokog spektra tvari, esto visokog
stupnja potentnosti ili Cisto¢e. Kako se problemi s drogom u Europi nastavljaju brzo razvijati,
tako se mora razvijati i odgovor Europe na problem droga. Analiza utjecaja bolesti COVID-19
takoder otkriva da se, iako je doSlo do poremecaja rada nekih sluzbi za osobe koje imaju
problema s drogom, sektor skrbi takoder vrlo brzo prilagodio, a sluzbe su mogle uvesti
inovativne radne prakse radi ublazavanja ucinka trenuta¢ne krize na svoje korisnike. Na razini
politika, nova strategija i akcijski plan EU-a u podrudju droga (2021. — 2025.) istodobno
potvrduju posvecenost Europske unije uravnotezenom i na dokazima utemeljenom pristupu
fenomenu droga, pruzaju pouzdan i sveobuhvatan okvir za uskladeno djelovanje u cilju zastite
i unaprjedenja javnog zdravlja i dobrobiti te pruzaju visoku razinu sigurnosti. Sa zadovoljstvom
primjecujem izri¢ito priznanje koje je u okviru nove strategije dano vaznoj ulozi koju EMCDDA
i njegovi partneri imaju u izradi dokaza potrebnih za donoSenje ucinkovitih politika i mjera

u tom podrucju.

Naposljetku, u ovim izazovnim vremenima htjela bih posebno zahvaliti kolegama u mrezi
nacionalnih srediSnjica Reitox, nasim drugim nacionalnim i medunarodnim partnerima te
Znanstvenom odboru EMCDDA-3, &ija je podrska bila klju¢na za izradu ovog izvjeS¢a. Takoder
sa zahvalno$cu isti¢em doprinos mnogih europskih istrazivackih skupina i stru¢njaka, koji su
pomogli obogatiti analizu predstavljenu u ovom izvjesc¢u, te kljuéni doprinos nasih europskih
partnera: Europske komisije, Europola, Europske agencije za lijekove i Europskog centra za
spre€avanje i kontrolu bolesti.

Laura d'Arrigo
Predsjednica Upravnog odbora EMCDDA-a


https://www.emcdda.europa.eu/data/stats2021

Uvodna napomena

Ovo se izvjesS¢e temelji na informacijama koje su u okviru postupka godiSnjeg izvjeS¢ivanja
EMCDDA-u dostavile drzave ¢lanice EU-a te Turska i Norveska.

Svrha je ovoga izvjeS¢a dati pregled i sazeto opisati situaciju u podrucju droga u Europi do
kraja 2020. Stoga svi grupirani, agregirani podatci i oznake prikazuju stanje na temelju
dostupnih podataka iz 2020. u drzavama ¢lanicama Europske unije kao i zemljama koje su
sudjelovale u EMCDDA-ovu postupku izvjesS¢ivanja. Ujedinjena Kraljevina iza$la je iz Europske
unije 1. veljace 2020. i nije obuhvacena analizom predstavljenom u ovom izvje$¢u. Podatci za
Ujedinjenu Kraljevinu za 2019. mogu se pronadi u prilogu s nacionalnim tablicama podataka.
Zbog vremena koje je potrebno za kompilaciju i podnoSenje podataka, brojni skupovi godisnjih
nacionalnih podataka koji se ovdje nalaze odnose se na referentno razdoblje od sije¢nja do
prosinca 2019. Ako su dostupni, podatci koji odrazavaju sastav EU-a do 2019. mogu se
pronac¢i u nasem StatistiCkom biltenu. Analiza trendova temelji se samo na podatcima onih
zemlja koje su pruzile dovoljno podataka za opisivanje promjena tijekom navedenog razdoblja
i, kad god je to moguce, njome su obuhvacene zemlje koje su 2020. sudjelovale u Europskom
informacijskom sustavu (drzave ¢lanice EU-a, Turska i Norveska). Ponekad su ukljuceni i neki
podatci iz drugih zemalja, iz kontekstualnih razloga ili zato $to izvjeS¢ujemo o postupcima
prikupljanja podataka u kojima je sudjelovalo vi$e zemalja. Citatelj treba imati u vidu da
pracenje obrazaca i trendova u skrivenom i stigmatiziranom okruzenju karakteristicnom za
uporabu droga predstavlja i prakti¢an i metodoloski izazov. Iz tog su razloga za analize
podataka u ovom izvjeS€u koriSteni viSestruki izvori podataka. lako se zamje€uju znatni
pomacii u nacionalnim analizama i u analizi koju je moguce provesti na europskoj razini, treba
istaknuti da u tom podrucju postoje metodoloske teSkoc¢e. U tumaceniju je stoga potreban
oprez, posebno kada se zemlje usporeduju na osnovi bilo koje pojedinacne mjere. Broj
zemalja s dostupnim podatcima razlikuje se po pokazatelju, a zajedno s razlikama u praksama
izvied¢ivanja i nacionalnim sustavima, to otezava izravne usporedbe medu zemljama. Analiza
prikazana u ovom izvje$¢u mora se smatrati preliminarnom zbog utjecaja bolesti COVID-19

i zahtijeva prilagodbu s obzirom na pristizanje dodatnih informacija. Upozorenja povezana

s podatcima mogu se pronaci u internetskoj verziji Statisti¢kog biltena, koji sadrzi detaljne
informacije o metodologiji i valjanosti analize te napomene o ograni¢enjima u dostupnim
skupovima podataka. Ondje su dostupne i informacije o metodama i podatcima koji su
upotrijebljeni za procjene na razini Europe, za koje je moguce primijeniti interpolaciju.
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Zahvale

EMCDDA zahvaljuje na pomoc¢i u izradi ovog izvjeS¢a:

voditeljima nacionalnih srediSnjica unutar mreze Reitox i njihovu osoblju

dopisnicima sustava ranog upozoravanja nacionalnih sredi$njica unutar mreze Reitox

i stru¢njacima iz njihove nacionalne mreze sustava ranog upozoravanja

sluzbama i struénjacima u svim drzavama ¢lanicama koji su prikupljali necbradene podatke
Za ovo izvjeSce

¢lanovima Upravnog odbora i Znanstvenog odbora EMCDDA-a

Europskom parlamentu, Vije¢u Europske unije, posebno Horizontalnoj radnoj skupini za
droge i Europskoj komisiji

Europskom centru za spre¢avanje i kontrolu bolesti (ECDC), Europskoj agenciji za lijekove
(EMA) i Europolu

Skupini Pompidou Vije¢a Europe, Uredu Ujedinjenih naroda za droge i kriminal,
Regionalnom uredu Svjetske zdravstvene organizacije za Europu, Interpolu, Svjetskoj
carinskoj organizaciji, Europskom istrazivanju o pusenju, pijenju alkohola i uzimanju droga
medu ucenicima (ESPAD), SredisSnjoj europskoj skupini za analizu nezakonitih droga

u kanalizaciji (SCORE), Europskoj mrezi za hitne slu¢ajeve povezane s drogom (Euro-DEN
Plus), mrezi Europske inicijative za prikupljanje i analizu $prica (ESCAPE) te Transeuropskoj
informacijskoj mrezi o drogama (TEDI).

Nacionalne sredi$njice unutar mreze Reitox

Reitox je Europska informacijska mreZa o drogama i ovisnosti o drogama. Mreza se
sastoji od nacionalnih sredisnjica u drzavama ¢lanicama EU-a, Turskoj te u Norveskoj
i pri Europskoj komisiji. Pod nadlezno$¢u svojih vlada, srediSnjice su nacionalna tijela
koja EMCDDA-u dostavljaju informacije o drogama. Podatci za kontakt nacionalnih
sredis$njica nalaze se na EMCDDA-ovim internetskim stranicama.


https://www.emcdda.europa.eu/about/partners/reitox
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Koje se pouke mogu izvuéi iz Europskog izvjeSéa
o drogama 2021.?

U novoj strategiji EU-a o drogama za razdoblje 2021. — 2025. izri¢ito se navodi da se europski
odgovor na droge treba temeljiti na dokazima i primjenjivati uravnotezenim i integriranim
pristupom, koji se u konacnici mora ocjenjivati na temelju utjecaja na zdravlje, sigurnost

i dobrobit nasih gradana. EMCDDA-ov je zadatak pomoci u pruzanju dokaza koji su potrebni
kako bi se osiguralo da su europske politike i djelovanja u pogledu droga ucinkoviti i dobro
usmijereni te da pruzaju odgovor na nove prijetnje i izazove. Europsko izvje$¢e o drogama
(EDR) 2021. objavljuje se u trenutku kada je ispunjavanje tog cilja otezano jer je pandemija
bolesti COVID-19 znatno utjecala na sva podrucja Zivota, uklju¢ujuéi situaciju u pogledu droga
i nasu sposobnost da je pratimo. Stoga sam izuzetno zadovoljan da ipak moZemo pruZiti
detaljnu analizu predstavljenu u ovom izvjeScu, koja obuhvaca ranu procjenu ucinka
pandemije na trziSta droga i uporabu droga. Medutim, vjerujem da se vrijednost naseg rada
ne ostvaruje samo preciznim dokumentiranjem proslih dogadaja. Takoder moramo gledati
prema naprijed i razmotriti koje pouke proizlaze iz nalaza Europskog izvje$¢a o drogama 2021.
kako bismo osigurali da u buduénosti nastavimo pruzati relevantne i pravodobne informacije
koje su potrebne da bi nase politike i mjere bile razmjerne sve ve¢im izazovima s kojima se
suoCavamo u podrucju droga.

EMCDDA je u suradnji sa svojim dionicima 2019. proveo postupak pracenja aktualnih

i predvidanja buducih trendova kako bi se podigla nasa razina svjesnosti o tome kako razvoj
situacije u pogledu droga moze utjecati na nas rad. Jedan od glavnih zaklju¢aka te suradnje
bio je da sumnogi ¢imbenici koji bi mogli utjecati na buduce probleme u pogledu droge
zapravo vanjski. Izgledno je da ¢e globalizacija, razvoj informacijske tehnologije, demografske
promjene, ali i problemi kao $to su klimatske promjene i migracije ljudi, imati vazne implikacije
na buduce probleme s drogom s kojima ¢emo se suocavati. To ve¢ primjecujemo, s obzirom
na to da trziSte droga i obrasci uporabe droga postaju sve dinami¢niji i slozeniji te su globalno
sve viSe povezani. To nas je natjeralo da razmislimo o potrebi za pravodobnijim izvjeS€ivanjem
i da razmotrimo jesu li izvori podataka kojima se koristimo i ciljevi koje odabiremo za nasu
analizu dovoljni kako bi se zadovoljile trenutacne i buduce potrebe razvoja politika.

No, nismo ocekivali da ¢e dogadaji 2020. u tolikoj mjeri dokazati vaznost tog razmisljanja.

U roku od nekoliko tjedana morali smo preusmieriti svoj rad kako bismo pomogli svojim
dionicima i ponudili im poboljSane resurse za razmjenu informacija i najboljih praksi. Zbog
brzine razvoja dogadaja postali smo svjesni kako se to moze posti¢i samo s pomocu
interaktivnijeg modela za zajednicko stvaranje znanja. Ponosan sam na rad EMCDDA-a
tijekom tog razdoblja, ali priznajem da je to bilo moguce samo zahvaljujuci doprinosu dionika
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Sirom Europe. Od posebne je vaznosti bila ¢injenica da je naSa mreza nacionalnih sredisnjica
Reitox omogucila kontinuiranu komunikaciju o nacionalnim odgovorima na pandemiju. Time
se istakla vrijednost razmjene iskustava i preliminarnih informacija kada postoji potreba za
brzim djelovanjem. Osim toga, pokrenuli smo i niz studija za prepoznavanje trendova radi
prikupljanja kvalitativnih i novih kvantitativnih podataka kako bismo pruzili komplementaran
izvor podataka u gotovo stvarnom vremenu koji nadopunjuje nase informacije o rutinskom
prac¢enju. Ovdje su sazeto navedeni najnoviji rezultati naSe nedavno objavljene trece studije
za prepoznavanje novih trendova u pogledu bolesti COVID-19. Ti su rezultati preliminarni, ali
nam pomazu utvrditi neke od mogucih dugotrajnijih u¢inaka pandemije na trzista droga,
uporabu droga i nase odgovore.

Unato¢ pokusSajima presretanja krijumcara, svi nasi rutinski pokazatelji upu€uju na to da je
pocetkom 2020. europsko trziste droga bilo obiljezeno Sirokom dostupno$¢u raznolikog
spektra droga sve vece potentnosti ili CistoCe. To dokazuju velike zapljene kokaina i drugih
droga koje smo opazili tijekom 2020. 1z niza pokazatelja takoder mozemo vidjeti da obrasci
uporabe postaju sve slozZeniji, a konzumentima droga pruza se veci izbor tvari. Time se
stvaraju razne Stetne posljedice za zdravlje, kao rezultat uporabe novijih tvari ili zbog
interakcije ucinaka kada se nekoliko tvari uzima u kombinaciji. Stoga sam uvjeren da trebamo
viSe ulagati u razumijevanje implikacija obrazaca kombinirane uporabe droga i kako oni mogu
povecati Stetu. Primjer toga vidljiv je u sve vec¢oj zabrinutosti u pogledu zlouporabe
benzodiazepina koji su preusmjereni iz terapijske uporabe ili koji su se pojavili kao novi
benzodiazepini na trzistu novih psihoaktivnih tvari. Te tvari mogu biti Stetne same po sebi, ali
u kombinaciji s opioidima ili alkoholom povecavaju i rizik od predoziranja, iako njihova uloga
moze proci nezapazeno. Takva vrsta kombinirane uporabe droga, i opéenito sve veca vaznost
sinteti¢kih tvari, isti¢e hitnu potrebu za nastavkom razvoja forenzickih i toksikoloskih resursa
ako zelimo bolje razumijeti i odgovoriti na sve slozenije probleme s drogama s kojima se danas
suoCavamo.

Kao $to Cete vidjeti iz podataka predstavljenih u nastavku, kanabis je drugo podrucje u kojemu
problemi s kojima se suoavamo postaju sve slozeniji, a vjerojatno ¢e se povecavatiiu
budu¢nost. Svjedo¢imo pojavi novih oblika kanabisa i novih nac¢ina njihove uporabe,
djelomi¢no zbog razvoja dogadaja izvan Europske unije. U Europi svjedo¢imo i sve vecoj
zabrinutosti zbog dostupnosti proizvoda visokog stupnja potentnosti, s jedne strane, te zbog
dilema o tome kako odgovoriti na proizvode s niskim udjelom THC-a, s druge strane. Sinteticki
kanabinoidi i zdravstveni rizici koje predstavljaju samo dodatno oteZavaju tu sliku, Sto
dokazuje broj smrtnih slucajeva prijavljenih tijekom 2020. koji su povezani s uporabom tih
tvari, kao i ¢injenica da smo nedavno morali objaviti upozorenja za javno zdravlje

o dostupnosti na trzistu proizvoda od prirodnog kanabisa s primjesama visokopotentnih
sintetickih kanabinoida. Smatram da ¢e pruzanje potrebnih azurnih i pouzdanih znanstveno
utemeljenih informacija donositeljima politika u tom podrucju biti od sve ve¢e vaznosti za rad
EMCDDA-a u sljedecih nekoliko godina.

Cini se da je u proizvodniji i krijumd&arenju droga doslo do brze prilagodbe na ogranigenja
povezana s pandemijom, pa nismo vidjeli gotovo nikakvih dokaza o nekim velikim prekidima

u opskrbi. Mjere ograniCavanja socijalnih kontakata mozda su utjecale na preprodaju droga na
maloprodajnoj razini, ali €ini se da je to dovelo do vece primjene novih tehnologija za
olaksavanije distribucije droga, §to je mozda ubrzalo trend kojemu svjedocimo posljednjih
nekoliko godina, a u kojemu se trziSte sve vise oslanja na digitalne tehnologije. S druge je
strane pozitivno §to je tehnologija takoder stvorila prilike za odgovor na probleme s drogom.
To je vidljivo u nacinu na koji sumnoge sluzbe za suzbijanje uporabe droga u Europi pokazale
otpornost, tj. primijenile pristup telemedicine kako bi i tijekom tog teSkog razdoblja mogle
nastaviti pruzati potporu osobama koje uzimaju drogu.
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Isto tako, EMCDDA sve viSe ukljucuje inovativne pristupe pra¢enju i razvoju novih izvora
podataka kojima se nadopunjuju postojec¢i pokazatelje. Smatram da je to neophodno ako
zelimo i¢i ukorak s promjenama kojima svjedo€imo i zadovoljiti potrebe nasih dionika
izvied¢ivanjem o ulozi koju droga ima u pogledu pogor8anja problema u Sirem skupu podrucja
politika. Vjerujem da ¢e nam digitalizacija u buduc¢nosti pruziti i vece prilike za dinamicniju

i interaktivniju suradnju s nasim dionicima kako bismo osigurali da se nase politike i djelovanja
u podrucju droga temelje na dobrom poznavanju suvremenih problema s drogom i da su
oblikovane zajedni¢kim razumijevanjem najucinkovitijih odgovora.

Naposljetku, podatci izneseni u Europskom izvjes¢u o drogama 2021. pokazuju koliko se
situacija u pogledu droge promijenila u posljednjih 25 godina. ProSlogodisnji dogadaji takoder
naglaSavaju sve vecu potrebu za brzom reakcijom, a to nas obvezuje da pove¢amo
sposobnost ranog prepoznavanja prijetnji koje proizlaze iz sve dinami¢nijeg i prilagodljivijeg
trziSta droga. Danas su droge sve prisutniji problem koji na odreden nacin utjeCe na sva
glavna podrucja politike. Isto tako, vidimo raznolikost dostupnih proizvoda i osoba koje ih
upotrebljavaju. Kako bismo bili sigurni da smo dobro pripremljeni za suo€avanje s buduc¢im
posljedicama te prekomjerne dostupnosti, moramo $to prije priznati ¢injenicu da se sada vecCi
broj razli¢itih skupina ljudi osobno suocava s problemima s drogom, ali i da problemi s drogom
utje€u na nase zajednice na raznolikije nacine. Zbog toga smatram da je u svim podru¢jima
socijalne, zdravstvene i sigurnosne politike nuzno razviti integrirane odgovore potkrijepljene
dokazima, koji su predvideni novom strategijom EU-a u podrucju droga.

Alexis Goosdeel
Direktor EMCDDA-a
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Rutinski podatci na kojima se ovo izvjeS¢e temelji uglavnom
se odnose na razdoblje do kraja 2019. Kako bi odgovorio na
potrebe za informacijama tijekom trenutacnog izvanrednog
stanja u podrucju javnog zdravstva i stekao uvid u njih,
EMCDDA je suradivao s drugim agencijama EU-a

i nacionalnim pruzateljima podataka kako bi stvorio resurse
za brzo utvrdivanje i razmjenu informacija relevantnih za
nase skupine dionika. Mrezni pristupnik tim informacijama
moze se pronaci na nasoj sluzenoj stranici. EMCDDA je
proveo i niz brzih studija za prepoznavanje novih trendova

u kojima se trianguliraju podatci prikupljeni od klju¢nih
davatelja informacija i nacionalnih sredisnjica, putem
internetskih istrazivanja provedenih medu osobama koje
uzimaju droge, analize gradskih otpadnih voda te novi
podatci iz postojecih i razvojnih pokazatelja i istrazivackih
studija. lako nedostatak sveobuhvatnih podataka znaci da se
svi zaklju€ci moraju donositi s oprezom i smatrati
preliminarnima, korisno je razmisliti o naSem trenuta¢nom
razumijevanju razvoja dogadaja u tom podrucju. Pojedinosti
u vezi s rezultatima najnovije takve studije mogu se pronaci
u nasem popratnom izvjeS€u o prepoznavanju novih
trendova. Jedan je od glavnih zaklju¢aka naseg rada izuzetna
otpornost trzista droga na poremecaje uzrokovane
pandemijom. Krijum¢&ari drogom prilagodili su se na
ograniCenja putovanja i zatvaranja granica. Na veleprodajnoj
razini to se odrazava u odredenim promjenama ruta

i metoda, uz povec¢ano oslanjanje na krijumcarenje putem
intermodalnih kontejnera i trgovackih lanaca opskrbe te
manje oslanjanje na ljude kao krijumcare. lako je tijekom
prvih zatvaranja doslo do poremecaja na maloprodajnim
trzitima droga na ulicama i do nekih lokalnih nestasica, Cini
se da su se prodavaci i kupci droga prilagodili tako Sto su
povecali uporabu usluga za slanje Sifriranih poruka, aplikacija
na druStvenim mrezama, internetskih izvora te usluga
dostave postom i dostave na kué¢nu adresu. To izaziva
zabrinutost da ¢e moguci dugoro¢ni uc¢inak pandemije biti
dodatno oslanjanije trziSta droga na digitalne tehnologije.

