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2. 1pasa téma

Kanepju lietoSanas problémas visparéja konteksta — izpratne par

arsté$ands pieprasijumu skaita palielina$anos Eiropa

levads

Terminu ,kanepes” lieto, lai definétu dazados produktus,
ko iegist no kanepju auga (Cannabis sativa L.), kas ir
daudzgadiga Vidusazijas vietéja suga, kas tagad aug
daudzas pasaules mérenajas un tropu dalas. Daudzajam
Cannabis sativa skirném attiecigi ir plads dazadu
biologisko un kimisko Tpasibu klasts. Eiropas narkotiku
tirgl ir tris veidu nelegdlas kanepes: ,augu izcelsmes
kanepes”, kas sastdv no izkaltétam ziedosam auga
galotném, stublajiem un lapam, ,kanepju sveki” - ziedoso
auga galotnu izkaltéts brins vai melns svekains sekréts, ko
parasti pardod sablivétu bloku veida, tacu dazkart tas
sastopams ari pulvera veida, un vismazak izplatita -
,kanepju ella”, kas ir lipigs viskozs 3kidrums.

Kanepes cilveki lietojudi jau sen, un reizém dazadas
sabiedribas grupas tas izmantojuas ka nozimigu skiedru
avotu audumiem un virvém; tas izmantoja religiskos
ritudlos, kd augu izcelsmes preparatu un ka reibinosu
dzérienu. Paslaik visa pasaulé kanepes ir visvairak
audzéta, tirgotd un patéreta nelegala narkotika (UNODC,
2003a). Par spiti to senajai vésturei un pasreizéjai
izplatibai mUsu izpratne par kanepju lietosanas ietekmi uz
sabiedribas veselibu joprojam ir ierobezota. Nesen
vzskatamaki ir kluvusi pieradijumi par kanepju lietosanas,
ipasi intensivas lietodanas, iesp&jamo saisfibu ar vairdkam
veselibas un socialam problémam. Palielinas bazas ari par
skietamo to kanepiju lietotaju skaitu, kuri vérdas péc
palidzibas specializétos narkomanijas arstésanas
dienestos. Tomér to problému apjoms un raksturs, ar kurégm
kanepiju lietotaji sastopas Eiropa, joprojam ir neskaidrs.
Tapat skaidrs nav ari tas, ciktal statistiska informacija par
to, ka palielings arstgésanas pieprasijumu skaits, atspogulo
izmainas zino$anas un nositijumu praksé pretstatd to
personu skaita pieaugumam, kuras 1Gdz palidzibu. Lai
atbildétu uz $iem jautajumiem, ar kanepju lietodanu saistiti
arstésands pieprasijumi jaskata plasaka méroga, nemot
véra mainigos patérina modelus Eiropa, zino$anas sistému
novértéanu un attistibu un pat izvértéjot padas narkotikas
mainigo dabu. Sie jautajumi ir apskatiti 3aja izvélstaja
téma par kanepju lietodanas problému saistiba ar mérki

veicinat pilnvérfigakas debates par 3is visvairdk izplatitas
nelegalas narkotikas lieto3anas iesp&jamo ietekmi uz
sabiedribas veselibu.

Likumdo$anas konteksts: kanepju juridiskais
statuss Eiropa

Tiesas sodi, kas piemérojami personam, kuras lieto
kanepes, ES joprojam ir stridigs jautajums ('*'), un ari
dalibvalstu pieeja $aja jautajuma krasi atskiras.

Kanepiju ekstraktus klasificg ka narkotiskas vielas saskand
ar | vai Il sarakstu ANO 1961. gada Vienotaja
Konvencija par narkotiskajam vielam ('*?). Konvencija
paredz pienemt pasakumus, lai nodrosinatu, ka par
vairagkiem pasdkumiem, ieskaitot narkotisko vielu
vzglabasanu, tiktu piespriesti sodi. Tomér dalibvalstim §i
konvencija jGinterpreté un jGpiemé&ro, nemot v&rd vietgjos
apstaklus, un tas 36. panta 1. punkta b) apakipunkts soda
vietd pielauj iesp&ju veikt ,arsté3anu, izglitosanu, cietuso
apripi, rehabilitdciju un socidlo reintegraciju”.

Praksé tas nozimég, ka visa ES sodi par noziedzigiem
nodarijumiem, kas saistiti ar kanepém, ir neviendabigi.
Dazas valstis ir izdevu3as prokuratiras pamatnostadnes
vai tiesibu kodeksus, kas nosaka, kadi sodi piemérojami
par konkrétiem ar kanepém saistitiem noziegumiem, bieZi
vien iesakot atdkirigus tiesiskos risingjumus par darbibam,
ko uzskata par nelieliem vai smagdkiem noziegumiem.
Dazas valstis vérojama tendence istenot arstniecibas
pasakumus ka alternativu kriminalvajasanai par neliela
daudzuma narkotiku lieto$anas un vzglabasanas
gadijumiem bez atbildibu pastiprinosiem apstakliem.
Turklat, izmantojot sodu kodeksus, var piemérot sodus par
problematisku narkotiku lietosanu, Jaujot (diskrecionari vai
obligati) partraukt krimindlvajasanu, ja likumparkapéju
péc tam konsulté vai vin$ arstéjas. Lai gan §is alternativas
parasti pieméro visu narkotiku lietotajiem, aizvaditaja
gada notiku3o izmainu dé| tiesibu aktos vai
pamatnostadnés Belgija un Apvienotaja Karaliste tagad
ipasi mingti problematiski kanepju lietotdiji, lai tos virzitu uz
palidzibas sniegdanu.

(') Skatit Eiropas oficialas narkotiku datu bazes (ELDD) timekla vietni (http://eldd.emcdda.eu.int/trends/trends_cannabis.shtml).

('92) Skafit: http://www.incb.org/e/conv/ 1961 /index.htm.
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Fiziskas, psihologiskas un atfisiibas problémas,
kas saistitas ar kanepju lietosanu (')

Dalibvalstu zinojumos uzsvérts, ka ar kanepju saistito
arsté$ands pieprasijumu skaita palielingjums, iesp&jams,
atspogulo to problemu palielinGdanos, kas ipasi saistitas ar
kanepju intensivu lietoSanu. Tomér janem véra, ka
sistematiski un salidzinagmi dati par kanepju lietotaju
problémam parsvard nav pietiekami. Zingtnes atzinu baze
$aja joma vél joprojam aftistas, tacu sniedz parliecino3us
pieradijumus par saikni starp kanepju lietodanu un
problému klastu, kaut gan célonsakaribas bitiba ne
vienmér ir skaidra. Tas literattras parskats, kurd aprakstitas
ar kanepju lieto3anu saistitas problémas, ir pieejams
internetd (http://www.emcdda.eu.int/2nnodeid=4811).

Ir svarigi atskirt kanepju akitu (islaicigu) ietekmi no 3is
narkotikas ilgtermina jeb hroniskas ietekmes. Ir zinots gan
par pozifivu, gan negativu ietekmi. Negafiva ietekme
ietver uzmanibas trikumu un koncentrésanas gritibas,
nelabvéligu ietekmi uz kustibam (refleksi, koordinacija),
islaicigas atminas problémas, nemiera un panikas lekmes
un depresiju. Pozitiva ietekme ietver eiforiju, relaksé3anos
un palielinatu sabiedriskumu. Narkotikas akuta ietekme,
kas var radit lielakas problémas, ir islaiciga narkotikas
izraisita psihoze vai smagas panikas lekmes, palielinats
negadijumu risks, jo ipasi vadot transportlidzekli vai
atrodoties bistama darba vidg, un jauniesu vidi negativa
ietekme vz macibam (Hall et al., 2001).

Kanepiju hroniskas ietekmes izpratne ir vél sarezgitaka
vairaku iemeslu dél, ari tade|, ka ir groti atskirt kanepju
ietekmi no ietekmes, ko rada citu nelegalo narkotiku,
tabakas un alkohola hroniska lieto3ana. Tomér viens no
galvenajiem ripju iemesliem 3aja joma ir paaugstinats
plau$u véza un citu elpo3anas celu slimibu risks un saistiba
ar ilgtermina psihisku veselibas problému attistibu,
ieskaitot depresiju, psihozi un 3izofréniju. Papildu bazas
saistiba ar hronisku lieto3anu ir atkaribas ra3ands iespéja.
Tas, kada méra pieradijumi liecina, ka kanepju lietodana ir
riska faktors, c&lonsakariba vai ir vienkarsi citadi saistita
ar minétajam problémam, ir izpétits parskata, kas
pieejams interneta.

Vairuma dalibvalstu kanepes ir ta nelegala narkotika, kas
visbiezak iesaistita registrétajos gadijumos, kad parkapts
likums par narkotikam, kas nav parsteidzosi, nemot véra to,

ka kanepes ir arf visbiezdk lietota narkotika ('**). Tomér
pretstata citam narkotikam, piemé&ram, heroinam, skiet, ka
nav cieas saistibas starp kanepju lieto$anu un cita veida
parkapumiem.

Kanepiju lieto$ana un problému
novértésana

Kaut gan saskanotie starptautiskie diagnostikas kritériji
sniedz noderigas pamatnostadnes attieciba uz kaitigas
narkotiku lietoSanas, parmérigas narkotiku lietosanas un
atkaribas definicijam, problémas rodas, ja kanepju
lietodanu izvérté, nemot véra pieejamos Eiropas
pieradijumus ('*°). Tpasi atkirigi ir btiskie novértésanas
jautajumi. Pieméram, ir pandkta neliela vienpratiba
attieciba uz tadu terminu definiciju ka , intensiva
lietodana”, ,regulara lietosana” un ,problematiska
lietodana”, un tas dazddu pétijumu gaitd izdarito
secindjumu salidzing3anu padara sarezgitu. Turklat,
galvenokart veicot izpétes darbu, ir bijusi centieni novértét
satkaribu” vai ,narkotiku parmérigu lietosanu” saskana ar
ICD vai DSM definicijam iedzivotaju limenT; ari 3aja joma
trokst standartizétu lidzek|u, kas |autu parliecinosi
salidzinat datus, kas iegiti dazados pétijumos vai no
dazadam iedzivotdju grupam.

Tomér neliels darbs 3aja joma jau tiek veikts. Pieméram,
pasreizgja Francijas pétijuma mérkis ir skaidrak definat
problematisku lieto3anu un affistit ipasus instrumentus, lai
novértétu lietodanas biezumu, redzamo risku un

fiziologisko un fizisko ietekmi (Beck, 2003).

Lidz $im bridim visbiezak izmantotd lietoSanas intensitates
méraukla ir to dienu skaits, kuras narkotika ir lietota
noteiktu laika periodu. Kanepiju lietodanu ik dienas vai
gandriz katru dienu parasti uzskata par ,intensivas
lietodanas” raditaju. Kaut gan kanepju lietosana ik dienas
ne vienmér nozimé atkaribu, visticamak, ievérojams
ikdienas lietotdju Tpatsvars bitu uzskatdms par tadiem, kas
ir atkarigi no narkotikam vai lieto tas parmériga
daudzuma standartizéto diagnostikas kritériju nozimé
(ICD-10, DSM-1V). Ta ka lieto3anas biezumu ir salidzinosi
viegli novértét un saskanot aptaujas anketas, § meraukla
ir ieklauta EMCDDA pamatnostadnés par Eiropas anketas
paraugu. Paslaik devinas valstis zino par kanepju
lieto3anas biezumu 3ada veida ('*).

(%) Tpasa monografija par kanepju lietosanu un saistitajam problémam tiks publicéta 2005. gada pirmaja pusé. Ipasu informaciju par kanepju

lieto3anas ietekmi uz veselibu un fizisko stavokli var atrast EMCDDA timek|a vietné.
('**) Skatit Ar narkotikdm saisfiti noziegumi 5. tab. 2004. gada statistikas biletena.
('*) ,Atkaribas” un ,kaitigas lietoSanas” definicijas skatit Starptautiskaja slimibu klasifikacija, 10. izdevuma (ICD-10, Pasaules veselibas organizacija),

kodi F10 lidz F19: garigi traucgjumi un uzvedibas trauc&jumi, ko izraisa psihoakfivo vielu lietoSana. Biezi izmanto ari , Psihisko trauc&jumu

dioagnostisko un statistisko rokasgramatu” (IV izdevums) (DSM-IV, Amerikas Psihiatriskd asocidcija), kura lietoti jgdzieni ,atkariba” un ,Jaunpratiga

narkotiku lietodana”.

('*¢) Francija, Griekija, Trija, Itlija, Latvija, Niderlande, Portugale un Spanija. Dati attieciba uz Somiju nav iesniegti, jo saskana ar tas péfijumu lietotaju

skaits p&daja manesi bijis |oti neliels (35). Gadijumu skaits un procentualais Tpatsvars par katru valsti ir sniegts Arste3ands 7. tab. statistikas biletena.
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Tendences attiecibd uz pieprasijumiem péc
arstéSands no kanepju lietosanas izraisitam
problémam

Kanepes ir visvairak lietotd nelegala narkotika Eiropa, tadu
tikai neliels to cilveku Tpatsvars, kuri ir lietojudi 3o narkotiku,
vélas arstéties. Par spiti tam daudzas valstis kanepes paslaik
ir ofra visbiezak registréta primara narkotika, no kuras
atkaribas cilvéki arstéjas specializétas arstniecibas iestadés.
Saskana ar TDI (arstesands pieprasijumu raditajs) datiem
(skatit 65. |pp.), kas savakti no visa veida specializétajiem
arstniecibas dienestiem, aptuveni 12 % no visiem pacientiem
un 30 % no cilvekiem, kas arstésanos uzsakusi pirmoreiz,
paslaik ir registréti ka lietotdji, kuriem kanepes ir primara
narkotika (26. aftéls).