Dostupne informacije upucuju na to da je svako smanjenje
konzumacije droga zabiljezeno tijekom prvih zatvaranja brzo
nestalo nakon ublazavanja mjera ograni¢avanja socijalnih

kontakata. Op¢enito, ¢ini se da su konzumenti bili manje
zainteresirani za droge koje uglavnom povezujemo

s rekreativnim dogadajima, kao $to je MDMA, a viSe za droge
povezane s kuénom uporabom. Medutim, ublazavanje
ogranic¢enja kretanja i putovanja te povratak nekih drustvenih
okupljanja tijekom ljeta bilo je povezano s ponovnim
porastom razina uporabe. U tom slucaju analiza uzoraka
otpadnih voda nudi korisne informacije, mada je dostupna
samo za neke gradove. Uzimajuci u obzir dostupne podatke,
¢ini se da je razina uporabe vecine droga obi¢no niza tijekom
prvih zatvaranja, ali se isto tako ¢ini da se nakon prestanka
zabrane kretanja ponovno vra¢a na prethodnu razinu.

U usporedbi s 2019. ¢ini se da rezultati upuéuju na sli¢nu
ukupnu razinu konzumacije vecine droga, a u nekoliko
gradova mozda ¢ak i visu. Cini se da su u tom sludaju
iznimke MDMA i metamfetamin, dvije droge Cije se razine
zabiljezene 2020. ¢ine nizima u vecini gradova koji su bili
obuhvaceni istrazivanjem. Podatci o manjem interesu
konzumenata za MDMA tijekom 2020. potkrijepljeni su
izvjed¢ima korisnika u okviru internetskih istrazivanja,

u kojima je zabiljezen pad uporabe, i nekim ograniCenim
podatcima o slu¢ajevima hitne hospitalizacije, koji su
pokazali pad broja sluc¢ajeva povezanih s MDMA-om. To se
dogada u situaciji kada je ta droga visoko dostupna, na §to
upucuje kontinuirano otkrivanje tableta velike jaCine u vecini
zemalja. Zanimljivo je da su nizozemske sluzbe za pracenje
droga zabiljezile pojavu tableta manje jacine, koje se ocito
stavljaju na trziSte kao droge prikladnije za ku¢nu uporabu.

Podatci iz internetskih istrazivanja provedenih na osobama
koje same prijavljuju uporabu droga upucuju i na vec¢u
konzumaciju alkohola i ve¢e eksperimentiranje

s psihodelicima, kao $to su LSD i 2C-B (2,5-dimetoksi-4-
bromofenetilamin), i disocijativnim drogama kao $to je
ketamin. To mozda odrazava rast potraznje za tvarima koje se
mozda smatraju prikladnijima za konzumaciju kod kuce.
Podatci iz istrazivanja upucuju i na to da su osobe koje su
prije pandemije bolesti COVID-19 povremeno uzimale drogu
mozda smanijile uporabu ili Cak prestale uzimati drogu
tijekom pandemije, no redovitiji konzumenti mozda su
povecali razinu konzumacije droga. lako su ovi nalazi
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preliminarni i zahtijevaju daljnje istrazivanje, mogli bi imati
vazne implikacije ako se primijeCene promjene potvrde
i nastave u buduénosti.

Medu mogucim zabrinjavaju¢im kretanjima povezanima

s pandemijom jest opazanje da u nekim zemljama mozda
povecava dostupnost i uporaba crack kokaina. Isto tako,
zabrinjavaju i izvjeS¢a o dostupnosti manjih doza ili jeftinijih
pakiranja heroina, cracka i benzodiazepina. Problemi

s drogom Cesto se javljaju u marginaliziranim skupinama kao
§to su besku¢nici, a osobe koje imaju probleme s drogom
¢esto se oslanjaju na neformalnu ekonomiju. Postoji
vjerojatnost da su te skupine financijski pogodene mjerama
ograni¢avanja socijalnih kontakata i mogu biti osobito ranjive
na sve buduce ekonomske poteskoce koje proizlaze iz
trenutacne krize. Primjecuje se i sve vec€a zabrinutost zbog
zlouporabe benzodiazepina, preusmjerenih iz terapijske
uporabe ili benzodiazepina koji nisu odobreni za medicinsku
primjenu u Europi, a koji se pojavljuju na nezakonitom trzistu
droga. Povecana uporaba benzodiazepina primije¢ena je
medu visokorizi€énim konzumentima droga, zatvorenicima

i nekim skupinama konzumenata rekreativnih droga, sto je
mozda uzrokovano visokom razinom dostupnosti i niskom
cijenom tih tvari te problemima s mentalnim zdravljem
povezanima s pandemijom. U odabranom uzorku bolnica
nadleznih za pracenje tijekom 2020. primije¢eno je
povecanije hitnih slucajeva povezanih s benzodiazepinima

u usporedbi s 2019. Uz ovo izvje§¢e EMCDDA objavljuje
studiju o novim benzodiazepinima dostupnima u Europi. Ta
vrsta droge zasluzuje ve¢u pozornost jer njezina uporaba

u kombinaciji s drugim psihoaktivnim tvarima, ukljucujuci
opioide i alkohol, povecava rizik od slucajeva predoziranja sa
smrtnim ishodom i bez smrtnog ishoda, a moze se povezati
s nasilnim ili neprirodnim ponasanjem.

IzvjeS¢a upucuju da su se tijekom 2020. uzgoj kanabisa

i proizvodnja sinteti¢kih droga u Europskoj uniji zadrzali na
razinama prije pandemije. Primije¢ena je diversifikacija ruta
krijumcarenja droga, pri Eemu se viSe kanabisa i heroina
krijumcarilo pomorskim putem, kako bi se izbjegle zatvorene
kopnene granice, §to je dovelo do velikih zapljena

Pandemija bolesti COVID-19 i situacija u podrucju droga

u europskim lukama. Neke su promjene primije¢ene na
polaznim lokacijama kokaina koji se krijumcari iz Latinske
Amerike u Europu. Medutim, nije primije¢en znatan pad
ponude, a 2020. i poCetkom 2021. zabiljeZzene su zapljene
vise tona kokaina u europskim lukama, medu ostalim 16 tona
u Hamburgu, u Njemackoj i 7,2 tone u Antwerpenu, u Belgiji.
Cini se da se trend domadéeg uzgoja kanabisa, djelomiéno
potaknut mjerama zatvaranja, nastavio i 2020. Povecan broj
zabiljezenih slu€ajeva upotrebe kanabisa s primjesama
sinteti¢kih kanabinoida izaziva zabrinutost. Nije poznato $to
bi moglo biti pokreta¢ takvog kretanja, ali moguce je da su
uzrok tome nestasice kanabisa povezane s pandemijom ili,
mozda u nekim zemljama, kriminalne skupine koje
iskoriStavaju dostupnost proizvoda od kanabisa s niskim
udjelom THC-a, koji je ponekad tesko razlikovati od kanabisa
koji se prodaje na trzistu droga. Svaki scenarij u kojemu ljudi
nesvjesno konzumiraju sinteti¢ke kanabinoide izaziva
zabrinutost zbog toksi¢nosti nekih od tih tvari, $to je
dokazano 2020. kad je bilo vise od 20 slu¢ajeva sa smrtnim
ishodom povezanih sa sintetickim kanabinoidom 4F-MDMB-
BICA.

Do lipnja 2020. sluzbe za suzbijanje uporabe droga u cijeloj
Europi nastavile su raditi, iako smanjenim kapacitetom zbog
preventivnih mjera protiv bolesti COVID-19. U §est zemalja
koje su dostavile mjese¢ne podatke za 2020., u razdoblju
izmedu veljace i ozujka doslo je do naglog pada broja osoba
koje su uklju¢ene u tretman, a taj je broj ostao na niskoj razini
do kraja godine. Vec¢a uporaba telemedicine mozda je
pridonijela smanjenju zabiljezene potraznje za tretmanima,
ali je isto tako omogucila sluzbama da nastave zadovoljavati
potrebe konzumenata tijekom pandemije. Sluzbe za tretman
u zatvorskim okruzenjima takoder su prijavile poremecaje

u pruzanju usluga zbog ograniCavanja socijalnih kontakata

i uvedenih ograni¢enja za vanjske pruzatelje usluga. Usto,
navodi se da su ograni¢enja posjeta zatvorima za posijetitelje
i vanjske suradnike priviemeno smanjila dostupnost droga

u nekim zatvorima.
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Prevalencija i trendovi u podruéju uporabe droga

Uporaba droga u Europi obuhvaca Sirok spektar tvari. Medu konzumentima droga Cesta je uporaba
viSe vrsta droga, Sto predstavlja izazov u pogledu mjerenja, a pojedinacni obrasci uporabe kre¢u
se u rasponu od eksperimentalne do redovite i ovisni¢ke konzumacije. Od svih droga najc¢eSce se
konzumira kanabis, a stopa prevalencije uporabe te droge pet je puta veca od stope prevalencije
uporabe drugih tvari. lako je uporaba heroina i drugih opioida i dalje relativno rijetka, upravo su to
droge koje se najceSc¢e povezuju sa Stetnijim oblicima uporabe, ukljuCujuci intravensku uporabu.
Opseg uporabe stimulativnih droga i naj¢esce vrste tih droga razlikuju se medu zemljama,

a povecava se broj dokaza o mogucem rastu intravenske uporabe stimulativnih droga. Sve vrste
droga u pravilu ¢eS¢e konzumiraju muskarci, a ta je razlika ¢esto istaknuta zbog intenzivnijih ili
redovitijih obrazaca uporabe.

NAJNOVIJI PODATCI

Procjenjuje se da je otprilike 83 milijuna ili 28,9 %
odraslih osoba (u dobi od 15 do 64 godine)

u Europskoj uniji barem jedanput tijekom Zivota
probalo nezakonite droge. To bi trebalo smatrati
minimalnom procjenom zbog pristranosti pri
izvieScivanju.

Iskustvo uporabe droga ¢eS¢e navode muskarci
(50,6 milijuna) nego Zene (32,8 milijuna).

Droga koja se naj¢eSc¢e konzumira jest kanabis
(47,6 milijuna muskaraca i 30,9 milijuna zena).

Zabiljezene su mnogo nize procjene za uporabu
kokaina (9,6 milijuna muskaraca i 4,3 milijuna Zena),
MDMA-a (6,8 milijuna mu$karaca i 3,5 milijuna zena)
i amfetamina (5,9 milijuna muskaraca i 2,7 milijuna
zena) tijekom Zzivota.

Razine uporabe kanabisa tijekom Zivota znatno se
razlikuju medu pojedinim zemljama, a kre¢u se od
priblizno 4 % odraslih osoba na Malti do 45 % odraslih
osoba u Francuskoj.

Podatci o uporabi droga za prethodnu godinu pruzaju
uvid u nedavnu uporabu droga koja je uglavhom
prisutna medu mladim odraslim osobama. Procjenjuje
se daje 17,4 milijuna mladih odraslih osoba (u dobi od
15 do 34 godine) tijekom prethodne godine
konzumiralo droge (16,9 %), pri ¢emu je to navelo
dvostruko vise muskaraca (21,6 %) nego Zzena

(12,1 %).

Prevalencija visokorizi¢ne uporabe opioida medu
odraslim osobama (15 — 64 godine) procjenjuje se na
0,35 % ukupnog stanovnistva EU-a, §to znaci da je
20189. bilo milijun visokorizi¢nih konzumenata opioida.

U Europskoj je uniji 2019. bilo 510 000 konzumenata
uklju€enih u supstitucijsku terapiju ovisnosti

o opioidima. Konzumenti opioida ¢inili su 26 %
podnositelja zahtjeva za tretman ovisnosti.

Opioidi su bili prisutni u 76 % slu¢ajeva predoziranja
sa smrtnim ishodom prijavljenih u Europskoj uniji
za 2019.
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Najnoviji podatci o situaciji u podru&ju droga u Europi

Kokain %

Odrasle osobe (15 — 64)

Tijekom prethodne godine Tijekom Zivota
. 35 ¥ 138
milijuna milijuna
1,2 % 48 %

Mlade odrasle osobe (15 — 34)

Tijekom prethodne godine Nacionalne procjene
uporabe tijekom prethodne godine

’ 2 2 i Najnize
J

Y 10,2%
milijuna i
i Najvise

2,1% B 46%

Amfetamini ~\ 2o

Odrasle osobe (15 — 64)

Tijekom prethodne godine Tijekom Zivota

I 20 I 87
milijuna milijuna

0,7 % 3,0 %

Mlade odrasle osobe (15 — 34)

Tijekom prethodne godine Nacionalne procjene
uporabe tijekom prethodne godine

| e
1,4 ajnize

E :0,0%
milijuna P
i Najvise

1,4% mai1%

@

Y

Visokorizicni konzumenti Zahtjevi za tretman ovisnosti Slugajevi predoziranja sa
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Tijskom 2019. u programima tretman ovisnosti slucajeva
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konzumenata opioida.

u Europskoj uniji

predoziranja sa
smrtnim ishodom

Cjeloviti skup podataka i informacija 0 metodologiji potrazite u popratnom internetskom Statistickom biltenu.
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Ponuda droga i trzisSte

Nedavne promjene na nezakonitom trziStu droga u Europi, uvelike povezane s globalizacijom

i novim tehnologijama, ukljuCuju nove nacine proizvodnje i krijumcarenja droga te uspostavu novih
krijumcarskih ruta i rast internetskih trzista. U globalnom kontekstu, Europa je vazno trziste droga
koje se opskrbljuje i lokalno proizvedenim drogama i drogama koje se krijumdcare iz drugih regija
svijeta. Juzna Amerika, Zapadna Azija i Sjeverna Afrika vazna su izvorista nezakonitih droga koje
ulaze u Europu, a Kina je vazna zemlja iz koje se krijumc&are nove psihoaktivne tvari, prekursori za
droge i povezane kemikalije. Osim toga, neke droge provoze se kroz Europu na druge kontinente.
Europa je, isto tako, podrucje u kojem se proizvode kanabis i sintetiCke droge; kanabis se uglavnom
proizvodi za konzumaciju u Europi, dok se sintetiCke droge proizvode za europsko trziste i izvoze

u druge dijelove svijeta.

NAJNOVIJI PODATCI

U Europi je 2019. zabiljezeno oko 1,1 milijun zapljena,
a naj¢esce su bili zaplijenjeni proizvodi od kanabisa.
Vecina zabiljezenih zapljena obuhvacala je male
koli¢ine droga zaplijenjenih od konzumenata, dok je
relativno mali broj poSiljaka od viSe kilograma &inio
vecinu ukupne koli¢ine zaplijenjenih droga. To
naglaSava ¢injenicu da otkrivanje ili neotkrivanje malog
broja poSiljaka moze znatno utjecati na ukupni broj.

Pokazatelji trendova u broju zabiljezenih zapljena
droga u Europi izmedu 2009. i 2019. pokazuju
raznolikost, ali se uglavnom povecavaju.

Brojevi sluc¢ajeva zapljene smole kanabisa (= 9 %)
i heroina (=27 %) bili su manji 2019. nego 2009.

Brojevi slucajeva zapljene kokaina (+ 27 %),
amfetamina (+ 40 %) i biljnog kanabisa (+ 72 %)
povecali su se izmedu 2009. i 2019., ali sporije od
zaplijenjenih koli¢ina. To mozda upucuje na proSirenje
aktivnosti proizvodnje i provoza, ali i na povec¢anje
domacih potroSackih trzista.

Najveci porast broja zapljena zabiljezen je za MDMA
(+290 %) i metamfetamine (+ 182 %).

Pokazatelji trendova u koli¢inama zaplijenjene droge
u Europi upucuju na to da je od 2009. do$lo do opceg
porasta za sve droge osim smole kanabisa, a od
sredine 2010-ih i do znatnijeg porasta.

Izmedu 2009. i 2019. najveti porast zaplijenjenih
koli¢ina zabiljezen je za metamfetamin (+ 931 %),
MDMA (+ 456 %) i kokain (+ 279 %). U Europi postoje
velika trzista konzumenata tih droga; medutim,
vjerojatno je da porast zaplijenjenih koli¢ina barem

djelomi¢no odrazava ve¢u ulogu Europe kao mjesta
proizvodnije, izvoza ili provoza tih droga. Isti Cimbenici
takoder mogu objasniti znatan porast zaplijenjenih
koli¢ina amfetamina (+ 180 %).

Heroin (+ 17 %) je jedina droga Cije su se zaplijenjene
koli¢ine povecale tijekom tog razdoblja za manje od
100 %.

Smola kanabisa (= 19 %) jedina je droga Cije su
zaplijenjene koli¢ine bile manje 2019. nego 2009., dok
su se koli¢ine zaplijenjenog biljnog kanabisa znatno
povecale (+ 226 %). To vjerojatno odrazava sve vecu
proizvodniju biljnog kanabisa u Europi.



Najnoviji podatci o situaciji u podru&ju droga u Europi

ZAPLJENA DROGA U EUROPSKOJ UNIJI

Broj prijavljenih zapljena droga, ra8¢lamba prema pojedinim drogama, 2019.

Biljni kanabis Smola kanabisa Kokain i crack kokain

37 % 36 % 11%

Amfetamini

S5 %

Heroin
3%
MDMA
3 %
Druge tvari
4 %

Biljke kanabisa

Broj zapljena droga u Europskoj uniji, pokazatelji trendova 2009. — 2019.
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Koli¢ina zaplijenjenih droga u Europskoj uniji, pokazatelji trendova 2009. — 2019.
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Pokazatelji trendova odraZavaju relativne promjene u zapljenama droga tijekom desetogodisnjeg razdoblja, ali ne upucuju na stvarne koli¢ine.
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KANABIS |

Smola kanabisa koja se prodaje u Europi sada je jaca nego prije, pri ¢emu udio THC-a

u prosjeku iznosi izmedu 20 % i 28 %, gotovo dvostruko vise nego u biljnom kanabisu.
Proizvodi od kanabisa koji su dostupni u Europi sada uklju€uju proizvode s visokim
udjelom THC-a i nove oblike kanabisa na nezakonitom trzistu te niz proizvoda koji sadrze
ekstrakte kanabisa, ali niske razine THC-a, koji se komercijalno prodaju. Uz te promjene
na trzistu, povecava se broj konzumenata kanabisa koji su prvi put ukljuc¢eni u tretman.
Potrebno je pazljivo pratiti to podrucje kako bi se otkrile promjene problema s kanabisom

i razumio utjecaj promjena na trziStima droga na njih.

NAJNOVIJI PODATCI

Tijekom 2019. drzave ¢lanice EU-a prijavile su

326 000 zapljena smole kanabisa u koli¢ini od

465 tona i 313 000 zapljena biljnog kanabisa u koli¢ini
od 148 tona. Osim toga, Turska je prijavila 6200
zapljena smole kanabisa u koli¢ini od 28 tona i 64 000
zapljena biljnog kanabisa u koli¢ini od 63 tone.

Na temelju podataka iz 26 zemalja koje su izmedu
2015.i2020. provele istrazivanje, uporaba kanabisa
medu stanovnicima EU-a u dobi od 15 do 34 godine
tijekom pro$le godine procjenjuje se na 15,4 %,

u rasponu od 3,4 % u Madarskoj do 21,8 %

u Francuskoj. Kada se uzmu u obzir samo osobe

u dobi od 15 do 24 godine, stope prevalencije uporabe
kanabisa vece su, pri ¢emu je 19,2 % (9,1 milijun)
osoba tu drogu konzumiralo tijekom prosle godine,

a 10,3 % (4,9 milijuna) osoba tijekom proslog mjeseca.

Od zemalja koje provode istrazivanja od 2018.

i dostavljaju intervale pouzdanosti, devet ih je prijavilo
povecane procjene u odnosu na prethodno usporedivo
istrazivanje, u pet su procjene ostale stabilne, a dvije
su prijavile smanjene procjene.

Medu 24 drzave ¢lanice EU-a koje su 2019.
sudjelovale u Europskom istrazivanju o pusenju,
pijenju alkohola i uzimanju droga (ESPAD)
provedenom medu u€enicima u dobi od 15

i 16 godina, stope prevalencije uporabe kanabisa
tijekom prethodne godine kretale su se u rasponu od

7 % do 23 %, uz ponderirani prosjek od 17,3 %.
Ukupno se stopa prevalencije u prethodnoj godini
smanijila u odnosu na najvisu razinu od 20,4 % iz 2011.

Istrazivanja op¢e populacije upu¢uju na to da medu
odraslim osobama u dobi od 15 do 64 godine

u Europskoj uniji ima otprilike 1,8 % svakodnevnih ili
gotovo svakodnevnih konzumenata kanabisa, koji su
konzumirali kanabis 20 ili viSe dana u prethodnom
mjesecu, od kojih je vecina (61 %) mlada od 35
godina.

Tijekom 2019. oko 111 000 osoba uklju¢eno je

u specijalizirane tretmane ovisnosti u Europi zbog
problema povezanih s uporabom kanabisa (35 % svih
zahtjeva za tretman), a kod otprilike njih 62 000 bila je
rije¢ o prvom tretmanu u zivotu.