To jauno pacientu Tpatsvars (t.i., tie, kuri iepriek3 nav
arstejusies), kuri vélas uzsakt arstédanos no kanepju
lietodanas, starp dalibvalstim ievérojami atskiras, un tas ir
no gandriz nulle procentiem Lietuva lidz gandriz pusei
(48 %) Vacija, tacu parsvara tas ir vairak neka viena
piekta daja (20 %) (27. attéls). Tomér ne visas valstis var
sniegt datus par pieprasijumiem péc jauna veida
arstédanas, un, izvértéjot pladaku datu kopumu par
pieprasijumiem péc arstésanas, kanepju lietodanas

problémas ir mazak acimredzamas.

Laika periodd no 1996. gada lidz 2002. gadam saskana
ar TDI datiem no valstim, par kurém pieejami tendenéu dati,
to jauno pacientu skaits, kuri pieprasija arsté$anos no
kanepju ka primaras narkotikas atkaribas, palielingjas no
3713 lidz 12 493. 2002. gada 11 valsfis, par kuram
pieejami dati, $adu pacientu skaits bija vid&ji 29 % no
visiem pacientiem, kas palielingjds no 9 % 1996. gada
(datu avotus skatfit 20. attéls). Kaut gan visas 3ajas valsfis,
iznemot Apvienoto Karalisti un Griekiju ('), registréts jaunu
kanepiju lietotdju pacientu Tpatsvara palielingjums attieciba
pret visiem jaunajiem pacientiem, palielingjuma apjoms
svarstas no 6 % Niderlandg lidz 31 % Vacija. Reitox fikla
valstu zinojumos sniegtd informacija liecina, ka dazas
jaunajas dalibvalstis palielinas ari to cilveku skaits, kuri
arstéjas no kanepju ka primaras narkotikas atkaribas

(28. attéls). Nesen veiktaja parskata par pieprasijumiem
péc arstesands no kanepju atkaribas, ko veikusi
Niderlandes valsts alkohola un narkotiku informacijas
sisttma (LADIS), minéts, ka 29 % no visiem pacientiem, kas
vzsaka arstédanos 2002. gada, bija kanepju lietodanas
problémas un ka to pacientu skaits, kas arstéjas no kanepju
atkaribas, bija neliels, talu tas katru gadu palielingjas.
Zinojuma minéts ari, ka, nemot véra kanepju lietosanas
apjomu Niderlandg, to lietotaju Tpatsvars, kuri vélas
arstéties, saglabajas salidzinosi neliels, kaut ari tas
palielingjas.

26. attéls: Jauni pacienti un visi pacienti, kas izteikusi vélmi

arstéties, péc galvenas narkotikas, 2002. gads

%
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Jauni pacienti Visi pacienti

Opidti B Citi stimulanti B cii
B Kokains B Kanepes
NB: n =42 568 (jauni pacienti), 351 372 (visi pacienti).
letvertas valstis (jauni pacienti): CZ, DK, FI, DE, EL, LT, NL, SK, SI,

ES, SE.
letvertas valstis (visi pacienti): CZ, DK, FI, DE, EL, HU, IT, LT, LU, NL,
SK, SI, ES, SE, UK.
ledalijums péc pacientu skaita atseviskas valsfis.
Avots: Reitox tikla valstu zinojumi, 2003. gads.

Jabut piesardzigam attieciba uz apjomu, kada var veikt
Eiropas konsolidéto datu kopu visparingjumus.
Garengriezuma dati par pieprasijumiem pé&c arsté3ands ir
pieejami tikai no 11 valstim. Saja zing svarigi ir nemt véra
ari to, ka to arstédanas pieprasijumu skaita palielina3anos,
kas saistiti ar kanepju lietoSanu un ko atspogulo TDI dati,
spécigi ietekmé dati no Spanijas un Vacijas — valstim, kuras
ipasi palielingjies to gadijumu skaits, kad kanepes lietotas
ka primara narkotika, turklat visparéjo skaitlu zina Spanija
re@istréti 50 % no visiem pieprasijumiem p&c arstésands.

To arsté3ands pieprasijumu skaits, kas saistiti ar kanepju
lietoSanu, palielinas ne tikai Eiropa. ASV, kur izmanto citu

(') Dati par jauniem pacientiem nav pieejami attieciba uz Apvienoto Karalisti, un informécija ir sniegta valstu zinojumos.
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27. attéls: Jauni pacienti, kas izteiku3i vélmi arstéties no kanepju
ka primaras narkotikas lietosanas, 2002. gads, pa atseviskam

valstim
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NB: Kopégjais gadijumu skaits: 42 421.
Avots: Reitox tikla valstu zinojumi, 2003. gads — ST 03.

narkomanijas arstésanas gadijumu registracijas

sistému ('*°), pacientu pienem3anas gadijumi arstéanai no
marihudnas atkaribas palielingjas no 20 000 gadijumiem
1992. gada lidz gandriz 90 000 gadijumiem 2000.
gada (SAMHSA, 2001; EMCDDA, 2003d).

Apsverot to arstésands gadijumu skaita palielingsanas
ietekmi, kuri saistiti ar kanepju lietodanu, rodas 3adi batiski

jautajumi:

* vai 3is atzinums atspogulo to cilveku skaita
palieling3anos, kuriem ir fiziskas un psihologiskas
problémas, kas saistitas ar kanepju lietosanu. Ja ja:

— vai tas izdarits, nemot véra faktu, ka arvien biezaka
klgst regulara, intensiva kanepju lietosana;

— vai tas atspogulo citus faktorus, pieméram,
iesp&jamo kanepju iedarbibas palielinganos;

* vai 30 palielinGg3anos var izskaidrot ar faktoriem, kas
nav atkarigi no fakta, ka palielinds vajadziba péc
palidzibas, pieméram:

— uzlabojumi arstédanas zinosanas sistémas
piemérosanas jomd;

— pieejamo arstésanas iekartu veidu dazadiba, Tpasi
tadu specifisku arstniecibas dienestu paplaginasana,
kuru pacienti ir pieaugusie un jauniesi (Reitox tikla
valstu zinojumi, 2003. gads);

— izmainas attieciba uz to, kd uz kanepju lietosanu
reagé kriminaltiesu sistéma, skolas vai agentiras,
kas strada ar jauniesiem, palielinoties to gadijumu
skaitam, kad arstniecibas iestadés vérias personas,
kuras citadi spontani nemeklétu palidzibu.

Svarigi ir izprast, kada méra katrs no Siem faktoriem
ietekmé& uznem3anu arsté3anas iestadés. Pirmais solis ir
apsvért to cilveku ipasibas, kuri uzsak arsté3anos un kuri ir
registréti ka pacienti, kuriem kanepes ir primara narkotika.
So analizi veic, pamatojoties uz persondam, kuras apmekls
ambulatoras arstésanas iestades.

28. attéls: Jauni pacienti, kas uznemti arsté3anai no kanepiju

lietosanas dazas valstis (1996-2002) (visparéja tendence)

%
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NB: Kop&jais artésanas gadijumu skaits (% no visiem pacientim).

Tendencu vidéjais raditajs (%) valstis.
Zviedrija dati no 1996. lidz 1999. gadam attiecas uz slimnica veiktiem
arstésanas gadijumiem: tapéc to gadijumu skaits, kad cilvékus arsté no
kanepiju lieto3anas, salidzinot ar citiem gadiem, ir realtivi zems.

Avoti: Reitox tikla valstu zinojumi, 2003. gads — ST 03.

(%) ASV registré tikai iestazu vai organizaciju nositijumus arstésanai. Turklat atdkiriba no Eiropas alkohols ir ieklauts narkotisko vielu saraksta. Skatit
SAMHSA timekla vietni (http://www.samhsa.gov); janem véra, ka ASV, Kanada un Australija lieto terminu ,marihuana”, jo terminu ,hasiss” (kanepiju

sveki) nav pienemts lietot.
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Pacienti, kas arstéjas no kanepju lietoanas:
lieto$anas ipatnibas un modeli

Ir pieejamas vairdkas standarta iesp&jas, ka noteikt
iemeslu, kdde| narkomans nosutits uzsakt arstédanos. Atskir
narkotiku lietotdjus, kuri pieteikusies pasi, no lietotgjiem,
kurus drstésanai pieteikuas citas agentiras, pieméram,
socialas agentiras vai kriminalas tiesvedibas agentiras.
Lielako dalu kanepiju lietotdju arstédanai piesaka gimene
un draugi, socidlie dienesti vai kriminalas tiesvedibas
sistéma. Salidzinajuma ar citu narkotiku lietotdjiem to
pacientu Tpatsvars, kas pasi piesakas uz arstésanos no
kanepiu lietosanas, ir mazaks ('*°). Lidziga situdcija
vérojama ari ASV un Kanada, kur pieprasijumi péc
arsté$ands no marihuanas ka primaras narkotikas
lieto3anas ir galvenokart citu personu vai iestazu
iniciativa, nevis pasu lietotaju iniciafiva (EMCDDA,

2003d).

levérojama atskiriba attieciba uz nosifiSanas marsrutiem ir
ta, ka personas, kuras nosita gimenes locekli vai socialie
dienesti (biezi skolas), parasti ir gados jaundkas, un Sis
personas retak lieto kadu citu narkotiku papildus kanepem
un ir socidli vairdk integrétas, savukart pacienti, kurus
piesaka justicijas iestades vai kurus klasificg ka personas,
kas pieteikudas pasas, parsvara ir vecakas un papildus
kanepém biezi lieto citas narkotikas (Reitox fikla valstu
zinojumi, 2003. gads). Somija un Vacija, kur kanepju ka
primaras narkotikas lietotdju Tpatsvars ir vislielakais,
justicijas iestadém un skolam ir liela nozime, piesakot
arstgsanai kanepiju lietotajus.

Kanepju lietotdji, kas arstédanos uzsakusi pirmo reizi,
parsvard ir jauniedi, viriedi (83 %), kuru vid&jais vecums ir
22-23 gadi, savukart attieciba uz citam narkotikam
virie$u pacientu Tpatsvars ir nedaudz mazaks, bet to
vidéjais vecums ir lielaks. Gandriz 80 % gados jauno
pacientu, kas klasificati ka ,loti jauni” (vecuma lidz

15 gadiem), un 40 % pacientu vecuma no 15 lidz

19 gadiem primara narkotika, kuras dé| uzsak arstesanos, ir
kanepes (29. attéls)('*°). Sajas grupas joprojam parsvard ir
viriesi, tacu tajas ietilpst lielaks ipatsvars sievie3u neka
visparéja pacientu grupa. Vecuma un dzimuma sadalijuma
atdkirbas dazadas valstis plasi atspogulo tos pasus modelus,
kas vérojami visu pacientu vida.

Gados salidzinosi jaunu to pacientu ipatsvars, kuri arstéjas
no kanepju lieto3anas, ir liels — 45 %, kas vél iegust
izglitibu, salidzingjuma ar tikai 8 % pacientu, kuri arstejas
no citu narkotiku lieto3anas problémam. Papildu 24 % no
tiem, kuri arstéjas no kanepju lietodanas, pastavigi strada,

un bezdarbnieku skaits ir tiedi tads pats ('), kas krasi
atskiras no to pacientu skaita, kuri lieto tadas narkotikas
ka heroinu. Turklat pacienti, kas arstgjas no kanepju
lieto3anas, biezak dzivo stabilos apstak|os neka tie, kuri
arstéjas no citu narkotiku lietodanas problémam ('¢?), kas
atspogulo faktu, ka daudzi no kanepju lietotajiem ir gados
jauni cilvéki, studenti un dzivo kopd ar vecdkiem.

LietoSanas modeli to pacientu vidd, kuri arstéjas
ambulatoriski no kanepju ka primaras narkotikas
lieto3anas, ir mainigi un ievérojami atikiras no cita veida
narkotiku, ipasi opidtu, lietosanas modeliem (30. attéls).
To pacientu vidg, kuri arstgjas no kanepju ka primaras
narkotikas lieto3anas, 2002. gada tikai 36 % bija
narkotikas ikdienas patérétaji un tikai 17 % kanepes
lietoja biezak neka reizi nedéla (2 lidz 6 reizes nedéla);
15 % pacientu 3o narkotiku lietoja reizi nedéla vai retak

29. attéls: Ambulatord arstésana no primdras narkotikas

lietodanas péc vecuma grupas: 2002. gads

%
1100

<15 15-19 20+
(n=1008) (n=17311) (n=125796)

Opiati Bl Kanepes
[ Kokains [l Stimulanti

[l Hipnotiskie, nomierinosie lidzekli
[ Halucinogani

NB: Visi pacienti. letvertas valstis: DK, DE, ES, Fl, EL, LU, HU, SE, UK.
No visiem pacientiem, kuri arst&jusies no kanepju lietosanas un kuri
ir jaunaki par 20 gadiem, Danija un Apvienotaja Karaliste 56 % ir
viriedi, bet Spanija 17 % ir viriesi.

Avoti: Reitox valstu fikla zinojumi, 2003. gads, ambulatoras arsteésanas
centri.

('*°) Skatit 22. attelu OL: Nositfijumu avots attiecib@ uz visiem pacientiem: visas narkotikas un kanepes.

('°) Skatit ari TDI 4. tab. 2004. gada statistikas biletena.

('*') Skatit 23. attelu OL: Darba statuss pacientiem, kuri arstgjas no kanepju lietosanas, un visu pacientu darba statuss.

('¢2) Skatit 24. attelu OL: Dzives apstakli pacientiem, kuri arstéjas no kanepju lietosanas, un visu pacientu dzives apstakli.
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un 28 % bija gadijuma lietotdji vai kanepes nebija lietojusi
pédéja ménesa laika. Turpreti 84 % no opidta lietotajiem ir
ikdienas lietotdiji.

To pacientu ipatsvars, kuri no kanepju lietosanas arstgjas
ambulatoriski un kuri kanepes lieto katru dienu, dazadas
valsfis ir atskirigs. Vislielakais kanepju ikdienas lietotaju
ipatsvars ir Niderlandé (80 %) un Danija (76 %), savukart
vislielakais gadijuma lietotaju ipatsvars ir Vacija

(41 %)("*).