U 24 zemlje s dostupnim podatcima ukupan broj
osoba koje su prvi put ukljucene u tretman zbog
problema povezanih s uporabom kanabisa povecao se
za 45 % u razdoblju od 2009. do 2019. Petnaest
zemalja prijavilo je povec¢anje u razdoblju od 2009. do
2019., a njih dvije prijavile su povecanje u prosloj
godini (2018. - 2019.).

Sveukupno gledano, 51 % osoba koje su 2019. prvi put
uklju¢ene u tretman zbog problema povezanih

s uporabom kanabisa navelo je da ga je konzumiralo
svakodnevno tijekom prethodnog mjeseca.

Kanabis je bila naj¢es¢a tvar prijavljena putem mreze
Euro-DEN Plus tijekom 2019. Kanabis je bio prisutan

u 26 % slucajeva akutne toksi¢nosti droga, uglavnom

s drugim tvarima, u 23 bolnice u 17 zemalja u okviru te
mreze.



Konzumenti kanabisa uklju¢eni u tretman
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Obiljezja
Prosjeé&na dob pri
prvoj uporabi
Prosjeéna dob Svakodnevno
pri uklju€ivanju
16 % 84 % u tretman prvi put 0Od dva do Sest
dana tjedno
Konzumenti koji su )

2 000. veé bili ukljugeni ~ Jednom tjedno
Konzumenti e ili manje
koji su prvi 5 -
put ukljuéeni ” roga nije
u tretman 21000 _ konzumirana

56 % posljednjih 30 dana
° Nepoznat status
19 %

Prosje¢na uporaba 5,2 dana tjedno

Najnoviji podatci o situaciji u podru&ju droga u Europi
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Osim trendova, podatci se odnose na sve konzumente koji su zapoceli tretman, a kanabis im je primarna droga. Kad je rije¢ o konzumentima koji su prvi put
ukljuceni u tretman, trendovi se temelje na podatcima za 24 zemlje. Grafikonom trendova obuhvaé¢ene su samo zemlje s podatcima za najmanje 8 od 11 godina.
Vrijednosti koje nedostaju interpolirane su iz najblizih godina. Zbog promjena u protoku podataka na nacionalnoj razini, podatci za Italiju od 2014. nadalje nisu

usporedivi s podatcima za ranije godine.
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Pojam EU + 2 odnosi se na drzave ¢lanice EU-a te Tursku i Norvesku. Cijena i potentnost proizvoda od kanabisa: nacionalne srednje vrijednosti — minimum,
maksimum i interkvartilni raspon. Obuhvac¢ene zemlje razlikuju se prema pokazateljima.
Promjene pokazatelja za Uporaba Zapotinjanje Hitni sluajevi

. kanabisa tretmana povezani
kanabis - zemlje konzumenata s kanabisom
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Uporaba kanabisa u pro$loj godini medu mladim odraslim osobama (15 — 34), 2018./2019. i prethodno istrazivanje; broj konzumenata koji su prvi put ukljuceni
u tretman, a kojima je primarna droga kanabis, 2018. — 2019,; slu¢ajevi povezani s kanabisom u bolnicama koje prati mreza Euro-DEN Plus, 2018. — 2019.
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KOKAIN |

Kokain je i dalje druga najces¢e konzumirana nezakonita droga u Europi, a potraznja
konzumenata Cini je unosnim dijelom europske trgovine drogom za kriminalce. Rekordnih
213 tona te droge zaplijenjenih 2019. upucuje na sve vecu ponudu u Europskoj uniji.
Cistoéa kokaina povecala se tijekom posljednjeg desetljec¢a, a broj ljudi koji su prvi put
ukljuCeni u tretman porastao je tijekom posljednjih pet godina. Ti i drugi pokazatelji
upucuju na potencijalan porast problema povezanih s kokainom.

NAJNOVIJI PODATCI

Tijekom 2019. u drzavama &lanicama EU-a zabiljezeno
je 98 000 zapljena kokaina ukupne koli¢ine od

213 tona (177 tona u 2018.). Belgija (65 tona),
Nizozemska (44 tone) i Spanjolska (38 tona) zajedno
su ¢inile 69 % ukupne zaplijenjene koli¢ine.

Prosje¢na Cistoca kokaina na maloprodajnoj razini

u Europi kretala se 2019. od 31 % do 91 %, polovina
zemalja prijavila je prosje¢nu Cisto¢u izmedu 53 %

i 68 %. Cisto¢a kokaina u porastu je tijekom proslog
desetlje¢a, a 2019. dosegnula je razinu 57 % vec¢u od
indeksne godine 2009., dok je maloprodajna cijena
kokaina ostala stabilna.

Izmedu sijecnja i lipnja 2020. kokain je bila tvar koja se
najcesce slala na testiranje u sluzbe za provjeru droga
u 14 europskih gradova. Prosje¢na Cisto¢a uzoraka
kokaina bila je 60 % (69 % tijekom istog razdoblja
2019)), a svaki je tre¢i uzorak sadrzavao 80 % ili vise
kokaina.

Istrazivanja u Europskoj uniji pokazuju da je gotovo
2,2 milijuna osoba u dobi od 15 do 34 godine (2,1 % te
dobne skupine) prosle godine uzelo kokain.

Medu 26 zemalja koje su izvijestile o svojim
istrazivanjima izmedu 2015. i 2020., stopa prevalencije
uporabe kokaina u prethodnoj godini medu mladim
odraslim osobama u dobi od 15 do 34 godine kretala
se u rasponu od 0,2 % do 4,6 %, pri ¢emu je osam
zemalja prijavilo stope vec¢e od 2,5 %.

Od 15 zemalja koje od 2018. provode istrazivanja

i dostavljaju intervale pouzdanosti, njih osam prijavilo
je povecane procjene u pogledu uporabe tijekom
pro$le godine u usporedbi s prethodnim usporedivim
istrazivanjem, a njih je sedam izvijestilo o stabilnim
razinama.

Od 49 gradova za koje postoje podatci o tragovima
kokaina u komunalnim otpadnim vodama za 2019.
i 2020., 19 njih prijavilo je povecanje, 14 stabilno
stanje, a 16 smanjenje. Rastu¢i dugoro¢ni trendovi
zabiljezeni su u svih 10 gradova za koje postoje
podatci za razdoblje od 2011. do 2020. Najnoviji
podatci upucuju na to da kokain postaje sve ¢esc¢a
pojava u gradovima isto¢ne Europe, iako razine
otkrivanja ostaju niske.

Broj konzumenata koji su prvi put ukljuceni

u specijalizirani tretman ovisnosti zbog problema

s kokainom u razdoblju od 2014. do 2019. povecao se
u 17 zemalja, a 12 zemalja zabiljezilo je porast

u prethodnoj godini.

Vecina konzumenata koji su ukljuCeni u tretman, a kao
glavnu drogu navode kokain, konzumenti su kokaina

u prahu: 45 000 konzumenata u 2019., odnosno 14 %
svih konzumenata droge. Osam drzava ¢lanica EU-a
prijavilo je da je otprilike 92 % od 8000 konzumenata
cracka bilo uklju¢eno u tretman 2019.

Kokain je 2019. bio druga naj¢es¢a tvar koju su
prijavile bolnice koje prati mreza Euro-DEN Plus, a bio
je prisutan u 22 % slucajeva akutne toksi¢nosti droga.



Najnoviji podatci o situaciji u podru&ju droga u Europi

Konzumenti kokaina ukljuéeni u tretman
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Osim kad je rije¢ o trendovima, podatci se odnose na sve konzumente koji su uklju¢eni u tretman, a kojima je primarna droga kokain. Kad je rije¢ o konzumentima
koji su prvi put uklju¢eni u tretman, trendovi se temelje na podatcima za 24 zemlje. Grafikonom trendova obuhvaé¢ene su samo zemlje s podatcima za najmanje 8
od 11 godina. Vrijednosti koje nedostaju interpolirane su iz najblizih godina. Zbog promjena u protoku podataka na nacionalnoj razini, podatci za Italiju od 2014.
nadalje nisu usporedivi s podatcima za ranije godine.
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Pojam EU + 2 odnosi se na drzave ¢lanice EU-a te Tursku i Norvesku. Cijena i ¢isto¢a kokaina: nacionalne srednje vrijednosti — minimum, maksimum i interkvartilni
raspon. Obuhvac¢ene zemlje razlikuju se prema pokazateljima.

Promjene pokazatelja za kokain
Broj zemalja, gradova ili bolnica koji su prijavili promjenu od posljednjeg prikupljanja podataka

Uporaba kokaina Zapodinjanje tretmana Kokain u otpadnim Hitni slu¢ajevi povezani
—zemlje konzumenata vodama — gradovi s kokainom — bolnice
kokaina — zemlje
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Uporaba kokaina u prosloj godini medu mladim odraslim osobama (15 — 34), 2018./2019. i prethodno istrazivanje; broj konzumenata koji su prvi put uklju¢eni
u tretman, a primarna im je droga kokain, 2018. — 2019,; analiza otpadnih voda (SCORE), 2019. — 2020,; slu¢ajevi povezani s kokainom u bolnicama koje prati
mreza Euro-DEN Plus, 2018. — 2019.
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AMFETAMIN |

Amfetamin je druga naj¢esSc¢e konzumirana stimulativna droga u Europi nakon kokaina,
a proizvodi se u blizinu trziSta konzumenata u Europskoj uniji, uglavhom u Nizozemskoj,
Belgiji i Poljskoj. Konacna faza proizvodnije, u kojoj se tekuce bazno ulje pretvara

u amfetamin sulfat, provodi se u nekim drugim zemljama. Osim rizika za zdravlje zbog
visokorizi¢ne uporabe amfetamina, tijelima za izvrSavanje zakonodavstva izazov i dalje
predstavljaju opasni laboratoriji za domacu proizvodnju.

NAJNOVIJI PODATCI

Tijekom 2019. drzave ¢lanice EU-a prijavile su 34 000
zapljena amfetamina u ukupnoj koli¢ini od 17,0 tona
(8 tona 2018.), pri €¢emu se zaplijenjena koli¢ina
povecavala tijekom prethodne Cetiri godine. Znatna
povecanja opazena su u Poljskoj (1,7 tona) i Belgiji
(1,0 tona). Greka je 2019. zaplijenila 9,6 tona
amfetamina (ukljuCujuci 38 milijuna tableta

s logotipom ,captagon”), a Turska je zaplijenila

2,8 tona (11 milijuna tableta, medu ostalim velike
koligine tableta s logotipom ,captagon”). Takve tablete,
nazvane po lijeku, vjerojatno su namijenjene trzistima
droga izvan Europe.

Prosje¢na Cisto¢a amfetamina na maloprodajnoj razini
u Europskoj uniji 2019. kretala se od 13 % do 67 % te
je polovina zemalja prijavila prosje¢nu &isto¢u izmedu
20 % i 35 %. Medu zemljama koje dosljedno
dostavljaju podatke o Cistoci i cijeni prosje¢na Cistoca
amfetamina znatno se povecala tijekom proslog
desetlje¢a, dok je cijena ostala relativno stabilna.

Prosje¢na Cisto¢a uzoraka amfetamina poslanih na
testiranje u sluzbe za provjeru droga u 10 europskih
gradova izmedu sije¢nja i lipnja 2020. iznosila je 35 %
(37 % tijekom istog razdoblja 2019.).

Tijekom 2019. zatvoreni su laboratoriji koji su bazno
amfetaminsko ulje pretvarali u amfetaminsulfat

u prahu u Njemackoj (15) i Poljskoj (4). Danska

i Norveska navele su da su takva postrojenja aktivna
i na njihovim drzavnim podrucjima.

Amfetamin i metamfetamin u odredenim su
skupovima podataka grupirani zajedno kao
amfetamini. Istrazivanja iz 25 zemalja provedena
izmedu 2015. 1 2020. pokazuju da je 1,4 milijuna
mladih odraslih osoba (15 — 34) uzimalo amfetamine

tijekom pro$le godine (1,4 % te dobne skupine).
Procjene prevalencije na nacionalnoj razini kre¢u se
u rasponu od O u Portugalu do 4,1 % u Nizozemskoj.

Od 15 zemalja koje od 2018. provode istrazivanja

i dostavljaju intervale pouzdanosti, Cetiri ih je prijavilo
povecane u procjene u odnosu na prethodno
usporedivo istrazivanje, njih 10 prijavilo je stabilan
trend, a jedna je prijavila smanjenu procjenu.

Od 48 gradova za koje postoje podatci o tragovima
amfetamina u komunalnim otpadnim vodama za
2019.1 2020, 20 je prijavilo povecanje, devet stabilno
stanje, a 19 smanjenje. U devet gradova za koje
postoje podatci od 2011. do 2020. slika je bila
raznovrsna, pri ¢emu su u Cetiri grada zabiljezeni
trendovi povecanja.

Vise od 13 000 konzumenata koji su 2019. ukljuceni

u specijalizirani tretman ovisnosti u Europi navelo je
amfetamin kao primarnu drogu, od ¢ega je za priblizno
6000 konzumenata to bio prvi tretman. Konzumenti
amfetamina ¢ine najmanje 15 % osoba koje su prvi put
uklju€ene u tretman u Bugarskoj, Latviji, Poljskoj

i Finskoj.

Otprilike 11 % konzumenata amfetamina navelo je da
im je glavni nacin primjene te droge intravenska
uporaba, 65 % navelo je uSmrkavanje, a 16 %
konzumaciju oralnim putem.

Amfetamin je 2019. bio Cetvrta naj¢esca tvar koju su
prijavile bolnice koje prati mreza Euro-DEN Plus, a bio
je prisutan u 12 % slucajeva akutne toksi¢nosti droga.



Konzumenti amfetamina ukljuéeni u tretman

Najnoviji podatci o situaciji u podru&ju droga u Europi

Obiljezja Ucestalost uporabe tijekom Udio konzumenata koji su prvi put ukljuéeni
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Osim za kartu, podatci se odnose na sve konzumente koji su uklju&eni u tretman, a amfetamin im je primarna droga. Podatci za Svedsku i Norvesku odnose se
na konzumente koji kao primarnu drogu navode stimulativnu tvar koja nije kokain. Na karti se podatci za Njemacku odnose na ,sve konzumente koji su ukljuceni
u tretman”.
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Pojam EU + 2 odnosi se na drzave ¢lanice EU-a te Tursku i Norvesku. Cijena i ¢istoéa amfetamina: nacionalne srednje vrijednosti — minimum, maksimum
i interkvartilni raspon. Obuhvacene zemlje razlikuju se prema pokazateljima.

Promjene pokazatelja za amfetamin

Broj zemalja, gradova ili bolnica koji su prijavili promjenu od posljednjeg prikupljanja podataka

Zapocinjanje tretmana
konzumenata amfetamina — zemlje

Hitni slu¢ajevi povezani
s amfetaminom — bolnice

Uporaba amfetamina
—zemlje
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vodama — gradovi
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Uporaba amfetamina (ukljuéuju¢i metamfetamina) u prosloj godini medu mladim odraslim osobama (15 — 34), 2018./2019. i prethodno istrazivanje; broj
konzumenata koji su prvi put uklju¢eni u tretman, a primarna im je droga amfetamin, 2018. — 2019.; analiza otpadnih voda (SCORE), 2019. — 2020,; slu¢ajevi
povezani s amfetaminom u bolnicama koje prati mreza Euro-DEN Plus, 2018. — 2019.
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METAMFETAMIN | Proizvodnja i krijumé&arenje metamfetamina
upucéuju na potencijal za poveéanom uporabom u Europi

P/ \Q
| |
b\ /4

Uporaba metamfetamina u Europi je u povijesti bila ograni¢ena na Cegku i u novije
vrijeme na Slovacku, gdje ¢ini velik udio u Stetnim posljedicama uzrokovanima drogom.
U Europi je potraznja za tom drogom i dalje mala, ali pomaci u proizvodnji i krijum¢arenju
upozoravaju na rizik od povecane konzumacije. lako se u Europi svake godine otkrivaju
manji proizvodni pogoni, isto se tako pronalaze i veliki laboratoriji, a velike koliCine
metamfetamina pretovaruju se u Europskoj uniji i Salju na druga trzista. Te se promjene
povezuju sa suradnjom europskih i meksickih kriminalnih skupina. S obzirom na
moguc¢nost da dodatne zalihe te droge u Europi dovedu do povecane uporabe i rizika za
zdravlje koji su s time povezani, nuzno je pazljivo pracenje razvoja dogadaja.

NAJNOVIJI PODATCI

Tijekom 2019. drzave ¢lanice EU-a prijavile su 10 000
zapljena metamfetamina u ukupnoj koli¢ini od

2,9 tona, §to je porast u odnosu na 0,6 tona 2018.
Najvece koligine zaplijenile su Spanjolska (1,6 tona,
porijeklom iz Meksika), Nizozemska i Poljska (svaka po
0,5 tona). Slovacka je 2020. prijavila zapljenu 1,5 tona
metamfetamina podrijetlom iz Meksika.

Prosje¢na Cisto¢a metamfetamina 2019. kretala se od
16 % do 94 % te je polovina od ukupno 12 zemalja
prijavila prosje¢nu Cisto¢u izmedu 32 % i 74 %. Nije
moguce analizirati trendove za metamfetamin tijekom
vremena. Medutim, bilo je moguce usporediti ukupnu
prosje¢nu cisto¢u i cijenu iz 2019. s vrijednostima
prijavljenima 2009.

Metamfetamin je ¢inio samo 2 % (46) ukupnih uzoraka
predanih sluzbama za provjeru droga u 13 europskih
gradova tijekom prve polovice 2020.

Uz velike zapljene podrijetlom iz Meksika koje su
prijavile Spanjolska i Slova&ka, Belgija je prijavila da je
Meksiko vazna zemlja iz koje se krijumd&ari
metamfetamin zaplijenjen od 2017. Austrija

i Njemacka prijavile su 2019. da se metamfetamin iz
Meksika u Europu krijumcari postanskim paketima
(teretnim zrakoplovima).

Ceska navodi da se metamfetamin dostupan na
domadem trzistu uglavnom proizvodi u Cegkoj, dok
odredene koli¢ine dolaze iz Nizozemske, Belgije

i Poljske.

Metamfetamin se u Europi pojavljuje u obliku praha
i kristala. Intravenska uporaba ili pusenje
metamfetamina zabiljezeno je u raznim

podskupinama ljudi koji uzimaju drogu, medu ostalim
konzumentima problemati¢nih droga i osobama koje
imaju seksualne odnose pod utjecajem kemijskih
stimulansa.

Tri zemlje raspolazu nedavnim procjenama
visokorizi¢ne uporabe metamfetamina, u rasponu od
0,55 na 1000 stanovnika (Sto odgovara broju od 330
visokorizi¢nih konzumenata) na Cipru, do 5,04 na
1000 stanovnika (34 600 visokorizi¢nih konzumenata)
u Ceskoj.

Od 50 gradova za koje postoje podatci o tragovima
metamfetamina u komunalnim otpadnim vodama za
2019.i2020., 15 je prijavilo povecanije, 14 stabilno
stanje, a 21 smanjenje.

Priblizno 9200 konzumenata koji su 2019. ukljuceni
u specijalizirani tretman ovisnosti u Europi navelo je
metamfetamin kao primarnu drogu, od ¢ega je za
priblizno 4500 konzumenata to bio prvi tretman.

Konzumenti koji su uklju€eni u tretman, a kao glavnu
drogu navode metamfetamin, uglavnom se nalaze

u Ceskoj, Njemagkoj, Slova&koj i Turskoj, koje zajedno
¢ine 90 % od 9200 konzumenata metamfetamina
zabiljezenih 2019.

Metamfetamin je 2019. bio dvanaesta najcesca tvar
koju su prijavile bolnice koje prati mreza Euro-DEN
Plus, a bio je prisutan u 2,5 % slu¢ajeva akutne
toksi¢nosti droga.
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Konzumenti metamfetamina ukljuéeni u tretman

Obiljezja Ucestalost uporabe tijekom Udio konzumenata koji su prvi put ukljuéeni
prethodnog mjeseca u tretman za sve droge (u postotcima)
@ [ ] Pros.jeéna' 2 2 Prosje¢na uporaba 4,6 dana tjedno )
dob il : . 15-30
porabl Svakodnevno 32% [ <15
Prosjeéna dob . : L Nem?v _
27 % 73 % pri ukljugivanju 30 Od dva do Sest 30 % zabiljezenih

konzumenata

u tretman dana tjedno
prvi put Jednom tjedno
ili manje
: Droga nije konzumirana
Konzumenti 9
koji su prvi posljednjih 30 dana | 24 %
put ukljuéeni '
u tretman o .
Nagin primjene
3000
Konzumenti I Intravenska uporaba
koji su veé I Pugenje/udisanje
bili ukljugeni B Jedenje/pijenje - - o
u tretman [ USmrkavanje ‘
33% Drugo

1 700 Nepoznat status
18 %

Osim za kartu, podatci se odnose na sve konzumente koji su ukljugeni u tretman, a metamfetamin im je primarna droga. Na karti se podatci za Njemacku odnose na

,sve konzumente koji su uklju€eni u tretman”.
L4

Zapljene Cijena (Eur/g) 12 — — 84

Broj

"
Cistoéa %) 16 — 94
cu+2 [ 33 000 32-74
Koli¢ina

EU.

cu-+ I 3,9

Pojam EU + 2 odnosi se na drzave ¢lanice EU-a te Tursku i Norvesku. Cijena i ¢isto¢a metamfetamina: nacionalne srednje vrijednosti — minimum, maksimum
i interkvartilni raspon. Obuhvacéene zemlje razlikuju se prema pokazateljima.