Jo agraka vecuma lietotdji pirmoreiz lieto kanepes, jo
lielaks ir risks, ka narkomanijas probléma atfistisies
turpmak (Kraus et al.,, 2003). Eiropa 28 % no visiem
pacientiem, kuri 2002. gada arstgjas no kanepju
lietosanas, $o narkotiku sakusi lietot vecuma lidz

15 gadiem, un vairgkums (80 %) to sakusi lietot,
nesasniegudi 20 gadu vecumu. Sie pasi raditdji attieciba
vz opidtiem ir 9 % un 42,8 %, un attieciba uz kokainu

- 6%un26,5%.

Vairums valstu zino, ka pacienti, kuri arstéjas un kuriem
kanepes ir primard narkotika, biezi lieto vairakas
narkotikas. Tas var liecinat par zino$anas artefaktu,
piemé&ram, ja pacientus, kuri lieto vairdkas narkotikas,
értibas labad registré ka pacientus, kuriem kanepes ir
primard narkotika. Tomér kvantitafivie dati par vairdku
narkotiku lietotaju ipatsvaru pacientu vidG vispar nav
pieejami. Ir atskiribas starp pacientiem, kuri lieto tikai
kanepes, un pacientiem, kuri kanepes lieto kopa ar kadu
citu narkotiku (Reitox tikla valstu zinojumi, 2003. gads) -
pirmie parasti ir gados jaundki un socidli labak integréti
(visbiezak nodarbinati, ar augstako izglitibu un visretak
pametusi skolu) neka pedéjie. Sekundards narkotiskas
vielas, ko pacienti, kuriem primdra narkotika ir kanepes,
min&jusi visbiezak, ir alkohols (32,9 %) un stimulanti

(25 %)('¢*), kaut gan Tpatsvars dazadas valstis ir dazads.

Dazi pacienti, kas arsté atkaribu no kanepém, atzist ari, ka
injicgjusi citas narkotikas, un dazi zino par ilgstosu
injicg3anu, lai ari paslaik vini nelieto citas narkotikas,
iznemot kanepes. Pieméram, Griekija 2002. gada, lai gan
14,7 % no pacientiem, kuri arst&jas no kanepju lietosanas
un kuri lietojusi kadu sekundaro narkotiku, bija injicgjusi
narkotikas iepriek$gjo 30 dienu laika, 25,4 % no visiem
pacientiem, kuri lietojudi kanepes, zinoja ari par citas vielas
ilgsto3u injicgsanu (Griekijas valsts zinojums, 2003. gads).
Lidzigi informacija no Cehijas (valsts zinojuma) liecina, ka
dazas arstniecibas iestadés gandriz puse no pacientiem,
kuri arstéjas no kanepju lieto3anas, narkotikas ari injica.

30. attéls: Galvenas narkotikas lietodanas biezuma izplafiba
visu to pacientu vidy, kas pieteikusies uz ambulatoro arstédanu

2002. gada
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NB: n =109 699 (visi pacienti). letvertas valstis: CZ, DK, DE, EL, HU,
LU, FI, SE, UK (CZ - visa veida arstniecibas centri).
Avoti: Reitox tikla valstu zinojumi, 2003. gads; TDI ambulatoras

arstésanas centri

Tendences attieciba uz pieprasijumiem péc
arste$anas: mainigie faktori

To arstésands pieprasijumu skaita palielind3anas, kas
saistiti ar kanepju ka primaras narkotikas lietosanu,
jaskata to izmainu kontekstd, kas notikusas attieciba uz
lietoSanas ipatnibam un modeliem. Laika perioda no
2000. gada lidz 2002. gadam valstis, kas sniegusas
datus, arkartigi palielingjas kopéjais justicijas iestazu,
gimenes, draugu un socidlo dienestu veikto nositijumu
skaits — attiecigi lidz 103 %, 81 % un 136 % ('*°). Starp
valstim netika konstatétas nekadas attiecigas izmainas,
iznemot Vaciju, kura palielingjas ari kriminaltiesu sistémas
pieteikumu Tpatsvars (no 21,7 % lidz 26,7 %).

('¢°) Skatit 25. attélu OL: Kanepju lieto3anas biezums pa valstim.

('*) Skatit 26. attélu OL: Visvairak lietota sekundara narkotika - visi pacienti, kas arstgjas no kanepiju lietosanas pa valstim un TDI 9. tab. 2004. gada

statistikas biletena.

('%*) Skatit 27. attelu OL: Nositijumu avots - visi pacienti, 2000. [idz 2002. gads.
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Nav pieejami nekadi noteikti dati par iezimém to pacientu
raksturigajas socialdemografiskajas ipadibas, kuri arstgjas
no kanepju lietodanas, lai gan daZos valstu zinojumos
(Cehijas, Francijas un Luksemburgas) ir minéta to pacientu
skaita palielinasanas, kuriem ir izglitibas, socialas un
psihologiskas problemas. Laika perioda no 2001. gada lidz
2002. gadam to lietotaju ipatsvars pacientu vidd, kuri
kanepes lietoja ik dienas, palielingjas no 31,7 % lidz

39,2 % ("); dazas valstis zino, ka ikdienas lietotaju
ipatsvars ir lielaks gados vecaku pacientu vido (> 20 gadi).

Kanepju lietoSana iedzivotaju vidi: no
eksperimentdlas lietosanas lidz ikdienas
lietosanai

Ka ieprieks izklastits, neskatoties uz to, ka kanepju
lieto3anas apjoms ievérojami palielingjds gandriz visas
valsfis 20. gadsimta devindesmitajos gados un kanepes ir
visbiezak lietota narkotika, parsvara 3o narkotiku lieto
neregulari vai islaicigi. Skiet, ka tie lietotaji, kuriem ir
vislielakais risks saskarties ar attistibas problemam vai klot
atkarigiem, ir lietotdji, kuri 3o narkotiku lieto intensivi, tacu
$aja joma informacijas avoti ir visvajakie, kaut gan ir
zinams, ka iedzivotdji, kas $o narkotiku lietojusi nesen
(pedéjo 30 dienu laika), parasti ir jauni viriesi, kas dzivo
pilsétas.

,LietoSana pédéjo 30 dienu laika” ir padreizéjas
lietoSanas raditajs un ietver tos, kuri $o narkotiku lieto
intensivi. Peéd&jo gadu laika, nekaitot Zviedriju (0,1 %),

1 lidz 7 % no visiem pieaugudajiem un 3 [idz 12 % no
jaunieSiem ir lietojusi $o narkotiku pedéjo 30 dienu laika.
Tomér ir atskiribas starp valstim, un paslaik 3o narkotiku
visbiezak lieto Apvienotaja Karaliste, Cehija, Francija,
Trija un Spanija. Valstis, kuras ir iesp&jams analizat
tendences attieciba uz $is narkotikas lieto3anu pedsja
laika, ir konstatgts palielingjums, kaut ari ne dramatisks.