Promjene pokazatelja za metamfetamin
Broj zemalja, gradova ili bolnica koji su prijavili promjenu od posljednjeg prikupljanja podataka

Zapogdinjanje tretmana konzumenata Metamfetamin u otpadnim Hitni slu€ajevi povezani
metamfetamina — zemlje vodama — gradovi s metamfetaminom — bolnice

I Povecéanje
[ Stabilno
[0 Smanjenje

Broj konzumenata koji su prvi put uklju€eni u tretman, a kojima je primarna droga metamfetamin, 2018. — 2019.; analiza otpadnih voda (SCORE) 2019. — 2020,;
slu€ajevi povezani s metamfetaminom u bolnicama koje prati mreza Euro-DEN Plus, 2018. — 2019.
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MDMA | Rizici za zdravlje zbog ponude proizvoda od MDMA-a

velike jadine

V¥

Europa je i dalje vazan izvor proizvoda od MDMA-a kojima se opskrbljuje globalno
trziste. Broj laboratorija za proizvodnju MDMA-a koje su zatvorila tijela za izvr§avanje
zakonodavstva u Europskoj uniji i dalje raste. Uz povecanje prosje¢nog udjela MDMA-a

u tabletama i Cisto¢e praha, otkrivaju se proizvodi koji sadrze opasne razine MDMA-3a,
Sto konzumente dovodi u opasnost i predstavlja izazov s obzirom na postoje¢e odgovore
u pogledu prevencije i smanjenja Stete. Medutim, preliminarni podatci za 2020. upuc¢uju
na moguci pad uporabe tijekom razdoblja zatvaranja zbog pandemije.

NAJNOVIJI PODATCI

Prosjecan udio droge u tabletama MDMA-a (ecstasy)
zaplijenjenih 2019. u Europi kretao se u rasponu od
118 do 210 miligrama MDMA-a po tableti, a polovina
zemalja prijavila je prosjek od 161 do 193 miligrama.
Prosje¢na koli¢cina MDMA-a u tabletama povecala se
za 149 % od 2009.

Cistoéa MDMA-a u prahu kretala se od 34 % do 94 %
te je polovina zemalja prijavila prosjek od 58 % do
88 %.

Zapljene MDMA-a u prahu u Europskoj uniji povecale
su se s 0,3 tona tijekom 2016. na 2,2 tone tijekom
2018., a ta je razina ostala nepromijenjena 2019.
Koli¢ina od 4,6 milijuna tableta MDMA-a zaplijenjenih

2019. potvrduje op¢i trend rasta koji se biljezi od 2009.

Godisnje zapljene od vise od 8 milijuna tableta
MDMA-a koje je Turska prijavila 2017.,2018.i2019.
premasile su ukupne koli¢ine prijavljene u Europskoj
uniji.

Izmedu sije¢nja i lipnja 2020. prosje¢na koli¢ina
MDMA-a po tableti koju su testirale sluzbe za provjeru
droga u 10 europskih gradova iznosila je

177 miligrama (180 mg tijekom istog razdoblja 2019.).

Sluzbe u pet gradova zabiljezile su pojedinacne
tablete koje sadrze izmedu 270 i 366 miligrama
MDMA-a. Prosjecna Cistoca MDMA-a u prahu
zabiljezena 2020. iznosila je 81 % (88 % tijekom istog
razdoblja 2019.).

Broj zatvorenih laboratorija za proizvodnju MDMA-a
prijavljenih u Europskoj uniji 2019. bio je 28 (23
u2018).

Istrazivanja iz 26 zemalja provedena izmedu 2015.

i 2020. pokazuju da je 2 milijuna mladih odraslih
osoba (15 — 34) uzimalo MDMA tijekom prosle godine
(1,9 % te dobne skupine), a njihov udio krec¢e se od
0,2 % u Portugalu do 8,5 % u Nizozemskoj. Stope
prevalencije za osobe u dobi od 15 do 24 godine
procjenjuju se kao viSe, odnosno procjenjuje se da je
MDMA tijekom prosle godine konzumiralo 2,2 %

(1,0 milijun) osoba.

|z podataka o uporabi MDMA-a nije vidljiv nikakav opci
trend. Od 15 zemalja koje od 2018. provode
istrazivanja i dostavljaju intervale pouzdanosti, sedam
je prijavilo povec¢ane procjene u odnosu na prethodno
usporedivo istrazivanje, a u njih osam procjene su
ostale stabilne.

Od 49 gradova za koje postoje podatci o tragovima
MDMA-a u komunalnim otpadnim vodama za 2019.

i 2020., u njih 18 zabiljezeno je povecanije, u sedam
gradova stabilno stanje, a u 24 smanjenje. Od 9
gradova za koje postoje podatci za 2011.i2020., njih
sedam je 2020. imalo ve¢a masena optereéenja
MDMA-om u odnosu na 2011. Medu tim gradovima
masena opterec¢enja MDMA-om posebice su visoka

u Amsterdamu, $to vjerojatno odrazava njegov polozaj
kao turisti¢ko odrediste i odrediSte za no¢nu zabavu.

MDMA je 2019. bio Sesta naj¢esc¢a droga koju su
prijavile bolnice koje prati mreza Euro-DEN Plus, a bio
je prisutan u 9,5 % slucajeva akutne toksi¢nosti droga.
Sest od zabiljezenih 26 smrtnih sluéaja u bolnici
ukljucivalo je MDMA.
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Pojam EU + 2 odnosi se na drzave ¢lanice EU-a te Tursku i Norvesku.
EU+2 _ 2, 3 Cijena tableta i sadrzaj MDMA-a: nacionalne srednje vrijednosti —

minimum, maksimum i interkvartilni raspon. Obuhvaéene zemlje razlikuju

se prema pokazateljima. Dostupni podatci ne omoguc¢uju analizu
vremenskog trenda sadrzaja MDMA-a.

Promjene pokazatelja za MDMA

Broj zemalja, gradova ili bolnica koji su prijavili promjenu od posljednjeg prikupljanja podataka

Uporaba MDMA-a MDMA u otpadnim Hitni slu¢ajevi povezani

—zemlje vodama — gradovi s MDMA-om - bolnice
Uporaba MDMA-a u prosloj

godini medu mladim

odraslim osobama (15 — 34),
2018./2019. i prethodno
istraZivanje; analiza
Bl Povecanje otpadnih voda (SCORE)
B Stabilno 2019. — 2020;; sludajevi
Smanjenje povezani s kokainom
6

24 u bolnicama koje prati
mreza Euro-DEN Plus,
2018. - 2019.

Tragovi MDMA-a u otpadnim vodama odabranih europskih gradova
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Srednje dnevne koli¢ine MDMA-a u miligramima na 1000 stanovnika. Uzorkovanje je provedeno u odabranim europskim gradovima tijekom tjedan dana svake
godine od 2011. do 2020. Izvor: Sredi$nja europska skupina za analizu nezakonitih droga u kanalizaciji (SCORE).
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NOVE PSIHOAKTIVNE TVARI |

Na europskom je trzistu droga 2019. otkriveno vise od 400 novih psihoaktivnih tvari.
Nastavili su se pojavljivati novi jaki sintetiCki kanabinoidi i novi sintetiCki opioidi, Sto
predstavlja opasnost za zdravlje i drustvo. Prijavljeni sluCajevi uporabe kanabisa

s primjesama novih sinteti¢kih kanabinoida, kao Sto je MDMB-4en-PINACA, koji se
prodaju konzumentima koji niSta ne sumnjaju, upozoravaju na nove i potencijalno
rastuce rizike od nenamjerne konzumacije tih jakih tvari. Novi oblici doziranja sinteti¢kih
kanabinoida, ukljucujuci e-tekucine i natopljene papire, sve su viSe dostupni na trzistu

droga.

NAJNOVIJI PODATCI

Krajem 2020. EMCDDA je pratio oko 830 novih
psihoaktivnih tvari, od kojih su njih 46 prvi put
prijavljene u Europi 2020.

Od 2015. u Europi se svake godine otkrije otprilike 400
prethodno prijavljenih novih psihoaktivnih tvari.

Tijekom 2019. u drzavama ¢lanicama EU-a prijavljeno
je 22 070 od ukupno 34 800 zapljena novih
psihoaktivnih tvari prijavijenih u Europskoj uniji, Turskoj
i Norveskoj.

Drzave ¢lanice EU-a 2019. su prijavile zapljene ukupne
koli¢ine od 2,0 tona novih psihoaktivnih tvari,
uglavnom praha, ili 2,7 tona ako se uzmu u obzir
Turska i Norveska.

Sinteticki kanabinoidi i katinoni &inili su gotovo 60 %
broja zapljena koje su drzave &lanice EU-a prijavile
2019., a arilcikloheksilamini (uglavnom ketamin) Cinili
su dodatnih 10 %.

U Europi je od 2008. otkriveno ukupno 209 novih
sinteti¢kih kanabinoida, uklju€uju¢i njih 11 koji su prvi
put prijavljeni 2020. U drzavama ¢lanicama EU-a
2019. je izvr§eno otprilike 6500 od ukupno 18 700
zapljena prijavljenih u Europskoj uniji, Norveskoj

i Turskoj, te 200 od 900 zaplijenjenih kilograma.

Medu 67 novih sinteti¢kih opioida otkrivenih izmedu
2009.i2020. ima i njih deset koji su prvi put prijavljeni
2020. Tijekom 2019. prijavljeno je otprilike 430
zapljena novih opioida, u koli¢ini od 17 kg materijala.
U drzavama ¢lanicama EU-a zabiljeZzeno je 1240 od
ukupno 1334 zapljena novih benzodiazepina
prijavljenih 2019.

Na temelju podataka iz zemalja koje su provele
istrazivanje izmedu 2015. 12018, stopa prevalencije
uporabe novih psihoaktivnih tvari u prethodnoj godini
medu odraslim osobama (15 — 64 godine) kretala se
0d 0,1% do 1,4 %, s prosjekom od 0,6 % u 15 zemalja
za koje postoje podatci za tu dobnu skupinu. Medu
mladim odraslim osobama (15 — 34 godine), stopa
prevalencije za prethodnu godinu kretala se od 0,2%
do 3,2 %, s prosjekom od 1,1 % u 12 zemalja za koje
postoje podatci.

Ukupno 22 drzave ¢lanice EU-a, Sto predstavlja 61,6 %
stanovni$tva EU-a u dobi od 151 16 godina,
sudjelovale su u oba Europska istrazivanja o pusenju,
pijenju alkohola i uzimanju droga provedena u Skolama
2015.12019. Medu tim zemljama stopa prevalencije
uporabe novih psihoaktivnih tvari, za prethodnu
godinu, medu osobama u dobiod 15 16 godina
2015. se kretala od 0,8 % do 8,3 %, uz ponderirani
prosjek od 3,8 %. Stopa prevalencije za prethodnu
godinu kretala se 2019. od 0,6 % do 4,9 %, uz
ponderirani prosjek od 2,4 %.

Tri procjene rizika koje je EMCDDA proveo 2020.
odnosile su se na dva sinteti¢ka kanabinoida, MDMB-
4en-PINACA i 4F-MDMB-BICA (povezana s 21
smrtnim slu¢ajem u Madarskoj 2020.), i na jak
sintetic¢ki opioid izotonitazen, koji nije fentanil.
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NOVE PSIHOAKTIVNE TVARI
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Pojam EU + 2 odnosi se na drzave ¢lanice EU-a te Tursku i Norvesku. Svi fizicki
oblici izmjereni u jedinicama mase — obuhvaéa biljni materijal, prahove, smole
i drugo).
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Trovanje sa smrtnim ishodom
9 smrtnih sluéajeva koje su prijavile Madarska (8) i Svedska (1)
Trovanje sa smrtnim ishodim

21 smrtni slu¢aj izmedu svibnja i kolovoza 2020., koje je prijavila
Madarska

Akutna respiratorna depresija sa smrtnim ishodom
1 smrtni slucaj koji je prijavila Njemacka
22 smrtna sluc¢aja koje su od kolovoza 2019. prijavile tre¢e zemlje



LSD, DMT, GLJIVE, KETAMIN | GHB |

Najnoviji podatci o situaciji u podru&ju droga u Europi

LSD, DMT, halucinogene gljive, ketamin i GHB (uklju€ujuci njegov prekursor GBL)
dostupni su u Europi, ali te se tvari slabo prate, Cime se ograniCava naSe razumijevanje
njihove konzumacije i u€inka na javno zdravlje. Postoje znakovi koji upucuju na to da je
zanimanje za neke od tih tvari mozda u porastu i da je moguce da su neke od tih tvari sve
dostupnije u Europi. Konkretno, zabrinutost izazivaju moguci rizici povezani s kroni¢nim
Stetnim posljedicama (npr. povezano s ketaminom) te rizici povezani s intenzivnijim
obrascima uporabe u odredenim specijalnim okruzenjima i kontekstima, kao Sto je
uporaba GHB-a u seksualnim odnosima pod utjecajem kemijskih stimulansa. Sve je veca
potreba za ve¢im ulaganjem u pracenje kako bi se podrzao razvoj mjera za smanjenje
Stetnih posljedica i drugih intervencija prikladnih za okruzenja i kontekste u kojima se te

droge konzumiraju.

NAJNOVIJI PODATCI

Zapljene LSD-a, DMT-a, halucinogenih gljiva, ketamina
i GHB-a (ukljuCujuci njegov prekursor GBL-a) u Europi
ne prate se dosljedno, ali neke se informacije mogu
ekstrahirati iz izvje§¢a upucenih razli¢itim sustavima
pra¢enja EMCDDA-a. Podatci za te tvari nisu potpune

i Cesto se razlikuju, $to upucuje na potrebu za boljim
pracenjem u tom podrucju.

Na temelju dostupnih ograni¢enih informacija u Europi
je 2019. prijavljeno otprilike 2400 zapljena LSD-a
(dietilamid lizerginske kiseline) u koli¢ini od gotovo
115 000 jedinica. Konkretno, 19 zemalja prijavilo je
950 zapljena halucinogenih gljiva u ukupnoj koli¢ini od
55 kilograma. Usto, 16 drzava Clanica EU-a prijavilo je
otprilike 300 zapljena DMT-a (dimetiltriptamina)

u ukupnoj koli¢ini od 89 kilograma i gotovo 75 000
jedinica.

Zapljene ketamina prijavilo je barem 16 drzava ¢lanica
EU-a, a procjenjuje se da je ukupna zaplijenjena
koli¢ina izmedu 250 i 600 kilograma.

Velike zapljene GHB-a (gama-hidroksibutirata) ili
njegova prekursora GBL-a (gama-butirolaktona)
prijavilo je 18 zemalja, u ukupnoj koli¢ini od 48 tona

i neSto manje od 500 litara. Zbog Siroke uporabe
GBL-a u industrijske svrhe te podatke nije jednostavno
interpretirati.

U najnovijim nacionalnim istrazivanjima navode se
procijenjene stope prevalencije za LSD i halucinogene
gljive u prethodnoj godini u mladih odraslih osoba

(15 — 34 godine) koje su jednake ili manje od 1 % za
obje tvari. Iznimke uklju€uju Finsku (2,0 % 2018)),
Estoniju (1,6 % 2018., 16 — 34) i Nizozemsku (1,1 %
2019.)) za halucinogene gljive te Finsku (2,0 % 2018.)

i Estoniju (1,7 % 2018., 16 — 34) za LSD.

Nacionalne su procjene prevalencije uporabe
ketamina i GHB-a u odraslih osoba i $kolskoj populaciji
niske, pri ¢emu je Danska 2017. prijavila prevalenciju
uporabe ketamina u prethodnoj godini medu mladim
odraslim osobama (16 — 34 godine) od 0,6 %,

a Rumunijska je 2019. prijavila 0,8 %. Nizozemska
izvie$cuje da je ketamin postao ¢eSc¢a droga medu
mladim osobama u okruzenju no¢ne zabave.

GHB je 2019. bio peta naj¢e$¢a droga koju su prijavile
bolnice koje prati mreza Euro-DEN Plus, a bio je
prisutan u 10,6 % slucajeva akutne toksi¢nosti droga

i 27 % prijema na odjel intenzivne njege. LSD i ketamin
pojedinacno su bili prisutni u 1,7 % slu¢ajeva akutne
toksi¢nosti droga koje je prijavila mreza Euro-DEN
Plus.
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HEROIN | DRUGI OPIOIDI | Velike zapljene heroina upuéuju na
potencijal za veéom uporabom i Stetnim posljedicama

Uz velike koli¢ine heroina zaplijenjene u Europi 2018.12019., sve je veca zabrinutost

zbog ucinka koji porast ponude moze imati na stope uporabe. Kao i 2018, velike
pojedinac¢ne posiljke otkrivene su 2019. u lukama europskih zemalja, medu ostalim

u Belgiji, Nizozemskoj i Sloveniji, $to upucuje na diversifikaciju ruta za krijumc&arenje
heroina, koje sada ne obuhvacaju samo kopnene. Kad je rije¢ o Europi, zapoc¢injanje
tretmana i drugi pokazatelji upu€uju na to da su osobe koje konzumiraju heroin skupina
koja stari i sve je manja. Medutim, potrebno je pojaCati nadzor kako bi se otkrile sve
promjene u uporabi droge koja u Europi i dalje ima velik udio u teretu bolesti i smrtnim
slu€ajevima povezanima s uporabom droge.

NAJNOVIJI PODATCI

U drzavama ¢lanicama EU-a 2019. je prijavljeno

26 000 zapljena heroina u ukupnoj koli¢ini od 7,9 tona.

Velike koli¢ine prijavile su Belgija (1,9 tona), Bugarska
(0,8 tona), Francuska (1 tona), Nizozemska (1,3 tone)
i Slovenija (0,8 tona).

Turska je 2019. zaplijenila vise od 20 tona heroina, $to
je najveca koli¢ina u jednom desetljecu.

Prosje¢na Cisto¢a heroina na maloprodajnoj razini
2019. kretala se od 11 % do 51 % te je polovina
zemalja prijavila prosjecnu ¢isto¢u izmedu 18 %

i 31 %. Na temelju pokazatelja trendova prosje¢na
gistoc¢a heroina porasla je za 23 % izmedu 2009.

i 2019., dok je njegova cijena pala za 17 %.

Tijekom 2019. prijavljeno je gotovo 13 000 zapljena
drugih opioida, u ukupnoj koli¢ini ve¢oj od 1,7 tona,

i velikog broja tableta. Zapljene derivata fentanila
2019. dosegle su ukupnu koli¢inu od 15 kilograma,
a te su koli¢ine vise nego dvostruko vece od

6 kilograma zaplijenjenih 2018. Nizozemska je 2020.
prijavila zapljenu 1 kilograma fentanila.

Procjene prevalencije na nacionalnoj razini kre¢u se
u rasponu od manje od 1 do viSe od 7 visokorizi¢nih
konzumenata opioida na 1000 stanovnika u dobi od
15 do 64 godine. Sveukupno gledano, procjenjuje se
da je to 0,35 % stanovnistva EU-a ili milijun
visokorizi¢nih konzumenata opioida u 2019. Cetiri
najmnogoljudnije zemlje u Europskoj uniji (Njemacka,
Spanjolska, Francuska i Italija) &ine vise od dvije
trecine (68 %) te procjene.

Tijekom 2019. navedeno je da je uporaba opioida
glavni razlog uklju€ivanja u specijalizirani tretman
ovisnosti od droga 84 000 konzumenata ili 27 % svih
osoba koje su ukljucene u tretman u Europi. Od toga,
gotovo 20 000 osoba uklju€eno je u tretman prvi put.

Heroin je bio primarna droga za 13 600 (79 %) od
17 300 osoba koje su prvi put ukljué¢ene u tretman za
koje je prijavljena uporaba tog opioida, §to je relativho
stabilan broj u usporedbi s prethodnom godinom.

Broj konzumenata koji su prvi put ukljuceni u tretman
ovisnosti 0 heroinu smanjio se za vise od polovine

u odnosu na najvisu vrijednost zabiljezenu 2009. Od
2018. do 2019. broj osoba koje su prvi put uklju¢ene
u tretman ovisnosti zbog uporabe heroina kao
primarne droge smanjio se u 8 od 20 zemalja za koje
su dostupni podatci.

Heroin je 2019. bio tre¢a naj¢es$c¢a droga koju su
prijavile bolnice koje prati mreza Euro-DEN Plus, a bio
je prisutan u 16 % slu¢ajeva akutne toksi¢nosti droga.
Opioidi su pronadeni u 10 od 26 smrtnih slu¢aja
zabiljezenih u bolnicama, uglavnom s drugim
drogama.



Najnoviji podatci o situaciji u podru&ju droga u Europi

Konzumenti heroina ukljuéeni u tretman

Obiljezja Udestalost uporabe tijekom Trendovi povezani s konzumentima
prethodnog mjeseca koji su prvi put uklju€eni u tretman
. 35000
) o Prosje¢na Prosje¢na uporaba 6 dana tjedno
dob pri prvoj 30000
uporabi
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status Konzumenti koji Drugo
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Osim trendova, podatci se odnose na sve konzumente koji su zapod&eli tretman, a heroin im je primarna droga. Podatci za Njemadku, Svedsku i Norvedku odnose
se na osobe koje su zapocele tretman, a ,opioidi” su im primarna droga. Kad je rije¢ o konzumentima koji su prvi put uklju¢eni u tretman, trendovi se temelje na
podatcima za 24 zemlje. Grafikonom trendova obuhvaéene su samo zemlje s podatcima za najmanje 8 od 11 godina. Vrijednosti koje nedostaju interpolirane su iz
najblizih godina. Zbog promjena u protoku podataka na nacionalnoj razini, podatci za Italiju od 2014. nadalje nisu usporedivi s podatcima za ranije godine.

Zapljene v Cijena (Eur/g) 18 -J—— 140
k‘ 28-70

Bmﬁju— 26000 Cistofaon 11— R —s1
v+ I 43 000

Pokazatelji trendova

Koligina 123
Cijena i Gistoéa 100 : i
- I 7,9 | &
cv.» I 28,2

Pojam EU + 2 odnosi se na drzave ¢lanice EU-a te Tursku i Norvesku. Cijena i ¢isto¢a ,smedeg heroina": nacionalne srednje vrijednosti — minimum, maksimum
i interkvartilni raspon. Obuhvac¢ene zemlje razlikuju se prema pokazateljima.

Promjene pokazatelja za heroin

Broj zemalja ili bolnica koje su prijavile promjenu od posljednjeg prikupljanja podataka

Zapoginjanje tretmana Hitni slu€ajevi povezani
konzumenata s heroinom — bolnice
heroina — zemlje

Bl Povecanje
[0 Stabilno
Smanjenje

8 7

Broj konzumenata koji su prvi put uklju€eni u tretman, a kojima je primarna droga heroin, 2018. — 2019.; slu¢ajevi povezani s heroinom u bolnicama koje prati mreza
Euro-DEN Plus, 2018. — 2019.
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PROIZVODNJA | PREKURSORI |

U Europi je 2019. zatvoreno vise od 370 laboratorija za proizvodnju nezakonitih droga.
Sve veci broj otkrivenih postrojenja i proizvodnja Sireg spektra droga odrazavaju pojacane
napore kriminalaca da proizvodnju droge priblize trziStima konzumenata kako bi se
izbjegle mjere protiv krijumcarenja. Ta promjena sa sobom donosi prijetnje lokalnom
okruzenju i rizike za zdravlje osoba koje konzumiraju drogu. Suzbijanje proizvodnje droga
za zakonodavce je slozen regulatorni izazov u pogledu kontroliranja kemijskih prekursora,
a tijelima za izvrSavanje zakonodavstva to je opasna pojava s kojom se moraju suociti.

NAJNOVIJI PODATCI

Kanabis: Drzave ¢lanice EU-a 2019. prijavile su
zapljenu 3,7 milijuna biljaka kanabisa. Zapljene biljaka
pokazatelj su domace proizvodnije, koja je sve
sofisticiranija. Objavljuju se izvje$¢a o proizvodniji
manjih razmjera visokopotentnih ekstrakta kanabisa.

Heroin: U Nizozemskoj su 2019. zatvorena Cetiri
pogona za proizvodnju heroina. Osim toga, Sest drzava
¢lanica EU-a zabiljezilo je 10 zapljena anhidrida
octene kiseline, kemijskog prekursora nuznog za
proizvodnju heroina, u ukupnoj koli¢ini od 26 000 litara
(pet u Nizozemskoj i po jedna u Belgiji, Bugarskoj,
Estoniji, Poljskoj i Rumunjskoj). Tri drzave ¢lanice EU-a
zabiljezile su i 11 zaustavljenih posiljaka anhidrida
octene kiseline, u ukupnoj koli¢ini od gotovo

7000 litara, $to upucuje na dodatne napore da se ta
kemikalija preusmijeri iz zakonite ponude.

Kokain: Spanjolska je 2019. izvijestila o zatvaranju pet
laboratorija za proizvodnju kokaina (tri za sekundarnu

ekstrakciju, dva za pretvorbu), dok je Belgija izvijestila

o pronalasku opreme za ekstrakciju. U Nizozemskoj je

2020. zatvoreno postrojenje za ekstrakciju

s procijenjenim dnevnim proizvodnim kapacitetom od
150 do 200 kilograma kokaina.

Amfetamin: U Europskoj je uniji 2019. zaplijenjeno
14 500 litara BMK-a i 31 tona MAPA-e (porast

u odnosu na 7 tona 2018.), kemikalija koje se
upotrebljavaju u proizvodnji amfetamina.

Metamfetamin: Sedam drzava ¢lanica EU-a 2019. je
prijavilo zatvaranje 267 laboratorija za proizvodnju
metamfetamina, medu kojima su bila velika
postrojenja u Belgiji (3) i Nizozemskoj (9 u 2019.

i dodatna 32 u 2020.), &to je ponekad ukljucivalo
europske i meksicke bande. Usto, 10 drugih drzava

¢lanica EU-a 20109. je prijavilo zapljene efedrina
i pseudoefedrina u ukupnoj koli¢ini od 640 kilograma
(u obliku praha i tableta).

MDMA: Cetiri drzave &lanice EU-a prijavile su
zatvaranje 28 laboratorija za proizvodnju MDMA-a
2019. (23 u 2018.): u Nizozemskoj (20), Belgiji (5),
Njemackoj (2, od kojih se u jednom proizvodio MDA)
i Poljskoj (1).

Zapljene prekursora za MDMA smanijile su se 2019. na
priblizno 7 tona (16 tona u 2018.), bez vidljivog
odgovaraju¢eg smanjenja proizvodnje MDMA-a.

GHB: Tijekom 2019. prijavljeno je zatvaranje devet
laboratorija uklju¢enih u proizvodnju GHB-a iz GBL-a
u Nizozemskoj (7) i Njemackoj (2), a Belgija i Estonija
su prijavile i otkrivanje proizvodnih pogona.

Nove psihoaktivne tvari: U 2019. zatvoreno je pet
pogona uklju¢enih u proizvodnju sinteti¢kih katinona:
jedan u Nizozemskoj i Cetiri u Poljskoj. Zapljene
prekursora za sinteti¢ki katinon, 2-bromo-4-metil-
propiofenona, 2019. iznosile su 432 kilograma

(50 kilograma u 2018.), od Cega je 428 kilograma
zaplijenjeno u Belgiji, Njemackoj i Nizozemskoj.

Vise od 33 kilograma N-fenetil-4-piperidona (NPP),
prekursora za fentanil, zaplijenjeno je 2019. u dva
odvojena slu¢aja u Estoniji. Zapljene nekontroliranih
prekursora za fentanil zabiljeZzene su u Belgiji

(1 kilogram 4-piperidon monohidrata) i Njemackoj
(0,1 kilogram 1-anilinopiperidina).



Proizvodnja nezakonitih droga u Europi

Smola kanabisa Uglavnom se uvozi,
neznatna proizvodnja

smole u Europi

Biljni kanabis Proizvodi se u Europi za

europska trzista

Kokain Uvozi se; ograni¢ena

proizvodnja u Europi

Heroin Uvozi se; ograni¢ena
proizvodnja u Europi;
regija koja je izvor

preusmjerenih prekursora

Amfetamin Proizvodi se u Europi za

europska i, u manjoj mjeri,

bliskoisto¢na trzista

Metamfetamin Proizvodi se u Europi za
europska trzista i svjetsko

trziste

MDMA Proizvodi se u Europi za
europska trzista i svjetsko

trziste

Nove psihoaktivne Kemijske tvari uglavnom

tvari se uvoze; neznatna
proizvodnja u Europi;
prerada u Europi

Lanac opskrbe (proizvodnja,
krijumcarenje i distribucija)

Mjesta uzgoja
Lanac opskrbe (proizvodnja,
krijumcarenje i distribucija)

Lanac opskrbe (proizvodnja,
krijumcarenje i distribucija)

Nadzor prekursora

Postrojenja za preradu, kao $to
su laboratoriji za kristalizaciju
i oni za sekundarnu ekstrakciju

Lanac opskrbe (proizvodnja,
krijumcarenje i distribucija)

Nadzor prekursora
Proizvodni pogoni

Nadzor prekursora

Proizvodni pogoni, ukljucujuci
mjesta za odlaganje otpada

Lanac opskrbe (proizvodnja,
krijumcarenje i distribucija)

Nadzor prekursora
Proizvodni pogoni, ukljucujuci
mijesta za odlaganje otpada

Lanac opskrbe (proizvodnja,
krijumcarenje i distribucija)

Nadzor prekursora

Proizvodni pogoni, ukljucujuci
mijesta za odlaganje otpada

Lanac opskrbe (proizvodnja,
krijumcarenije i distribucija)

Lanac opskrbe (proizvodnja,
krijumcarenje i distribucija)

Proizvodni pogoni

Najnoviji podatci o situaciji u podru&ju droga u Europi

Raznolikost ruta i metoda krijumcarenja
Krijumcarenje kroz nestabilna podrucja
Uporaba razli¢itih pomorskih plovila (npr. gliseri),
civilnih zrakoplova i bespilotnih letjelica

Lokalizirana i raspréena mjesta uzgoja u blizini
trzista konzumenata radi smanjenja rizika od
otkrivanja

Maloprodaja na kriptotrzistima droga (engl.
darknet)

Distribucija postanskim posiljkama i dostavnim
sluzbama

Kontinuirana uporaba predvidenih prekursora
u proizvodniji

Raznolikost ruta i metoda krijumcarenja
Uporaba kontejnera za prijevoz

Korupcija u lu¢kim upravama i drugim tijelima

Kontinuirano preusmijeravanje predvidenih
prekursora

Raznolikost ruta i metoda krijumcarenja
Uporaba kontejnera za prijevoz

Uporaba novih kemijskih tvari u proizvodnii
Znakovi lokalizirane prerade i proizvodnje

Kontinuirana uporaba predvidenih prekursora
u proizvodniji

Uporaba novih kemijskih tvari u proizvodnii

Sve veca uloga organiziranog kriminala,
uklju€ujuci onog izvan EU-a

Kontinuirana uporaba predvidenih prekursora
u proizvodnji

Uporaba novih kemijskih tvari u proizvodniji

Maloprodaja na kriptotrzistima droga (engl.
darknet)

Distribucija postanskim posiljkama i dostavnim
sluzbama

Otkrivanje proizvodnih pogona
Raznoliki nekontrolirani materijali za proizvodnju
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KRSENJA ZAKONA O DROGAMA |

Statisticki podatci o krSenjima zakona o drogama pruzaju uvid u provedbu zakona
o drogama. Prvenstveno se temelje na aktivhostima izvrSavanja zakonodavstva,
stoga na njih utjeCu ¢imbenici koji pogadaju te aktivnosti, ali temelje se i na praksi

prijave i biljezenja podataka. Dakle, kanabis prevladava u broju sluCajeva krsenja

zakona povezanih s ponudom i posjedovanjem, ¢ime ta droga prednjaci pred ostalim

nezakonitim tvarima, $to je dokaz o vaznosti te droge u pogledu donoSenja politika.

NAJNOVIJI PODATCI

Prema procjeni, u Europskoj je uniji 2019. zabiljezeno
1,5 milijuna slucajeva kr$enja zakona o drogama, $to je
porast za gotovo Cetvrtinu (24 %) u odnosu na 2009.
Vecina tih kr§enja zakona (82 %, odnosno 1,2 milijuna)

odnosila se na uporabu ili posjedovanje za osobnu
uporabu.

Uz priblizno 617 000 slucajeva krsenja zakona
zabiljezenih 2019., kanabis je Cinio tri Cetvrtine
sluc¢ajeva kréenja zakona povezanih s uporabom ili
posjedovanjem, po kojima je ta droga poznata.

Od procijenjenih 1,5 milijuna sluc¢ajeva krsenja zakona
o drogama, droga navedena u toj vrsti kr§enja zakona
zabiljezena je u nesto vise od milijun slucajeva kr§enja

zakona, od ¢ega je 826 000 bilo povezano

s posjedovanjem ili uporabom, 176 000 s ponudom,

a u 7500 slucajeva bila je rije¢ o drugim vrstama
kr8enja zakona.

U 2019. bilo je 76 000 slucajeva krdenja zakona
povezanih s uporabom ili posjedovanjem kokaina,
¢ime se nastavlja uzlazni trend opazen tijekom
prethodne tri godine.

Uz gotovo 55 000 zabiljezenih slu¢ajeva 2019., kr8enja

zakona povezana s uporabom ili posjedovanjem

amfetamina pala su s najviSe desetogodisSnje razine

dosegnute 2018.

KrSenja zakona povezana s uporabom ili

posjedovanjem MDMA-a nastavila su rasti 2019., kad
je prijavljeno tek neSto manje od 17 000 slu¢ajeva, Sto
je ¢inilo 2 % krsenja zakona povezanih s uporabom.

KrSenja zakona povezana s uporabom il
posjedovanjem heroina nastavila su se kretati oko
relativno niske razine dosegnute 2013., uz otprilike
23 000 slu¢ajeva zabiljezenih 2019.

Sveukupno gledajudi, broj prijavljenih slucajeva
kr8enja zakona povezanih s ponudom droga porastao
je u Europskoj uniji za 13 % od 2009., a procjenjuje se
daje 2019. on iznosio otprilike 209 000 slu¢ajeva.

Prevladava kanabis s otprilike 101 000 slu¢ajeva
kr8enja zakona zabiljezenih 2019., koji ¢ine 57 %
slucajeva krsenja zakona povezanih s ponudom droga.

Slu€ajevi kréenja zakona povezani s ponudom
MDMA-a u porastu su od 2011., a 2019. zabiljezeno je
njih 7000. Sluc¢ajevi krSenja zakona povezani

s ponudom kokaina uglavnom su porasli u prethodne
tri godine, a 2019. zabiljezeno je njih otprilike 34 000.
Situacija s heroinom bila je relativno stabilna tijekom
istog razdoblja, a 2019. zabiljezeno je otprilike 10 000
slucajeva kréenja zakona povezanih s ponudom droge.



Najnoviji podatci o situaciji u podru&ju droga u Europi

KRSENJA ZAKONA O DROGAMA

Slucajevi krSenja zakona o drogama u Europskoj uniji koji se odnose na uporabu droga ili posjedovanje
droga za uporabu ili ponudu droga: pokazatelji trendova i prijavljena krSenja zakona tijekom 2019.

Sluéajevi krSenja zakona zbog posjedovanja/uporabe Broj slu¢ajeva krSenja zakona Slucajevi krSenja zakona povezani s ponudom droga

Pokazatelji trendova (u milijunima) Pokazatelji trendova
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Podatci se odnose na slu¢ajeve kr8enja zakona u kojima je zabiljezena droga. Podatci za slu¢ajeve kréenja zakona povezane s amfetaminima ograni¢eni su i ne
omogucuju analizu trendova u EU-u.

Procjenjuje se da je u Europskoj
uniji 2019. prijavljeno

1,5 milijuna sluéajeva krsenja
zakona o drogama, Sto je porast
za gotovo €etvrtinu u odnosu

na 2009.
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INTRAVENSKA UPORABA DROGA | Medu konzumentima heroina
koji su prvi put ukljuéeni u tretman nastavlja se pad intravenske
uporabe droga

lako se u Europi intravenska uporaba droga smanijila u proteklom desetljecu, i dalje

je glavni uzrok Stetnih posljedica povezanih s drogom. Postoje znatne razlike medu
zemljama, kako u razinama intravenske uporabe droga, tako i s obzirom na praksu
intravenske uporabe droga i tvari koje se koriste. lako se uglavhom povezuje s uporabom
heroina, intravenska uporaba odnosi se i na druge droge, medu ostalim amfetamine,
kokain, sintetiCke katinone, lijekove za supstitucijsku terapiju ovisnosti o opioidima

i druge lijekove. S obzirom na to da visokorizi¢ne prakse uporabe droga jo$ uvijek
predstavljaju ozbiljan problem, pruzanje ucinkovitog tretmana i rano otkrivanje promjena
u tvarima dostupnima na trzistu droga i dalje su klju¢na pitanja politike za suzbijanje

zlouporabe droga u pogledu usmjeravanja sredstava.

NAJNOVIJI PODATCI

U razdoblju od 2015. samo 15 zemalja izraduje
procjene prevalencije intravenske uporabe droga, koje
se kre¢u od manje od 1 slu¢aja na 1000 stanovnika

u dobi od 15 do 64 godine u Belgiji, Grckoj,
Spanjolskoj, Madarskoj i Nizozemskoj, do vige od 10

u Estoniji. Opioidi se navode kao glavna droga koja se
injektira u vecini (11) tih zemalja.

Medu konzumentima koji su 2019. prvi put uklju¢eni

u specijalizirani tretman ovisnosti i kojima je heroin bio
primarna droga, 23 % njih navelo je intravensku
uporabu kao glavni nagin primjene, za razliku od 35 %
koliko ih je bilo 2013.

U toj skupini razine intravenske uporabe variraju od
zemlje do zemlje, od manje od 10 % u Danskoj,
Spanjolskoj i Portugalu do 80 % ili vise u Ceskoj, Latviji
i Rumunjskoj.

Intravensku uporabu kao glavni nacin primjene navelo
je manje od 1 % konzumenata koji su prvi put ukljuceni
u tretman ovisnosti zbog problema s kokainom, 3 %
konzumenata koji su prvi put uklju¢eni u tretman
ovisnosti zbog problema s amfetaminom i 31 %
konzumenata kojima su primarne droge
metamfetamini.

Medutim, na sveukupno stanje u podrucju
metamfetamina utjedu podatci za Cesku, prema
kojima se u toj zemlji nalazi vise od 70 % novih
konzumenata metamfetamina u Europi koji tu drogu
uzimaju intravenskim putem.

Uzimajuci u obzir sve Cetiri glavne droge koje se unose
intravenskim putem, intravenska uporaba kao glavni
nacin primjene medu osobama koje su prvi put
uklju¢ene u tretman u Europi smanjila se s 22 %
u2013.na 10 % u 2019.

Analizom 1166 koristenih Sprica koje je 2020. prikupila
mreza ESCAPE u sedam europskih gradova utvrdeno
je da je u Cetiri grada vise od polovine Sprica
sadrzavalo stimulativne tvari: katinone u Budimpesti

i Parizu; amfetamine u Oslu i Pragu.

Takoder, u vecini $prica u Budimpesti i Oslu pronaden
je heroin, dok su lijekovi za supstitucijsku terapiju
ovisnosti o opioidima Cesto otkriveni u Spricama

u Helsinkiju (buprenorfin), Pragu (buprenorfin)

i Vilniusu (metadon).

Fentanil ili karfentanil otkriveni su u vise od 40 %
Sprica iz Rige.

Trec¢ina svih Sprica sadrzavala je dvije ili viSe droga, $to
upucuje na kombiniranu uporabu droga ili ponovnu
uporabu pribora za uporabu droga. Naj¢esc¢a
kombinacija bila je mjeSavina stimulativnih tvari

i opioida.