Dati, kas |auj kanepju lietosanu pedéjo 30 dienu laika
parbaudit sikdk, ir pieejami no devinam valstim -
Francijas, Griekijas, Trijas, Italijas, Latvijas, Niderlandes,
Portugdles, Somijas (nav sniegti) un Spanijas. Iznemot
vienu valsti (Latvija), aptuveni viena ceturtdala (19 lidz
33 %) no tiem, kuri kanepes bija lietojusi pgd&ja ménesa
laika, tas lietoja ik dienas vai gandriz ik dienas ('7)('¢®).

Saijas valstis ikdienas lietotdju ir 0,5 lidz 2,3 % no visiem
iedzivotajiem ('*°) un 0,9-3,7 % no jaunieSiem (vecuma
no 15 lidz 34 gadiem) (31. attéls). Lielaka dala cilveku
(76 lidz 92 %), kas atzinusi, ka lietojudi kanepes
iepriek3gja ménesa laika, bija vecumad no 15 lidz

34 gadiem, un tadgjadi ari ikdienas lietotdji bija parsvara
$aja vecuma grupa. Turklat ikdienas lietotdji galvenokart ir
viriedi, kaut gan to ipatsvars svarstas no 62 % Niderlande
lidz 92 % Griekija.

Nemot véra Sos datus, var aptuveni noteikt to cilvéku skaitu
Eiropa, kuri kanepes lieto intensivi. Pienemot, ka aptuveni

1 % no iedzivotajiem kanepes lieto ik dienas, valsti, kura ir
25 miljoni iedzivotaju (vecuma no 15 lidz 64 gadiem) bitu
250 000 kanepju ikdienas lietotaju. ES vispar, kur kopuma ir
302 miljoni cilvéku vecuma no 15 lidz 64 gadiem, $adu
cilveku ipatsvars bitu aptuveni 3 miljoni.

Pat jauniedu vidu to lietotaju Tpatsvars, kuri kanepes lieto
intensivi, starp vecuma grupdm ir svarstigs un parsvara tas
ir lielaks neka gados jaunaku lietotdju vida. 2002. gada
Spanija veiktais skolu apsekojums liecingja, ka 3,6 % no
14 Iidz 18 gadus veciem skolgéniem kanepes lietoja ik
dienas vai gandriz ik dienas (t.i., vislielakais Tpatsvars bija
jauniedu vidi vecuma no 15 lidz 34 gadiem). Saskana ar
ikgadgjo Francijas apsekojumu, kura aptaujaja

17-19 gadus vecus jauniesus (ESCAPAD), to lietotdiju
ipatsvars, kuri peédéjas 30 dienas kanepes lietoja ik dienas
joprojam bija lielaks, proti, 9,2 % zénu un 3,3 % meitenu
(Beck and Legleye, 2003).

Skiet, ka ietekme, ko rada atkariba no kanepém vai to
parmériga lietodana, nav tik liela ka ta, ko rada citas
narkotikas. Lietotdii, kas kanepes lieto visintensivak, ir
salidzinosi integréti jauniesi, kuriem ir lielgks citu socialu
problému risks (satiksmes negadijumi, nespéja iegit
izglitibu vai gimenes izjuk$ana) neka noziedzigu darbibu
risks, un tade| jGveic pienacigi iejauk$anas pasakumi un
tiem nav jarada turpmakas problémas vai javeicina
izstumsana.

Kanepju iedarbiba un devas

Ir izskangjusi apgalvojums, ka kanepju iedarbibas
palieling3ands ir dalgji veicingjusi problému palielinasanos
un tadéjadi ari palielingjusi to lietotdju skaitu, kurus

(") Skatit 28. attelu OL: Lieto3anas biezums - visi pacienti, kas arstgjas no kanepju lietosanas un TDI 8. tab. 2004. gada statistikas biletena.

('¢”) Saja nodala informacija attiecas uz , lietosanu 20 vai vairak dienas pédsjo 30 dienu laika”, kas izteikta ari ka , lieto3ana ik dienu vai gandriz ik

dienu”. Eiropas modela aptauja paredz apokopot precizu lietodanas dienu skaitu, tacu, lai par Siem skaitliem zinotu valsts limeni, lietosanas biezumu

iedalija Cetras atseviskas kategorijas, no kuram augstaka ir ,20 vai vairak dienas”.

('¢®) Skatit 29. attelu OL: To pieauguso (15 lidz 64 gadi) ipatsvars, kuri kanepes ir lietojusi pagajuia méneda laika ik dienu (vai gandriz ik dienu).

('*°) ,Ped&ja menela lietotaju” Tpatsvars reizindts ar ,ikdienas vai gandriz ikdienas lietotdju” ipatsvaru, t.i., 6 % (lietotdji pedéja méneda laika) X 25 %

(to lietotdiju Tpatsvars, kuri lietojusi ,20 vai vairdk reizes”) = 1,5 %.
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31. attéls: To pieaugudo un jauniedu ipatsvars, kuri kanepes lieto ik dienu vai gandriz ik dienu atsevidkas ES valstis,

ka novértéts iedzivotdju apsekojumos
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NB: Ikdienas vai gandriz ikdienas lietotdji = lietoSana vismaz 20 dienas ménesi pirms aptaujas.

Dati no jaundkajiem valstu apsekojumiem, kas pieejami katra valsti.

Vecuma diapazons visiem pieaugusajiem ir 15 lidz 64 gadi (ltalija 44 gadi) jauniesiem 15 lidz 34 gadi. Vecuma diapazona atkiribas var radit nelielas

atskiribas starp valstim.

Avoti: Reitox tikla valstu zinojumi, 2003. gads, zinojumi par iedzivotdju aptaujd@m vai zinatniski raksti. Skatit ari standarta epidemiologiskas tabulas 2004.

gada statistikas biletena.

pienem arsté3anai. lzprotot jautdjumus, kas saisfiti ar
kanepju iedarbibu, deva, ko sanem atseviski lietotdji, un
tas varbitéja ietekme vz akutam un hroniskam problemam
rada vairgkus sarezgitus jautdjumus. Lai izpétitu
zinatniskos pieradijumus, kas pieejami par kanepju
iedarbibu, EMCDDA veica ipa$u pétijumu, kura galvenie
rezultati redzami 90. lpp.

Kanepju iedarbiba ir tikai viens faktors, ko nem vera,
aprekinot devu, ko atseviska persona sanem noteikta laika
perioda (Hall et al., 2001). levadiZanas veids,
smék&danas metode, laika perioda lietotais kanepju
daudzums un to gadijumu skaits, kad persona kanepes
sm&kg, ir [idzvérfigi vai pat svarigaki, ja aprékina
individuala patérina limeni. Kanepes ar spécigu iedarbibu
zinGma mérd vienmér ir bijusas pieejamas, un bazas par
$o jautdjumu nav nekas jauns. Ir vienlidz svarigi piezimét,
ka vél nav izprasts, vai kanepju lietotdji maina savu
izturé$anos, lai sasniegtu vélamo devas iedarbibu. Tadg| ir
javeic talaki izmeklgjumi par to, ciktal augsta iedarbibas
limena kanepes attiecas uz lielam devam.

Atbildes pasdkumi to lietotdju vajadzibam,
kuriem ir ar kanepju lieto$anu saistitas
problémas

Lai izveidotu efektivus atbildes pasakumus, ir svarigi
izprast to cilvéku problémas, kuriem vajadziga palidziba,
lai atbrivotos no kanepju lietodanas problémam.
Arstgsands pieprasijumu analize un citi dati liecina, ka
gan tie kanepiju lietotdji, kuri pieteikti arstésanai, gan
lietotaji vispar veido neviendabigu iedzivotaju slani un
viniem ir attiecigi neviendabigas vajadzibas. Tas savukart
liecina par to, ka vajadzigi pastavigi atbildes pasakumi,
sakot no profilakses un riska mazind3anas pasakumiem
[idz pat oficidlai arsté3anai. Svarigs jautdjums ir tas, vai ir
pareizi jauniedus, kuri kanepes lieto neregulari, nostfit uz
specializétiem narkomanijas arstéanas centriem. Atbilde
uz 30 jautajumu ir liela méra atkariga no ta, kadi
pakalpojumi ir paredzéti un ta, ciktal pacienti sajaucas ar
hroniskiem citu vielu lietotajiem. Neskatoties uz to,
piendcigu nositisanas marrutu identifikdcija atftieciba uz
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Kanepju iedarbiba (avots: EMCDDA, 2004c)

ES valstis iedalas divas atdkirigas grupas atkariba no
ta, vai kanepju augi vai kanepju sveki ir visvairak
patéréta narkotika. No visam valstim, par kuram bija
pieejama informacija, kanepju sveki visizplatitakie
bija Vacija, Trija, Portugdlé un Apvienotaja Karalists,
savukart kanepiju augi visizplatitakie bija Austrijg,

Belgija, Cehija, Igaunija, un Niderlanda.

llgu laiku nav bijis iezimétu aug3upejosas tendences
izmainu Eiropa importéto kanepju augu vai kanepju
sveku iedarbiba. Visas ES valstis, iespgjams, iznemot
Niderlandi, lielo vairumu patéréto kanepju importg, lai
gan sistematisku datu par kanepju augu vietgjo

audz&3anu paslaik trokst.

Visas Eiropas valstis nelielos apméros kanepes audzé
telpas. Ir novértéts, ka Niderlandé $adi audzéts
produkts veido vairak neka pusi no visam
patérétajam kanepém, bet lielakaja dala valstu

importgtie produkti ir svarigaki.

Kanepju augam, kur$ audzéts telpas, izmantojot
intensivas metodes (pieméram, hidroponiskas sistémas ar
maksligo apgaismojumu, pavairo$ana ar spraudeniem
un dienas ilguma kontrole), parasti bija lielaks THC saturs
neka importétaja narkotika. Lai gan vietgjo kanepju
iedarbiba var bit lielaka neka importétajam kanepem,
abi kanepju veidi parklgjas un ne visam hidroponiski

audzétajam kanepém ir spéciga iedarbiba.

Visparéjo kanepju iedarbibas palielinaianos, par ko
zinojusas daZas valstis, gandriz pilniba var izskaidrot ar

to, ka palielingijies vietgjo patéréto kanepju Tpatsvars.

Nemot véra pieejamo informaciju par dazadu kanepiju
produktu tirgus dalu, efektiva iedarbiba visas valstis ir

saglabajusies saméra nemainiga daudzus gadus -

2004. gada zinojums: Situacija narkomanijas joma Eiropas Savieniba un Norvégija

aptuveni 6 lidz 8 %. Vienigais iznémums ir Niderlande,

kur lidz 2001. gadam ta bija sasniegusi 16 %.

Niderlandé vietgjo kanepju svekiem ir Tpasi augsts
THC sastavs, tadu Sis produkts joprojam ir maz izplatits
$aja valsti un gandriz nezinams citur.

Pazinojumus popularajos plassazinas lidzek|os par to, ka
pedéjo desmitu gadu laikd kanpepju iedarbiba ir
palielingjusies 10 vai vairgk reizes, neapstiprina
ierobezoti dati, kas pieejami no ASV vai Eiropas.
Vislielakas iedarbibas ilgtermina izmainas notikusas
ASV, tadu janem vérd, ka pirms 1980. gada kanepju
iedarbiba ASV atbilstosi Eiropas standartiem bija zema.

Visparéjais péfijuma secindjums ir tads, ka ir bijusas
nelielas izmainas THC limeni, kas galvenokart, ir
notikuSas tadé|, ka nesen tirgd paradijuias intensivi
kultivétas ES audzétas kanepes. Turklat janem véra, ka
THC sastavs kanepju produktos ir Joti mainigs. Pastav
acimredzama informacijas vajadziba, lai atfistity
vzraudzibas sistémas, ar kuru starpniecibu varétu
novértét dazadu kanepju produktu tirgus daju un laika
gaitd sekot izmainam. Paslaik 3adas informdcijas
parsvard trokst.

. Péfijuma identificétas vairdkas svarigas jomas, kuram

japievérs uzmaniba, lai piendcigi izvertétu jautdjumus
par kanepju iedarbibu. Sis jomas ietver: vienpratibu
nomenklatura par kanepju produktiem, uzlabotu tirgus
informacijas uzraudzibu, laboratorijas analizes
stanadartu  uzlabojumu, datu  apkopo3anu un
sniegdanu Eiropas limeni, pétijumus, lai izpéfitu
attiecibas starp kanepes smék&josajiem narkomaniem,
iedarbibu un THC/metabolita limeni asinis Eiropa un
vajadzibu izprast, ciktal iedarbiba ietekmé kanepiju
lietotdju individualas devas daudzumu un iesp&jamas
saistibas ar veselibas problemam. Atziméts, ka ir
jaizverté izmaksas un ieguvumi, kas rodas, atikirigi
reagéjot uz dazadiem kanepju produktiem.

tiem lietotgjiem, kuri kanepes lieto at3kiriga veida, vzvedibu, rikojot kampanas plassazinas lidzeklos vai

joprojam ir svarigs jautdjums, kas jgizskata turpmak. kampanas, kas vérstas uz konkrétu iedzivotdju grupu.
Attieciba uz profilaksi daZas iniciativas ir ipasi paredzétas, Apvienotaja Karalists, Griekija, Irija, Somija un Vacija ir
lai reagétu uz kanepju patérina palielinG$anos jauniesu vidg, ieviesti pasakumi, lai mazinatu psihologiskas sekas, ko

jo profilakse refi ir vérsta tikai uz narkotisko vielu. Tomér rada pirmie noziegumi, kas saisfiti ar kanepju patérésanu.
dazas dalibvalstis zino par jaunam ievirzém 3aja joma, K& nesenu 3adu pasakumu pieméru (2000. gada un
pienemot divas galvenas strategijas: 1) Tpasi uzsverot turpmakajos gados) var mingt FRED programmu Vacija,
iespgjamos draudus, ka jauniesi, kuri lieto kanepes, varétu kas tagad darbojas astonas zemés un piedava gados
tikt iesaistiti krimindltiesu sistémd, un 2) m&ginot mainit jauniem $is narkotikas lietotajiem brivpratigu agrinu

sabiedribas uztveri par kanepju lietosanu ka par normativu istermina iejauk$anos (7°). Apvienotaja Karaliste

('7°) Plasaka informacija par 3o un citam profilakses programmam ir pieejama EMCDDA EDDRA datu baze
(http://eddra.emcdda.eu.int/eddra/plsql/showQuest2Prog_ID=2091).