Najnoviji podatci o situaciji u podru&ju droga u Europi

Intravenska uporaba droga: najnovije procjene prevalencije intravenske uporabe svih droga
tijekom prethodne godine i glavna droga koja se uzima intravenskim putem

Estonija (2015, S e Fonani
Latvija (2016.) _—| Heroin, amfetamini
Ceska (2019)) _-I Opioidi, metamfetamini
Litva (2016.) _—| Heroin
Francuska (2019.) — Bilo koja tvar
Norveska (2018.) _—| Opioidi, stimulativne tvari

Hrvatska (2015.) _—| Heroin

Portugal (2015.) _ | Heroin
Luksemburg (2018.) _ Heroin, kokain
Cipar (2019.) |——1 Opioidi, stimulativne tvari
Madarska (2015.) _ Sinteti¢ki katinoni
Belgija (2019.) _—| Opioidi, stimulativne tvari, halucinogené tvari, hipnotici i sedativi
Greka (2019.) -—| Bilo koja tvar

Spanjolska (2018) : i Bilo koja tvar

Nizozemska (2015.) ' Heroin
0 2 4 6 8 10 12

Broj slu¢ajeva na 1000 stanovnika u dobi od 15 do 64 godina (donje i gornje granice)

Intravenska uporaba heroina, kokaina, amfetamina ili metamfetamina kao
primarne droge medu konzumentima koji su prvi put uklju€eni u tretman: postotak
konzumenata koji su naveli intravensku uporabu kao glavni na€in primjene

Postotak

25

20

15

10

2013 2014 2015 2016 2010 2017 2018 2019

[0 Heroin B Metamfetamin Kokain Amfetamin

Trendovi intravenske uporabe medu konzumentima koje su prvi put ukljuéeni u tretman temelje se na podacima za 23 drZave. Grafikonom trendova obuhvacéene su
samo zemlje s podatcima za najmanje S od 7 godina. Vrijednosti koje nedostaju interpolirane su iz najblizih godina.
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ZARAZNE BOLESTI POVEZANE S UPORABOM DROGA | Za postizanje
ciljeva odrzivog razvoja kod HIV-a i HCV-a potrebno je poveéanje
broja tretmana i bolja prevencija

Intravenski konzumenti droga izlozeni su ve¢em riziku od zaraza kao §to su virus humane
imunodeficijencije (HIV) i virus hepatitisa C (HCV) zbog razmjene pribora za uporabu
droga. Europska unija i njezine drzave Clanice podrzavaju ciljeve odrzivog razvoja do
2030. za zaustavljanje epidemije HIV-a/AlIDS-a i borbu protiv virusnog hepatitisa. Europa
se jo§ uvijek suoCava s izazovom omogucavanja povecanog pristupa integriranom
testiranju i tretmanu za HIV, HBV i HCV u okviru sluzbi za smanjenje Stetnih posljedica

i tretman ovisnosti o drogama. To je vazno za ispunjenje obveza u okviru ubrzanog
postupka (,Fast Track”) u pogledu HIV-a/AlDS-a i ostvarenje ciljeva kontinuirane skrbi za
oboljele od HCV-a kojima se podupiru opci ciljevi do 2030.

NAJNOVIJI PODATCI

Procjenjuje se da je u Europskoj uniji 2019. zabiljezeno
849 novih dijagnoza HIV-a i 266 novih slu¢ajeva
AIDS-a koji se pripisuju intravenskoj uporabi droga.
Sveukupno je 5,5 % novih dijagnoza HIV-a pripisano
intravenskoj uporabi droga.

lako je u prethodnom desetlje¢u ukupni trend
incidencije HIV-a bio u padu, u Europi su zabiljezena
lokalna izbijanja bolesti koja se uglavnom povezuju
s intravenskom uporabom stimulativnih tvari (kokain
i sinteticki katinoni).

Istrazivanja seroprevalencije na podnacionalnoj razini
provedena od 2017. do 2019. u Estoniji, Litvi,
Rumunijskoj i Poljskoj pokazala su da prevalencija
antitijela na HIV postoji medu intravenskim
konzumentima droga u viSe od 20 % slucajeva.

Podatci iz EU-a pokazuju da je vise od polovine novih
dijagnoza HIV-a kao posljedice intravenske uporabe
droga tijekom 2019. bilo utvrdeno kasno, odnosno
kada je virus ve¢ poceo ostecivati imunoloski sustav.

Francuska, Luksemburg i Austrija dostavili su 2018.
podatke za sve faze kontinuirane skrbi o intravenskim
konzumentima droga koji imaju HIV. Od tih zemalja
samo je Francuska ispunila s tim povezane ciljeve
ubrzanog postupka za zaustavljanje epidemije HIV-a/
AIDS-a do 2030.

Najnoviji podatci upu¢uju da je incidencija prijenosa
HCV-a visoka medu intravenskim konzumentima
droga. U razdoblju 2018. — 2019. stopa prevalencije
antitijela na HCV u okviru nacionalnih uzoraka
intravenskih konzumenata droga kretala se od 15 % do

86 %, pri ¢emu je 7 od 15 zemalja s nacionalnim
podatcima zabiljeZilo stope vise od 50 %. Medu Sest
zemalja koje prijavljuju lokalne ili nacionalne podatke
o trenuta¢nim zarazama medu intravenskim
konzumentima droga, koji su izmjereni od 2013. do
2019. testovima HCV-RNA (ili antigenskim testovima),
prosje¢na prevalencija bila je 44 %, u rasponu od 15 %
u Belgiji do 64 % u Svedskoj.

Procjenjuje se da je u sedam zemalja za koje postoje
nacionalni podatci za 2018. — 2019. HBV-om
trenutacno u prosjeku zarazeno 4 % (od 0,4 % u Latviji
do 8 % u Spanjolskoj) intravenskih konzumenata
droga. Ucinkovito cjepivo za HBV je dostupno.

U sedam drzava ¢lanica EU-a 2019. zabiljezeno je da
se intravenski konzumenti droga suocavaju

s institucionalnim ograni¢enjima u pogledu pristupa
lije¢enju HCV-a antivirusnim lijekovima izravnog
djelovanja.

Luksemburg i Norveska izvijestili su 2019. da su
ispunili ciljeve Svjetske zdravstvene organizacije do
2020. u pogledu 200 $prica po intravenskom
konzumentu droga na godinu i da je 40 % populacije
visokorizi¢nih konzumenata opioida uklju¢eno

u supstitucijsku terapiju ovisnosti o opioidima.

Integriranje testiranja i lijeCenja HCV-a, HBV-a i HIV-a

u okviru sluzbi za smanjenje Stetnih posljedica

i tretman ovisnosti o drogama klju¢no je za postizanje
ciljeva kontinuirane skrbi za intravenske konzumente

droga.
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Novi slu€ajevi HIV-a koji se mogu pripisati Prevalencija antitijela na HCV medu
intravenskoj uporabi droga intravenskim konzumentima droga

Wss«
| 849 15 — 86 % .15 zomaiie

Kasna dijagnoza

>52 %

Novi sluéajevi AIDS-a koji se mogu
pripisati intravenskoj uporabi droga

B 266

Trendovi u sluéajevima HIV-a povezanima
s drogom: EU i odabrane zemlje

Broj slu¢ajeva na milijun stanovnika
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Podjela igala i Sprica te pokrivenost uslugom supstitucijske terapije ovisnosti o opioidima
vezano s ciljevima SZ0-a za 2020., 2019. ili najnovija dostupna procjena

800

Luksemburg

dns efueznid

npeySod n "0z0Z €2 e-028 1D

600

ewipioido o psousino

Norveska

400

Finska
Cilj SZ0-a za 2020. u pogledu
. podjele igala i Sprica Belgija Spanjolska

200
. e . Francuska .

La;ija Portugal . .
Litva Hrvatska
Cipar . .
o [

0 Viadarska ®
0,1 02 03 04 05 06 0,7 08 09

il i = 129704
EFOJ intravenskih 65 170
onzumenata
637
droga @

Pokrivenost se temelji na najnovijim nacionalnim procjenama intravenske uporabe droga i visokorizi¢ne uporabe opioida koje se usporeduju s podatcima
o aktivnosti smanjenja Stetnih posljedica (u roku od maksimalno 2 godine). Procjena pokrivenosti uslugom supstitucijske terapije ovisnosti o opioidima za Belgiju
izvedena je iz istrazivanja provedenog 2019. na podnacionalnoj razini.

Broj sterilnih Sprica po intravenskom
konzumentu droga na godinu

Udio visokorizi¢nih k ioida koji primaju supstitucijsk iju ovi io
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SMRTNI SLUCAJEVI UZROKOVANI UPORABOM DROGA | Smrtni
sluéajevi zbog predoziranja opioidima i drugim drogama
naglasavaju potrebu za razvojem sluzbe

Visokorizi¢na uporaba droga i kombinirana uporaba droga i dalje uzrokuju smrtne
sluajeve uzrokovane uporabom droga u Europi. Vecina smrtnih slucajeva povezanih

s uporabom droga uklju€uje opioide, uglavnom heroin u kombinaciji s drugim drogama,
dok sada zabrinutost izazivaju stimulativne tvari kao $to su kokain i amfetamini te,

u novije vrijeme, sintetiCki kanabinoidi. Povec¢anje broja smrtnih sluCajeva medu razlicitim
dobnim skupinama, ukljuCujuci tinejdzere u nekim zemljama i osobe starije od 50 godina,
naglasava raznolikost izazova s kojim se suoCavaju pruzatelji usluga i postoje¢i modeli
pruzanja usluga.

NAJNOVIJI PODATCI

Procjenjuje se da je u Europskoj uniji 2019. bilo
najmanje 5141 smrtnih slu¢ajeva zbog predoziranja
nezakonitim drogama, $to predstavlja porast od 3 %
u usporedbi s 2018. Ta ukupna brojka raste na
procijenjenih 5769 smrtnih slucajeva ako se pribroje
Norveska i Turska, $to znadi da je do$lo do neznatnog
smanjenja u odnosu na revidiranu procijenjenu brojku
od 5920 za 2018. U vecini zemalja juzne i isto¢ne
Europe taj je obrazac obratan, s povec¢anjima broja
smrtnih slucajeva zbog predoziranja u usporedbi
s2018.

Stopa smrtnosti zbog predoziranja u Europskoj uniji za
2019. procjenjuje se na 14,8 smrtnih slu¢ajeva na
milijun stanovnika u dobi od 15 do 64 godine. U vise
od tri Cetvrtine (77 %) smrtnih slucajeva zbog
predoziranja preminule osobe bile su muskarci, §to je
stopa od 23,7 slu¢aja na milijun muskaraca. Medu
muskarcima najvise pogodeni bili su oni u dobi od 35
do 39 godina, uz stopu smrtnosti od 37,7 smrtnih
slu¢ajeva na milijun osoba, $to je viSe nego dvostruko
vece od prosjeka zabiljezenog za sve dobi.

Opioidi, uklju€ujuci heroin ili njegove metabolite, Cesto
u kombinaciji s drugim tvarima, bili su prisutni u tri
Cetvrtine (76 %) sluCajeva predoziranja sa smrtnim
ishodom zabiljezenih u Europskoj uniji.

U Ceskoj, Danskoj, Njemackoj, Italiji, Luksemburgu,
Rumunjskoj i Slovackoj 2019. zabiljezen je rast broja
smrtnih slucajeva zbog heroina/morfija. Opioidi koji
nisu heroin, uklju€uju¢i metadon, buprenorfin, fentanil
i njegovi derivati te tramadol, bili su povezani s velikim
brojem smrtnih slu¢ajeva zbog predoziranja u nekim
zemljama.

U Europskoj se uniji 2019. smanjio broj smrtnih
slu¢ajeva zbog fentanila ili njegovih derivata.

Medu zemljama koje dostavljaju podatke tijekom
2019. doslo je do povecanja broja smrtnih slucajeva
povezanih s kokainom. Kokain je, uglavnhom

u prisutnosti opioida, bio povezan s vise od polovine
smrtnih slu¢ajeva uzrokovanih uporabom droga
zabiljezenih u Spanjolskoj, a u Francuskoj u vide od
Cetvrtine takvih slucajeva.

Smrtni slu€ajevi povezani s amfetaminima zabiljezeni
su 2019. u Njemackoj (124), Finskoj (48), Slovackoj
(13), Austriji (13), Ceskoj (12) i Turskoj (55).

Broj smrtnih slu¢ajeva povezanih sa sinteti¢kim
kanabinoidima nastavio je padati u Turskoj. Medutim,
rizici povezani s tim tvarima potvrdeni su 21 smrtnim
slu¢ajem zabiljezenim u Madarskoj 2020.

Kad se usporedi broj smrtnih slucajeva tijekom duljeg
vremenskoj razdoblja, broj smrtnih slucajeva zbog
predoziranja u Europskoj uniji u porastu je od 2012,
sveukupno gledajuci i medu tinejdzerima te u svim
dobnim kategorijama iznad 35 godina, pri ¢emu je
povecanje od 74 % u dobnoj skupini iznad 50 godina
narocito veliko.

U suprotnosti s op¢im trendom starenja, u Europskoj
uniji te Norveskoj i Turskoj 2019. zabiljezeno je 116
smrtnih slucajeva medu tinejdZzerima u dobi od 15 do
19 godina. U usporedbi s 2012. brojevi su ostali na
stabilnoj razini ili su se povecali u nekoliko zemalja. Ta
se povecanja temelje na relativno niskim brojevima, ali
su zabrinjavajuca i situaciju treba pazljivo pratiti.
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Obiljezja Dob u trenutku smrti
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Broj smrtnih slu€ajeva uzrokovanih drogama koji

Trendovi u pogledu smrtnih slu€ajeva su zabiljezeni u Europskoj uniji 2012. i 2019., ili
prouzroéenih predoziranjem posljednjoj dostupnoj godini, prema dobnoj skupini
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Podatci se odnose na Europsku uniju, osim ako nije nazna¢eno kao ,EU + 2" (EU, Turska i Norveska). Ako podatci za 2019. nisu bili dostupni, kori$teni su podatci za
2018. ili najnoviji podatci. Zbog metodoloskih razlika i moguceg nebiljeZenja slu€ajeva u nekim zemljama, usporedbe medu zemljama moZda nisu valjane.

Dobna raspodjela smrtnih slu€ajeva uzrokovanih uporabom droga zabiljeZenih u Europskoj
uniji te Norveskoj i Turskoj 2019. ili posljednje godine za koju su dostupni podatci
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Nacionalni podatci za procjenu prevalencije uporabe droga, ukljucujuci
ovisnost o opioidima, supstitucijsku terapiju, ukupni broj konzumenata
uklju€enih u tretman, pocCetak tretmana, intravensku uporabu droga,
smrtne slucajeve uzrokovane uporabom droga, zarazne bolesti povezane
s drogama, podjelu novih Sprica i zapljene. Podatci su preuzeti iz
Statistickog biltena EMCDDA-a za 2021., u kojem su dostupne i biljeSke te
metapodatci. NaznaCene su i godine na koje se podatci odnose.



https://www.emcdda.europa.eu/data/stats2021

Europsko izvjes¢e o drogama 2021.: Trendovi i razvoj

TABLICA AL

OPIOIDI

Konzumenti koji su ukljuéeni u tretman te godine

Konzumenti opioida kao % konzumenata Intravenski konzumenti opioida u % Konzumenti

Procjena visokoriziéne koji traZe tretman (glavni naéin primjene) ukljuéeni
uporabe opioida u supstitucij-

Svikonzu- | Konzumenti | Konzumenti | Svikonzu- | Konzumenti | Konzumenti e
sku terapiju

menti koji su | koji su prvi | koji su veé bili menti koji su| koji suprvi | koji su veé bili

ukljuéeni | putukljuéeni| ukljuceni ukljuéeni | putukljuéeni| ukljuéeni
u tretman u tretman u tretman u tretman u tretman u tretman
Godina : : : : : :
procjene % (broj) % (broj) % (broj) % (broj) % (broj) % (broj) n
Belgija — — 19,8 6,4 28 12,7 8,2 13,4 16 030
(2 326) 271 (1919) (268) (20) (234)
Bugarska — — 80 (762) 46,1 (95) 90,2 (617) 66,2 (501) 55,3 (52) 66,2 (406) 3072
Ceska 2019 1,5-16 11,3 (495) 7.6 (151) 14,9 (334) 66,3 (325) 62,4 (93) 68,7 (228) 5000
Danska 2016 4,0-9,6 11 (565) 6,3 (151) 15,6 (404) 15 (85) 2,6 (4) 19,8 (80) 6 600
Njemacka (1) 2018 22-26 16 (6835  85(1972) — (=) 19,6 (915) 17,6 (246) — (=) 79 700
Estonija - - 934271 87,4 (76) 95,5 (150) 69,3 (187) 72 (54) 80,7 (121) 1054
Irska 2014 6,1-7,0 388 17 55,9 30,3 17,4 33,8 10318
(3981) (674) (3094) (1148) (116) (998)
Grcéka 2019 1,8-2,7 542 316 70,8 244 17,2 26,8 9708
(2 124) (522) (1592) (511 (89) (422)
Spanjolska 2018 14-28 23,7 11,7 37.9 12,1 56 14,1 58447
(11 354) (2888) (8098) (1331 (159) (1110)
Francuska 2019 4,9-52 239 11,2 379 16,2 10,6 17,9 177 100
(110917) (1361 (6 849) (1566) (132) (1086)
Hrvatska 2015 2.5-4,0 — (=) 23,6 87.5 — (=) 314 69,4 5202
(242) (5148) (58) (3530)
Italija 2019 7.2-79 40,7 27 50,6 442 30,1 49 75711
(15 568) (4 350) (11218) (5582) 961 (4621
Cipar 2019 1,3-2,3 18,7 (182) 11,1 (62) 299 (117) 53 (96) 37,7 (23) 60,7 (71) 277
Latvija 2017 4,7-70 49,4 (399) 28,7 (123) 72,8 (276) 82,8 (323) 73,8 (90) 86,9 (233) 710
Litva 2016 2.7-6,5 80,5 (649) 48,7 (57) 87.8 (581) 779 (504) 73,7 (42) =) 1033
Luksemburg 2018 3,5 46,2 (176) 25,4 (34) 59,4 (139) 48,7 (75) 53,1 (17) 479 (57) 1099
Madarska 2010-11  0,4-0,5 3,5 (162) 1,6 (49) 8,9 (96) 43 (64) 224 (11) 54,3 (50) 629
Malta 2019 3,0-3,5 58 19,6 66,3 412 16,2 428 777
(1126) (68) (1058) (464) (1D (453)
Nizozemska (%) 2012 1L 1=1L5 11,5 6,2 19,3 6,1 7,6 5,6 5241
(1262) (402) (860) (39) (13) (26)
Austrija 2019 9,2-9,9 473 30,1 59,6 30,5 16,9 352 19 587
(2043) (542) (1501 (473) 67) (406)
Poljska 2014 0,4-0,7 155 6,4 241 50,3 36,8 53,8 3021
(1002) (197) (779) (495) 71 (412)
Portugal 2018 3,0-7,0 34,2 17,8 (346) 57,6 (790) 11,4 (124) 7 (23) 13,4 (101) 16 867
(1136)
Rumunjska 2017 0,8-29 254 12,6 (390) 59 (697) 79,6 (855) 76,5 (293) 81,3 (562) 1905
(1087)
Slovenija 2019 23-24 79,6 (148) 60,8 (31) 86,7 (117) 37,8 (56) 12,9 (4) 44,4 (52) 3301
Slovacka 2019 20-24  235(774) 7,8 (100) 34 (648) 69,6 (530) 55,5 (B3) 72,6 (464) 661
Finska 2017 6,9-86 46,1 (240) 35,8(77) 53,3 (163) 74,1 (177) 74 (57) 74,1 (120) 3329
Svedska (%) - - 241 16,2 28,6 63,9 == =) 4014
(10 293) (2 266) (7 697) (10D
Turska 2011 0,2-0,5 64,5 49,9 74,4 18,7 14,7 20,4 7164
(7 164) (2132 (4 995) (1339 (313) (1021
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Prilog | Nacionalne tablice s podatcima

Konzumenti koji su ukljuéeni u tretman te godine

Konzumenti opioida kao % konzumenata Intravenski konzumenti opioida u % Konzumenti

Procjena visokoriziéne| koji traZe tretman (glavni naéin primjene)

uporabe opioida Svikonzu- | Konzumenti | Konzumenti| Svikonzu- | Konzumenti | Konzumenti

menti koji su | koji su prvi | koji su veé bili menti kojisu| koji suprvi | koji suveé bili sk terapiju

ukljuéeni | putukljuéeni| ukljuceni ukljuéeni | putukljuéeni| ukljuceni
u tretman u tretman u tretman u tretman u tretman u tretman
Godina : : : : : .
procjene % (broj) % (broj) % (broj) % (broj) % (broj) % (broj) n
Norveska (%) 2013 2,0-4,1 16,8 10,6 216 == == == 7900
(1018) (280) (738)
Europska = = 25,6 13,6 41 29,3 21,5 37,2 510393
unija (76 051) (17 497) (54 942) (16 795) (2759) (15843)
EU, Turska = = 26,8 14,7 42,1 28,1 20,5 35,4 525457
i Norveska (84 233) (19 909) (60 675) (18 134) (3072) (16 864)
Ujedinjena 2014-15 83-87 47,8 21 59,9 28,5 12,8 30,4 148287
Kraljevina (°) (54 560) (7 429) (47051) (10501) (513) (9974)

Procjene visokorizi¢ne uporabe opioida odnose se na populaciju u dobi od 15 do 64 godine.

Podatci o konzumentima koji su ukljugeni u tretman odnose se na 2019. ili posljednju godinu za koju su dostupni podatci: Bugarska, Cegka, Danska i Spanjolska:

2018,; Latvija: 2017.; Estonija: 2016.; Nizozemska: 2015.

Podatci o konzumentima uklju¢enima u supstitucijsku terapiju odnose se na 2019. ili posljednju godinu za koju su dostupni podatci: Spanjolska, Francuska, Italija,

Slovenija i Svedska: 2018.; Danska: 2017.; Nizozemska i Finska: 2015.

() Podatci za konzumente koji su prvi put ukljugeni u tretman odnose se na 2018.

(3 Podatci o broju konzumenata uklju¢enih u supstitucijsku terapiju nisu potpuni.

(®) Podatci za konzumente koji su uklju¢eni u tretman odnose se na bolni¢ku skrb i specijaliziranu izvanbolni¢ku skrb. Prikazani podatci nisu potpuno
reprezentativni za nacionalno stanje.

(%) Postotak konzumenata koji su ukljuéeni u tretman zbog problema povezanih s opioidima minimalna je vrijednost i ne obuhvaéa konzumente opioida koji su
registrirani kao konzumenti u okviru kombinirane uporabe droga.

(®) Procjenom visokorizi¢ne uporabe opioida nije obuhvac¢ena Sjeverna Irska. Podatci o konzumentima ukljuéenima u supstitucijsku terapiju odnose se na Englesku
i Wales.
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TABLICA A2.

KOKAIN

Procjene prevalencije Konzumenti koji su uklju€eni u tretman te godine
- Skolska Konzumenti kokaina kao % konzume- | Intravenski konzumenti kokaina u %
Opéa populacija - S B
populacija nata koji traZze tretman (glavni nacin uporabe)
U

Svi
Konzumenti L e
njih 12 Tijekom konzumen- | menti koji Koii menti | menti koji
. . g S : 0ji su veé B :
mjeseci, Zivota, tikojisu | suprviput kojisu | su prviput

mlade ucenici ukljuéeni | ukljuceni e ] ukljuéeni | ukljuceni
u tretman

ig:adilil\::- Tijekom posljed- Svi Konzu-
nja Zivota,
odrasle

osobe

Konzumenti
koji su veé
bili ukljuéeni
u tretman

(15-64) o;:lsr::‘lae (150— 16) utretman | utretman :1 ":raer; u tretman
%
% (15-34)
% % (broj) % (broj) % (broj) % (broj) | % (broj) (1))

Belgija 2018 = 2,9 1 279 28,1 271 38 0,6 5,7
(3277) (1181 (1856) (116) (7) 98)
Bugarska 2016 0,9 0,5 3 4,2(40) 10,7 (22) 2,3 (16) 0(0) 0 (0) 0 (0)
Ceska 2019 17 0,3 2 0,9 (40) 1,2 (23) 0,8(17) 2,6 (1) =) 6.2 (1)
Danska 2017 6.4 39 2 189 21,3 16,7 1,7 0,2 36
971 51D (432) (16) (@) (15)
Njemacka () 2018 4.1 24 1 74 6,6 =) 19 1,7 =)

(3154 (1533) 41 (18)
Estonija 2018 5,0 28 2 0,3 (1) 1,1(1) - - - -
Irska 2015 7.8 2,9 3 24,1 316 178 11 0,7 1.4
(2471 (1256) (987) (26) © (14)
Grcka 2015 13 0,6 1 12,5 16,5 9,5 7.8 2,6 14,6
(488) (273) (213) (38) 7 (€]
Spanjolska 2020 11,2 32 2 43,7 441 431 0,8 0,4 14
(20981) (10871) (9226) (167) 41 (122)
Francuska 2017 56 32 3 11,5 10,3 13 7.2 3 111
(5327) (1252) (2354) (352) (35) (242)
Hrvatska 2019 4.8 3,9 2 =) 6,3 (65) 1,7 (100) == 6,2 (4) 6,1(6)
Italija 2017 6,9 1,7 2 34,5 389 314 2,3 14 3.1
(13215) (6 255) (6 960) 273) 79) (194)
Cipar 2019 18 0,9 4 21,4 17.8 25,8 49 1 7
(208) 99) (101) (10) D (@)
Latvija 2015 1,5 12 2 0,5(4) 0,7(3) 0,3 (1) 0(0) 0(0) 0 (0)
Litva 2016 0,7 0,3 2 1,9 (15) 6 (7) 0,6 (4) 21,4 — =) — =)

3
Luksemburg 2019 29 0,9 2 19,7 119 22,6 559 50 59,6
(75) (16) (53) (38) tS)] (28)
Madarska 2019 1,7 0,6 3 4,1(186) 45141 3,3 (36) 0,5(1) 0 (0) 2,8 (1)
Malta 2013 0,5 — 2 26,1 48,7 21,2 9,7 24 133
(507) (169) (338) (49) 4) (45)
Nizozemska 2019 6,5 4.6 2 24,3 20,8 29,6 0,4 0,1 0,6
(2675) (1357) (1318) 5 D 4)
Austrija 2015 30 0,4 2 119 136 10,7 5,7 2,6 8,4
(514) (244) (270) (28) ©) 22)
Poljska 2018 0,7 0,5 2 3,1(202) 2,8 (86) 3.5(112) 0,5(1) 0 (0) 0,9 (1)
Portugal 2016 12 0,3 2 226 25,7 182 2,5 12 S
(749) (499) (250) (18) ©) (12)
Rumunjska 2019 16 0,7 2 25(107) 3(94) 1,1(13) 0(0) 0 (0) 0 (0)
Slovenija 2018 2.7 18 3 4.8 (9) 3912 52(7) 2272 0(0) 28,6 (2)
@

Slovacka 2019 0,9 0,2 1 1,3 (44) 2,1(27) 0,8 (15) 2,5 (1) =) 7,7 (1)
Finska 2018 32 15 1 042 092 0 (0) 0 (0) 0 (0) 0 (0)
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Procjene prevalencije Konzumenti koji su ukljuéeni u tretman te godine
N Skolska Konzumenti kokaina kao % konzume- | Intravenski konzumenti kokaina u %
Opéa populacija - SR B
populacija nata koji traze tretman (glavni naéin uporabe)

V)
posljed-
njih 12
mjeseci,
mlade

Godina N
istraziva- | Tijekom
nja Zivota,
odrasle

) odrasle
(15-64) osobe

% (15-349)
%

Tijekom
Zivota,
uéenici

(15-16)
%

Svi

konzumen-

ti koji su
ukljuéeni
u tretman

Konzu-

menti koji
su prvi put

ukljuéeni

u tretman

Konzumenti
koji su veé
bili ukljuéeni
u tretman

Svi
konzu-
menti
koji su

ukljuéeni

u tre-
tman

Konzu-
menti koji
su prvi put
ukljuéeni
u tretman

Konzumenti
koji su veé
bili ukljuceni
u tretman

Svedska () 2017 = 25 2  18(788) 34(470) 0,8(223) 25 (D)

Turska 2017 02 0,1 -  26(291) 26(109) 2,4 (163) 0 (0) 0 (O) 0 (O)
Norveska 2019 52 2.8 2 29(178) 38(102) 22 (76) = = =
Europska = 4,8 2,1 = 18,8 20,6 18,6 2,4 1 3,7
unija (56 050) (26 459) (24902) (1187) (227) (846)
EU, Turska = = = = 18 19,7 17,4 2,4 1 37
i Norveska (56519) (26 670) (25141) (1187) (227) (846)
Ujedinjena 2018 10,1 53 5 214 26,9 19 19 04 29
Kraljevina (24 473) (9 480) (14 916) (304) (25) (273)

Procjene prevalencije za op¢u populaciju: procjene za Ujedinjenu Kraljevinu odnose se samo na Englesku i Wales. Dobne su skupine za Francusku, Njemacku,

Gr&ku i Madarsku 18 — 64 i 18 — 34, za Dansku, Estoniju, Ujedinjenu Kraljevinu i Norvegku 16 — 64 i 16 — 34, za Maltu 18 — 65, a za Svedsku 17 — 34.

Procjene prevalencije za $kolsku populaciju preuzete su iz ESPAD-ova istrazivanja iz 2019., osim za Belgiju (2019.; samo Flandrija), Luksemburg (2014.)

i Ujedinjenu Kraljevinu (2018.; samo Engleska, dob od 15 godina). Podatci iz ESPAD-ova istrazivanja za Njemacku iz 2019. odnose se samo na Bavarsku.

Podatci o konzumentima koji su ukljugeni u tretman odnose se na 2019. ili posljednju godinu za koju su dostupni podatci: Bugarska, Ceéka, Danska i Spanjolska:

2018;; Latvija: 2017, Estonija: 2016.; Nizozemska: 2015.

(Y Podatci za konzumente koji su prvi put uklju¢eni u tretman odnose se na 2018.

(%) Podatci za konzumente koji su uklju¢eni u tretman odnose se na bolni¢ku skrb i specijaliziranu izvanbolni¢ku skrb. Prikazani podatci nisu potpuno
reprezentativni za nacionalno stanje.
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TABLICA AG.

AMFETAMINI

Procjene prevalencije Konzumenti koji su uklju€eni u tretman te godine

Skolska Konzumenti amfetamina kao % .
Opéa populacija - R u%
populacija konzumenata koji traze tretman B
(glavni naéin uporabe)
)

Svi
posljed- Svi Konzu- konzu- Konzu-

njih 12 Tijekom | konzumen- | menti koji KI?nz umenti | menti | menti koji Ko|1z —
S B o 3 0ji su veé koji su veé
mjeseci, Zivota, tikojisu | suprviput

o .| kojisu |[suprviput|, K .. ". :
mlade uéenici ukljuéeni | ukljuéeni L ukljuéeni | ukljuéeni L
u tretman u tretman

Godina
istraZiva- Tijekom
nja Zivota,
odrasle
osobe

(15 -64) o;isr::‘lee (150— 16) utretman | utretman :1 n:;er; u tretman
%
% (15-34)
% % (broj) % (broj) % (broj) % (broj) | % (broj) % (broj)

Belgija 2018 = 08 1 9.4 6,7 11,3 15,7 8,4 182
(1 100) (282) (776) (142) (18) (120)
Bugarska 2016 15 18 3 10 (95) 24,3 (50) 5,3 (36) 6,5 (6) 2 (1) 29 (1
Ceska 2019 19 10 1 68,1 68,1 67,5 63,4 59,7 66,6
(2986) (1361) (1510) (1818) (794) (980)
Danska 2017 7.0 1.4 1 61312 5(121) 7,1(183) 3 2,5(3) 3,5 (6)
Njemacka () 2018 4,1 29 2 15 136 == 18 15 ==

(6377) (3163) (72) 32
Estonija 2018 6,1 2,1 3 38 (11) 6.9 (6) 2,5(4) 50(5) 66,74 333 (1)
Irska 2015 4,1 06 2 06 09 03 12,3 16,2 56
(€) @7 (18) @) © D
Greka = = = 1 12 13 11 109 91 12,5
(47 (22) () ©) @ ©)
Spanjolska 2020 4,3 11 1  16(755) 1,7(425) 1,4 (3095) 12 (9) 19 (8) 0.3 (1)
Francuska 2017 272 06 1 06 0,7 0,5 10,7 74 11,8
(26D (84 ©4) @D ©) ©
Hrvatska 2019 4,6 35 2 == 5,6 (58) 1,1(67) == 1.8 (D) 0(0)
Italija 2017 2,4 0,3 1 0,2 (89) 0,3 (55) 0,2 (34) 2,6 (2) 2,2(1) 3.1(D
Cipar 2019 0.4 0.2 2 8,6 7 10,5 169 154 20
(84) (39) (4D (14) © ®
Latvija 2015 19 0,7 2 17,5 229 11,3 64,1 549 85
(147) (98) (43) 84) (50) (34)
Litva 2016 12 0,5 1 32 9.4 17 12,5 — ) =)

(26) 1D 1D ®

Luksemburg 2019 13 0.3 1 05(2) -(=) 0912 == =) =)
Madarska 2019 15 0.8 3 12,6 12,8 12,2 39 15 8,5
(579) (399) (132) (20) ©) (11)

Malta 2013 0.3 = 1 0,3 (5) 062 02(3) 20 (1) 50 (1)
Nizozemska 2019 53 4,1 1 74@817) 7.5(487) 7.4 (330) 1.3 (4) 12 192
Austrija 2015 272 09 2 54(233) 59(107) 5(126) 194) 2,1(2) 1.7 (2)
Poljska 2018 2,4 1.4 3 I3 35,8 30,1 1,7 08 2,5
(2 137) (1 109) 974) (35 © (24)
Portugal 2016 0,4 0,0 2 0,14 02(3) 0.1(1 0 (©) 0(0) 00
Rumunjska 2019 0,2 01 1 1.3 (54) 1,5 (47) 06 (7) 0 (©) 0(0) 0(0)
Slovenija 2018 23 11 1 1,12 2 (D 0,7 (1) 0 (0) 0(0) 00
Slovacka 2019 09 02 1 42 49,7 37,1 26 22,8 279
(13895) (639) (708) (348) (145) (188)
Finska 2018 4,7 30 2 23,6 22,8 242 779 63,3 87,7
(123) (49) (74) 95) (31 (64)
Svedska (?) 2017 = 12 2 7.1 83 5(1351) SIS == =

(3039) (1166) (70)
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Procjene prevalencije Konzumenti koji su ukljuéeni u tretman te godine

Intravenski konzumenti amfetamina
u%
(glavni naéin uporabe)

Skolska Konzumenti amfetamina kao %
populacija konzumenata koji traZe tretman

Opéa populacija

Godina IIJ . o E ) Svi 5
istraZiva- - posljed- vi onzu- : onzu- onzu- :
Tijekom njih 12 Tijekom | konzumen- | menti koji K0|1z umentl | enti | menti koji Kor]_z B
. : o e : koji su veé e : koji su veé
mjeseci, Zivota, ti kojisu | su prvi put bili ukliueni koji su | su prvi put bili ukliugeni
mlade uéenici ukljuéeni | ukljuéeni - tret]man ukljuéeni | ukljuceni - tretlman

nja Fivota,
odrasle
osobe

(15-64) odrasle (15-16) utretman | utretman u tre- u tretman
osobe % tman
% (15-34)
:

Turska 2017 0,0 = = 10,8 169 6,9 1 11 09

(1196) (722) (463) (12) ®) @)
Norveska 2019 35 0.3 2 13,1 99 156 == = ==

(796) (262) (534)

Europska = 3,0 1,4 = 7 7,6 51 19,3 15,8 29,1
unija (20717) (9 821) (6856) (2774) (1127) (1456)
EU, Turska = = = = 7,2 8 5.4 17,9 14,5 26,7
i Norveska (22709) (10805) (7853) (2786) (1135) (1460)
Ujedinjena 2018 86 10 2 19 2,6 16 14,1 89 17,5
Kraljevina (2213) (910) (1293) (213) (G (162)

Procjene prevalencije za opéu populaciju: procjene za Ujedinjenu Kraljevinu odnose se samo na Englesku i Wales. Dobne su skupine za Francusku, Njemacku

i Madarsku 18 — 64 i 18 — 34, za Dansku, Estoniju, Ujedinjenu Kraljevinu i Norvegku 16 — 64 i 16 — 34, za Maltu 18 — 65, a za Svedsku 17 — 34.

Procjene prevalencije za $kolsku populaciju preuzete su iz ESPAD-ova istrazivanja iz 2019., osim za Belgiju (2019.; samo Flandrija), Luksemburg (2014.)

i Ujedinjenu Kraljevinu (2018.; samo Engleska, dob od 15 godina). Podatci iz ESPAD-ova istrazivanja za Njemacku iz 2019. odnose se samo na Bavarsku.

Podatci o konzumentima koji su ukljuéeni u tretman odnose se na 2019. ili posljednju godinu za koju su dostupni podatci: Bugarska, Ceska, Danska i Spanjolska:

2018,; Latvija: 2017, Estonija: 2016.; Nizozemska: 2015.

Podatci za Svedsku i Norvesku odnose se na konzumente koji su ukljuéeni u tretman zbog ,stimulativnih tvari koje nisu kokain”.

() Podatci za konzumente koji su prvi put ukljugeni u tretman odnose se na 2018.

(® Podatci za konzumente koji su ukljugeni u tretman odnose se na bolni¢ku skrb i specijaliziranu izvanbolni¢ku skrb. Prikazani podatci nisu potpuno
reprezentativni za nacionalno stanje.
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MDMA

Procjene prevalencije Konzumenti koji su ukljuéeni u tretman te godine
- ™ Skolska Konzumenti ecstasyja kao % konzumenata koji traze
Opéa populacija -
populacija tretman

Tijekom | U posljednjih 12 Konzumenti koji | Konzumenti koji
Zivota, mjeseci, su prvi put su veé bili
odrasle mlade odrasle ukljuéeni ukljuéeni
osobe osobe u tretman u tretman

Godina

Tijekom Svi konzumenti
Zivota, koji su ukljuéeni
uéenici u tretman

(15-16)

istraziva-
nja

R I
% % j) % (broj) % (broj)

Belgija 2018 = 2,5 2 0,4 (46) 0,7 (31) 0,1(10)
Bugarska 2016 2,1 31 3 0,7 (7) 34 (7) 0 (0)
Ceska 2019 5.6 32 4 0,3 (14) 0.4 (7) 02 (5)
Danska 2017 32 15 2 =) — () — (=)
Njemacka (%) 2018 39 2,8 2 0,8 (328) 0,8 (176) ==
Estonija 2018 5,4 2,5 ) 0,3 (1) == 06 (1)
Irska 2015 9.2 4.4 3 0,4 (45) 0,9(37) 0,1(8)
Grcka 2015 0,6 0.4 1 0,2 (6) 0,3 (1) 0(1)
Spanjolska 2020 5,0 16 1 0,2 (72) 0,2 (57) 0,1(14)
Francuska 2017 39 1.3 2 0,4 (192) 0,5 (66) 0,3(52)
Hrvatska 2019 4.2 2,6 2 =) 0,7 (7) 0,2 (13)
Italija 2017 2,7 08 1 0,2 (59) 0,1(24) 0,2 (35
Cipar 2019 12 0,4 3 0,1(1) == 0,3 (1)
Latvija 2015 2.4 0.8 5 04 (@) 0.2 (1) 0,5(2)
Litva 2016 1,7 10 3 0,1(1) == ==
Luksemburg 2019 2,0 0,9 1 =) =) ==
Madarska 2019 2,5 11 3 2,4 (109) 2,5 (78) 1921
Malta 2013 0,7 = 1 09 (18) 1.2 (4) 0,9 (14)
Nizozemska 2019 108 8,5 3 0,7 (80) 1(67) 0,3 (13)
Austrija 2015 2,9 11 3 0,8 (36) 1,1 (20) 0,6 (16)
Poljska 2018 1,0 0,5 3 0,4 (28) 0,5 (16) 0,3 (1)
Portugal 2016 0,7 0,2 3 0,5 (15) 0,8 (15)

Rumunjska 2019 10 0.8 1 1.8 (77) 2,3(72) 0,4 (5
Slovenija 2018 2,9 1.3 3 16 (3) 39(2) 0,7 (1)
Slovacka 2019 31 10 3 0,3 (10) 0.4 (5) 0,3 (5)
Finska 2018 5,0 2,6 1 06 (3) 0,5 (1) 0,7 (2
Svedska 2017 = 2,0 2 =) =) =)
Turska 2017 0.4 0.2 = 2,2 (239) 3,1(133) 1,5(103)
Norveska 2019 3,3 11 2 =) =) — (=)
Europska unija - 3,6 1,9 - 0,4 (1154) 0,5 (698) 0,2 (230)
EU, Turska i Norveska = = = = 0,4 (1393) 0,6 (831) 0,2 (333)
Ujedinjena Kraljevina 2018 91 31 4 0,4 (450) 0,9 (324) 0,2 (126)

Procjene prevalencije za opéu populaciju: procjene za Ujedinjenu Kraljevinu odnose se samo na Englesku i Wales. Dobne su skupine za Francusku, Njemacku,
Gr&ku i Madarsku 18 — 64 i 18 — 34, za Dansku, Estoniju, Ujedinjenu Kraljevinu i Norvesku 16 — 64 i 16 — 34, za Maltu 18 — 65, a za Svedsku 17 — 34.

Procjene prevalencije za Skolsku populaciju preuzete su iz ESPAD-ova istrazivanja iz 2019., osim za Belgiju (2019.; samo Flandrija), Luksemburg (2014.)

i Ujedinjenu Kraljevinu (2018.; samo Engleska, dob od 15 godina). Podatci iz ESPAD-ova istrazivanja za Njemacku iz 2019. odnose se samo na Bavarsku.
Podatci o konzumentima koji su ukljuéeni u tretman odnose se na 2019. ili posljednju godinu za koju su dostupni podatci: Bugarska, Ceska, Danska i Spanjolska:
2018, Latvija: 2017,; Estonija: 2016.; Nizozemska: 2015.

() Podatci za konzumente koji su prvi put uklju¢eni u tretman odnose se na 2018.
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TABLICA AS.

KANABIS

Procjene prevalencije Konzumenti koji su ukljuéeni u tretman te godine
Skolska Konzumenti kanabisa kao % konzumenata koji traze
péa populacija &
populacija

tretman

Iset':’adi'l';: Tijekom [ Uposliednjih 12| 1o | guikonzumenti | Konzumentikoji | Konzumenti koji

g Zivota, mjeseci, . - B su prvi put su veé bili

Ma | odrasle | miadeodrasle | Aot | koitsu ukdjuceni ukljugeni ukljugeni

osobe osobe (15-16) u tretman u tretman

(15-64) | (15-34)
“ | .

Belgija 2018 226 136 17 32,5 (3824) 479(2017) 234 (1602)
Bugarska 2016 83 10,3 17 4.2 (40) 12,1 (25) 2(14)
Ceska 2019 259 17,8 28 12,8 (563) 16,3 (326) 9.8 (219)
Danska 2017 384 15,4 17 60,6 (3 109) 64,1 (1540) 57,2 (1482)
Njemacka (%) 2018 282 16,9 22 585(24902) 683 (15895) Sy
Estonija 2018 245 16,6 20 1(3) 232 06 (1)
Irska 2015 27,9 138 19 234 (2 406) 379 (1504) 12,5 (691)
Greka 2015 11,0 45 8 282 (1 106) 465 (768) 14,8 (334)
Spanjolska 2020 375 19,1 23 28,1(13459) 38,5 (9 485) 15,8 (3 386)
Francuska 2017 448 218 23 59 (27 400) 73,3 (8 934) 436 (7872)
Hrvatska 2019 22,9 20,3 21 - 57,1 (586) 77 (453)
ltalija 2017 327 20,9 27 22,1(8451) 30,3 (4 830) 16,1(3571)
Cipar 2019 14,1 81 8 50,3 (490) 63,6 (354) 32 (125)
Latvija 2015 98 10,0 26 24 (194) 36 (154) 10,6 (40)
Litva 2016 10,8 6,0 18 63 (51) 23,1(27) 3322
Luksemburg 2019 233 12,0 19 33,6 (128) 62,7 (84) 17,1 (40)
Madarska 2019 6,1 34 13 64,2 (2 942) 69,3 (2 167) 494 (533)
Malta 2013 43 - 12 14,3 (278) 29,1(101) 11,1 (177)
Nizozemska 2019 27,7 15,5 22 473 (5 202) 55,5 (3 625) 354 (1577)
Austrija 2015 236 14,1 21 32,5 (1403) 47,6 (856) 217 (547)
Poljska 2018 12,1 78 21 32,8 (2 128) 40,1 (1243) 26,2 (847)
Portugal 2016 11,0 80 13 39,6 (1314) 523 (1018) 21,6 (296)
Rumunjska 2019 6,1 6,0 9 54,5 (2 336) 66 (2047) 24,5 (289)
Slovenija 2018 20,7 12,3 23 97 (18) 275 (14) 3(4)
Slovacka 2019 17,0 77 24 21,2 (699) 31,8 (409) 14,1 (269)
Finska 2018 256 15,5 11 15,9 (83) 25,6 (55) 92 (28)
Svedska (9 2018 16,7 79 8 10,7 (4 564) 14,2 (1994) 72(1938)
Turska 2017 27 18 - 11 (1220) 15,3 (654) 7.8 (522)
Norveska 2019 232 10,5 9 30,2 (1831) 38,7 (1026) 236 (805)
Europska unija - 27,2 15,4 - 36(107093) 46,8(60110) 19,6 (26 357)
EU, Turska i Norveska - - - - 35(110144) 456(61790) 19,2 (27 684)
Ujedinjena Kraljevina 2018 29,0 134 23 235(26816) 43(15181) 14,7 (11537)

Procjene prevalencije za op¢éu populaciju: procjene za Ujedinjenu Kraljevinu odnose se samo na Englesku i Wales. Dobne su skupine za Francusku, Njemacku,

Gr&ku i Madarsku 18 — 64 i 18 — 34, za Dansku, Estoniju, Svedsku, Ujedinjenu Kraljevinu i Norvesku 16 — 64 i 16 — 34, a za Maltu 18 — 65.

Procjene prevalencije za Skolsku populaciju preuzete su iz ESPAD-ova istrazivanja iz 2019., osim za Belgiju (2019.; samo Flandrija), Luksemburg (2018.)

i Ujedinjenu Kraljevinu (2018.; samo Engleska, dob od 15 godina). Podatci iz ESPAD-ova istrazivanja za Njemacku iz 2019. odnose se samo na Bavarsku. Zbog

moguceg biljezenja veceg broja slu¢ajeva od stvarne brojke, procjena prevalencije kanabisa tijekom Zivota u Luksemburgu mozda je nesto veca od stvarne situacije.

Podatci o konzumentima koji su ukljugeni u tretman odnose se na 2019. ili posljednju godinu za koju su dostupni podatci: Bugarska, Ceska, Danska i Spanjolska:

2018,; Latvija: 2017.; Estonija: 2016.; Nizozemska: 2015.

() Podatci za konzumente koji su prvi put ukljuéeni u tretman odnose se na 2018.

(® Podatci za konzumente koji su uklju¢eni u tretman odnose se na bolni¢ku skrb i specijaliziranu izvanbolni¢ku skrb. Prikazani podatci nisu potpuno
reprezentativni za nacionalno stanje.
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DRUGI POKAZATELJI

Smrtni slu¢ajevi uzrokovani Dijagnoze Procjena intravenske Sprice
uporabom droga HIV-a uporabe droga podijeljene
povezane u okviru
s intraven- posebnih

skom programa
Sve dobne Dob 15 - 64 uporabom
skupine godine droga (ECDC)

Broj sluéajeva Broj sluéajeva Broj sluéajeva

na milijun na milijun God.ina na 1000
stanovnika stanovnika procjene stanovnika
Belgija 2014 61 8 (60) 1,1(12) 2019 0,5-10 1262773
Bugarska 2019 11 2(11) 5,3 (37) = = 124 746
Ceska 2019 42 5(37) 0,6 (6) 2019 58-6,1 7459 123
Danska 2018 173 39 (146) 0,7(4) = = =
Njemacka 2019 1398 =) 1,9 (159) = = 4197 853
Estonija 2019 27 30 (25) 15,1 (20) 2015 9,0-11.3 1629477
Irska 2017 235 71(227) 2 (10) = = 532761
Greka (M) 2017 57 8(52) 6,7 (72) 2019 0,4-0,7 464 745
Spanjolska 2018 450 15 (450) 1,4 (68) 2018 0,2-0,5 1812069
Francuska 2016 465 9(391) 1(65) 2019 3,1=8,3 12840577
Hrvatska 2019 97 37 (97) 0,2 (1) 2015 1,8-29 341900
Italija 2019 373 10 (369) 2,4 (147) = = =
Cipar 2019 5 8(9) 34@3) 2019 0,8-1,5 878
Latvija 2019 12 10 (12) 22,9 (44) 2016 5,3-6,8 968 059
Litva 2019 52 29 (52) 17,2 (48) 2016 4,4-49 241361
Luksemburg 2019 8 19 (8) 0(0) 2018 19 430078
Madarska 2019 43 7 (43) 0,1(D 2015 1,0 44 602
Malta 2018 3 9(3) 0 (0) = = 223936
Nizozemska 2019 252 20 (224) 0,12 2015 0,07-0,09 =
Austrija 2019 196 33 (193) 2,1(19) = = 6 164 781
Poljska 2018 199 6 (153) 0,5 (19) = = 181913
Portugal 2018 55 8 (51 1,6 (16) 2015 1,0-4,5 1414 228
Rumunijska (3) 2019 45 3(44) 3,3 (65) = = 1181768
Slovenija 2019 74 51 (69) 12 = = 502 369
Slovacka 2019 34 8(29) 0 (0) = = 441954
Finska 2019 234 65 (224) 1,4 (8) 2012 4,1-6,7 7055 191
Svedska 2019 540 77 (490) 2,121 = = 999 523
Turska 2019 342 6 (333) 0,1(10) = = =
Norveska 2018 286 77 (267) 1,5(8) 2018 2,0-28 3081586
Europska unija - 5141 15 (3 465) 1,9 (849) - - -
EU, Turska i Norveska = 5769 14 (4 065) 1,6 (867) = - -
Ujedinjena Kraljevina (%) 2017 3284 76 (3 126) 1,6 (108) - - -

Podatci o predoziranju moraju se tumaciti s oprezom. Kad se usporeduju zemlje, potrebno je uzeti u obzir metodoloske razlike. U pojedinim slu€ajevima dobna

skupina nije navedena i oni nisu uklju¢eni u izratune stope smrtnosti koja se odnosi na populaciju u dobi od 15 do 64 godine: Njemacka (1398), Gr¢ka (5),

Rumunjska (1) i Turska (7).

Podatci o dijagnozama HIV-a povezanima s intravenskom uporabom droga su iz 2019., osim za Belgiju, koji su iz 2018.

Procjene intravenske uporabe droga odnose se na populaciju u dobi od 15 do 64 godine.

Sprice podijeljene u okviru posebnih programa odnose se na 2019., osim za Njemacku | Spanjolsku (2018.) te Francusku (2017.). Podatci o $pricama za Ujedinjenu

Kraljevinu: Engleska, nema podataka; Wales 2 564 798 iz 2019.; Skotska 4 401 387 iz 2017.; Sjeverna Irska 387 825 iz 2018.

(") Smrtni slu¢ajevi uzrokovani uporabom droga u Grekoj u 2017. obuhvacali su S potvrdena slugaja i S slu€ajeva koji su jos uvijek pod istragom.

(3 Smrtni slu¢ajevi uzrokovani uporabom droga — podatci na podnacionalnoj razini: podatci za ¢etiri okruga od ukupnog broja od 42 smrtna sluc¢aja uzrokovana
uporabom droga (Bukurest, Teleorman, Cluj i Hunedoara).

(®) Podatci o smrtnim slu¢ajevima uzrokovanima uporabom droga ne ukljuéuju Sjevernu Irsku.
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Prilog | Nacionalne tablice s podatcima

TABLICA A7.

ZAPLJENE

Zaplijenje- Broj Zaplijenje- Broj Zaplijenje- Broj
nakoli¢ina | zapljena | nakoli¢ina [ zapljena | nakolicina | zapljena

m“m“mmm

Broj

Zaplijenjena koli¢ina zapljena

Belgija 1929 1695 65248 5869 1052 3098 409 007 2748
Bugarska 787 32 318 25 97 79 2184 107 39
Ceska 9 105 187 290 28 1800 74 832 37 407
Danska 46 513 190 5477 217 2480 35568 66 1096
Njemacka 298 2991 8 166 3520 1669 13894 693 668 = 3 3B
Estonija <01 4 17 149 115 347 = 34 199
Irska = 1305 = 2266 = 277 = = 978
Grcka 403 2355 953 812 9629 303 169 269 2 107
Spanjolska 234 7421 37868 48048 2043 5045 270 836 340 5721
Francuska 1073 4103 15761 12578 725 = 1699 848 = 1048
Hrvatska 12 116 16 SYS 41 958 = 16 822
Italija 615 2414 8245 8658 50 349 19338 37 328
Cipar <01 13 49 159 1 129 2400 0 19
Latvija <01 16 2202 184 108 554 96 003 4 507
Litva 2 50 16 133 28 360 = 283 189
Luksemburg 6 138 2 235 0,1 11 46 059 = 32
Madarska 77 37 30 365 46 1084 66 829 2 803
Malta 1 12 747 92 = = 149 <0,1 46
Nizozemska () 1326 = 43836 = 1025 = = 599 =
Austrija 95 1267 87 2089 152 2312 77922 9 1501
Poljska 21 1 2248 12 2214 85 260 112 323 16
Portugal 15 201 10 567 578 3 32 15 133 2 218
Rumunjska 138 281 16 157 534 7 257 47283 4 991
Slovenija 759 193 4 267 28 258 9763 02 83
Slovacka 2 52 03 51 9 781 1329 03 100
Finska 8 88 223 441 190 2194 265511 29 665
Svedska 64 861 121 4 449 1000 7719 347038 59 2636
Turska 20 165 16 265 1634 3018 3831 24970 8 695 605 = 8530
Norveska 88 683 136 1529 467 5183 120 474 44 1167
Europska unija 7919 26264 213259 97 856 20480 44 406 4610081 2204 24 654
EU, Turska i Norveska 28 172 43212 215029 102 403 24778 74559 13426 160 2248 34 351
Ujedinjena Kraljevina 617 10 868 3469 19451 1668 3682 713 896 1 3630

Svi podatci odnose se na 2019. ili posljednju godinu za koju su dostupni podatci. Amfetamini ukljuéuju amfetamin i metamfetamin.
(*) Podatcima o broju i koli¢ini zapljena nisu obuhvacéeni svi relevantni subjekti za izvréavanje zakonodavstva i ti bi se podatci trebali smatrati djelomi¢nim, minimalnim
vrijednostima. Zapljene kokaina i heroina ¢ine vec¢inu zapljena velikih koli¢ina.
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ZAPLJENE (NASTAVAK)

Smola kanabisa Biljni kanabis Biljke kanabisa

Zaplijenjena Zaplijenjena

Kolicina Broj zapljena Kolicina Broj zapljena Zaplijenjena kolic¢ina Broj zapljena
Bl | ke | Bu | Bile | kg

Belgija 108 6889 17 290 28801 422261 = 1006
Bugarska 0,6 13 2939 73 25 696 46713 124
Ceska 2 138 546 5417 26 925 — 476
Danska 2399 19312 492 3503 12 575 124 443
Njemacka 1295 5679 7731 31378 101 598 = 2220
Estonija 2 46 97 807 = 75 31
Irska = 422 = 3072 = = 197
Grcka 6587 333 12515 9597 56 963 = 584
Spanjolska 349 489 187 328 39861 143922 1538 995 = 3074
Francuska 74 340 76 227 29 952 30175 180 509 = 462
Hrvatska 148 441 2231 6622 3044 = 118
Italija 20 986 9225 23632 9988 223 541 = 1172
Cipar 60 30 227 818 158 = 22
Latvija 372 92 63 1021 = 100 52
Litva 1775 34 220 986 = = =
Luksemburg 273 545 98 651 22 = 3
Madarska 2 185 715 3111 7128 = 158
Malta 118 28 389 144 2 = 1
Nizozemska (%) 1552 = = = 556 802 = =
Austrija 147 1081 1216 15 136 26 568 = 516
Poljska 436 32 3495 281 93 090 = 7
Portugal 3234 1709 492 369 12077 = 131
Rumunjska 21 303 1207 3625 = 517 120
Slovenija 9 113 704 3854 8810 0,34 230
Slovacka 0,5 27 131 1075 1611 = 41
Finska 215 303 397 1128 15900 = 1668
Svedska 1832 15 484 1009 7718 = = =
Turska 27 889 6 162 62 685 63531 42 276 694 = 2986
Norveska 2244 10 202 458 2724 = = =
Europska unija 465 404 326019 147 650 313272 3314275 47529 12 856
EU, Turska i Norveska 495 537 342383 210793 379527 45590 969 47529 15842
Ujedinjena Kraljevina 8470 11876 29 533 101 744 372207 = 8382

Svi podatci odnose se na 2019. ili posljednju godinu za koju su dostupni podatci.
() Podatcima o broju i koli¢ini zapljena nisu obuhvadeni svi relevantni subjekti za izvrSavanje zakonodavstva i ti bi se podatci trebali smatrati djelomi¢nim,
minimalnim vrijednostima



a— EMCDDA-A

Detaljne informacije o nedopus$tenim drogama potrazite
u publikacijama i internetskim resursima EMCDDA-a.

Europsko izvjeSée o drogama: trendovi i razvoj

lzvjieSc€e o trendovima i razvoju predstavlja pregled
problematike droga u Europi na najvisoj razini, s naglaskom
na nezakonitu uporabu droga, s njome povezane Stetne
zdravstvene posljedice i opskrbu drogama. Resursima
povezanima s izvjeS¢em moze se pristupiti putem
internetske stranice navedene u nastavku.

emcdda.europa.eu/edr2021

Publikacije EMCDDA-a

Uz godi$nje europsko izvjeS¢e o drogama, EMCDDA
objavljuje zdravstvene i drustvene odgovore na uporabu
droga: europski vodi¢ i, u suradnji s Europolom, izvjes¢e

o europskom trziStu droga, uz Siroki raspon detaljnih izvieS¢a
0 nizu pitanja povezanih s drogom.

emcdda.europa.eu/publications

Najbolje prakse

Portal za najbolje prakse pruza prakti¢ne i pouzdane
informacije o tome $to funkcionira (a $to ne) u podrucjima
prevencije, tretmana, smanjenja Stete kao i socijalne
reintegracije. Pomoci ¢e vam da brzo utvrdite koje su
intervencije isprobane i provjerene, dodijelite sredstva za ono
Sto je ucinkovito te poboljSate intervencije primjenom alata,
standarda i smjernica.

emcdda.europa.eu/best-practice

Statisticki bilten

Godisnji statisti¢ki bilten sadrzava najnovije dostupne
podatke o situaciji u podrucju droga u Europi koje dostavljaju
drzave €lanice. Ti skupovi podataka ¢ine osnovu za analizu
iznesenu u Europskom izvje$¢u o drogama. Svi se podatci
mogu interaktivno pregledavati na zaslonu i preuzeti

u formatu Excel.

emcdda.europa.eu/data/

Sredignje (hub) stranice i indeks od A do Z pomazu vam da
pronadete sadrzaj EMCDDA-a po temama.

emcdda.europa.eu/topics

Biblioteka dokumenata

Biblioteka dokumenata EMCDDA-a omogucuje vam pristup
dokumentima koji se odnose na agenciju ili koje je agencija
prikupila u svojem radu. MoZzete pristupiti publikacijama
medunarodnih i nacionalnih organizacija, znanstvenim
¢lancima osoblja EMCDDA-a, materijalu koji objavljuju druge
institucije Europske unije i drugim materijalima koje dobiva
agencija.

emcdda.europa.eu/document-library
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Kontakt s EU-om

Osobno

U cijeloj Europskoj uniji postoje stotine informacijskih centara
Europe Direct. Adresu najblizeg centra mozete pronaci na:
https://europa.eu/european-union/contact_hr

Telefonom ili e-poStom

Europe Direct je sluzba koja odgovara na vaSa pitanja o Europskoj uniji.

Mozete im se obratiti:

— na besplatni telefonski broj: 00 800 6 7 8 9 10 11 (neki operateri
naplacuju te pozive),

— na broj: +32 22999696 ili

— e-postom preko: https://europa.eu/european-union/contact_hr

TraZenje informacija o EU-u

Na internetu

Informacije o Europskoj uniji na svim sluzbenim jezicima EU-a dostupne
su na internetskim stranicama Europa:
https://europa.eu/european-union/index_hr

Publikacije EU-a

Besplatne publikacije EU-a i publikacije EU-a koje se plac¢aju mozete
preuzeti ili naruditi preko internetske stranice:
https://op.europa.eu/hr/publications. Za viSe primjeraka besplatnih
publikacija obratite se sluzbi Europe Direct ili najblizemu informacijskom
centru (vidjeti https://europa.eu/european-union/contact_hr).

Zakonodavstvo EU-a i povezani dokumenti

Za pristup pravnim informacijama iz EU-a, ukljucujuci cjelokupno
zakonodavstvo EU-a od 1952. na svim sluzbenim jezi¢nim verzijama,
posjetite internetske stranice EUR-Lexa: http://eur-lex.europa.eu

Otvoreni podatci iz EU-a

Portal otvorenih podataka EU-a (http://data.europa.eu/euodp/hr)
omogucuje pristup podatkovnim zbirkama iz EU-a. Podatci se mogu
besplatno preuzimati i ponovno uporabiti u komercijalne i nekomercijalne
svrhe.



https://europa.eu/european-union/contact_hr
https://europa.eu/european-union/contact_hr
https://europa.eu/european-union/index_hr
https://op.europa.eu/hr/publications
https://europa.eu/european-union/contact_hr
http://eur-lex.europa.eu
http://data.europa.eu/euodp/hr

O ovom izvjeSéu

U izvjeS¢u o trendovima i razvoju predstavljena je
najnovija analiza stanja droga u Europi koju je proveo
EMCDDA. IzvjeS¢e je usmjereno na nezakonitu uporabu
droga, s njome povezane Stete i opskrbu drogama te
sadrzava sveobuhvatan skup nacionalnih podataka

o tim temama i klju¢ne intervencije za smanjenje Stete.

O agenciji EMCDDA

Europski centar za pracenje droga i ovisnosti o drogama
(EMCDDA) glavni je izvor informacija i nadlezno tijelo za
pitanja povezana s drogama u Europi. Ve¢ 25 godina
prikuplja, analizira i objavljuje znanstveno potkrijepljene
podatke o drogama i ovisnosti o drogama te njihovim
posljedicama, pruzajuci tako svojim ciljanim skupinama
sliku stanja u podrucju droga na europskoj razini
utemeljenu na dokazima.

Publikacije EMCDDA-a primarni su izvor informacija za
niz razli¢itih ciljanih skupina, ukljucujuci donositelje
politika i njihove savjetnike, stru¢njake i istrazivace koji
djeluju u podrucju droga te opcenito medije i Siru
javnost. EMCDDA ima sjediste u Lisabonu i jedna je od
decentraliziranih agencija Europske unije.

Ured za publikacije
Europske unije
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