2. 1pasa tema: Kanepju lietosanas problémas vispargja konteksta — izpratne par arstésands pieprasijumu skaita palielinasanos Eiropa

komandas, kas nodarbojas ar jauniediem, kuri parkapusi
likumu, darbojas lidzigi. Péc tam, kad tika mainits veids,
kada kriminaltiesu sistéma izskatija dazus kanepju
lietoSanas aspektus, un kad parklasificgja 3o narkotiku (no
B kategorijas uz C kategoriju), parkapums ir uzglabasana,
nevis patérésana; uzglabasanas gadijuma sanem
bridingjumu. Pastav Tpads process, ka oficidli bridinat
jaunielus (proti tos, kam vél nav 18). Apvienota Karaliste
ieviesa ari kampanu plassazinas lidzeklos, lai atgadinatu,
ka kanepém ir negativa ietekme un ka tas ir nelegala
narkotika.

Vel viena nesena iniciafiva ir profilakses kampanas
rikodana , coffee shops” kafejnicas, kur kanepes
pieejamas nelielos daudzumos. So iejaukianos veic,
rikojot kursu un izdodot rokasgramatu kafejnicu
ipasniekiem, lai $ajas iestddés novérstu ar $o narkotiku
saistitas problémas. Rokasgramata sniedz informaciju par
kanepém, tiesibu aktiem narkotiku joma, psihiskiem
trauc&jumiem, pirmo palidzibu, uznéméjdarbibu un
izglitojosas iemanas. Niderlandé ir pierasta personalizéta
un tieda pieeja kanepju patéréianai, ka tas izklastits Hash
and Weed Week ('), un tie, kuri kanepes lieto liela
daudzuma, riko grupu sandksmes, kurds apspriez
intensivas lietoSanas sekas un iesp&jamas izmainas
uzvediba.

Zingma mérd $ada pieeja mazina kaitgjumu, ka ari ta ir
vérsta uz profilaksi. Tomér, lai gan labi zinadma saikne
starp smék&sanu un elposanas problémam un arvien
lielakas bazas izraisa kanepju intensivas lietodanas
negativa ietekme uz veselibuy, iejauk3ands, ko veic, lai
samazinatu ar kanepju lietodanu saistito kaitgjumu,
joprojam ir vaji atfistita salidzingjuma ar iejauksanos, kas
vérsta uz citu narkotiku lietotajiem.

Arstésanas iespéjas, kas pieejamas tiem, kuriem ir kanepiju
lietoSanas problémas, parasti sniedz arstniecibas centri,
kas piedava apripét pacientus, kuri ir atkarigi no legdlam
vai nelegalam narkotikam vai kuriem ir cita veida
atkariba. Kanepiju lietotgjiem paredzéti dienesti ir dazas
valstis (Austrija, Danija, Francija, Griekija, Niderlandg,
Norvégija, Vacija un Zviedrija), tadu parsvara $ada veida
specializéta apripe ir Joti ierobeZota. Vairakas valstis
arstniecibas dienesti, kas paredzéti problematiskajiem
kanepju lietotajiem, ir integrétas iestadsas, kas paredzétas
vispargju narkomanijas problému risinaanai (Austrija,
Belgija, Cehija, Danija, Francija, Trija, Italija,
Luksemburga, Niderlandé, Norvégija, Portugalg,
Slovénija, Spanija un Vacija).

Lielgkoties personas, kuram ir ar kanepju lietosanu
saistitas problémas, arsté kopa ar pacientiem, kuri arstéjas

no citas nelegdlas narkotikas, parasti opioidu,
problematiskas lietoSanas. Ta ka daudzi no Siem
specializétajiem arstniecibas centriem ir veidoti 1, lai
atbilstu bieZi haotisku un atstumtu iedzivotdju vajadzibam,
var diskutét par to piemérotibu pacientiem, kuriem nav tik
akitas vajadzibas, pieméram, kanepiju lietotdjiem.
Arstniecibas dienesti dalibvalstis 3os jautdjumus nem vérg,
ka ari vairdkas valstis savos Reitox tikla zinojumos min, ka
tas novérojuias, ka bitu neproduktivi un neizdevigi
personas, kuras arstéjas no problematiskas kanepju
lietoSanas, jaukt ar personam, kuras arstgjas no
problematiskas heroina lieto3anas, vai ar vairaku
narkotiku lietotdjiem, ka ari tas min&ja 3o faktu ka vienu no
iemesliem, kadé| kanepju lietotajiem nebitu jasanem
staciondra arstédana. Vieglak ir izveidot programmas, kas
ipasi paredzétas kanepju lietotajiem, kuri arstéjas
ambulatoriski. Austrijas valsts zinojuma minéts, ka
staciondru apripi vajadzibas gadijuma butu vélams veikt
visparégjai pieauguso psihiatrijas nodalai, nevis
specializétai narkomanijas arstniecibas vienibai. Jaunakie
sasniegumi, par kuriem dalibvalstis zinojusas saisfiba ar
kanepju lietotaju vajadzibam, ietver ,arstniecibas izzinas
rokasgramatu” hroniskiem kanepju lietotdjiem, kura
izveidota Zviedrija, paspalidzibas adresi interneta
Niderland& problematiskajiem kanepju lietotgjiem un
arstédanas ar akupunkttru ievieSanu Somija.

Secindjumi

Sa parskata mérkis ir novéroto arstésanas pieprasijumu
skaita palieling3anos kanepju lietotdju vido apskafit
pladaka analitiska konteksta. To veicot, ir redzams, ka
vairaki jautdjumi, kas ir svarigi informativas publiskas
debatés par 3o stridigo jautdjumu, joprojam ir neatbildéti.
Redzams ir ari tas, ka pieejamie pieradijumi neattaisno
panikas c&lgju nostaju, talu tie nav ari pamats bezripibai.

Cilveki, kuriem ir ar kanepju lietodanu saistitas problémas,
veido nozimigu to cilveku ipatsvaru, kuri pieprasa
arstédanos specializétas iestddés dazas valstis, ka ari
veido pla3akas pacientu grupas ievérojamu apakigrupu.
Vairums no tiem ir jauni viriesi, parasti vecuma ap

20 gadiem, un lielaka dala no viniem 3o narkotiku

sakusi lietot 16 vai 17 gadu vecuma.

Pacienti, kuri drstgjas no kanepju lietosanas atkaribas,
izmanto atikirigus lietoSanas modelus neka tie, kuri lieto
citas vielas, turklat ir ievérojamas atikiribas starp
pacientiem, kuri arstgjas no kanepju lietosanas. To kanepju
lietotaju dazadu apakigrupu raksturigas iezimes, kuri
arstgjas, visticamak, tiedi attiecas uz izpratni par vinu
vajadzibam un tddgjadi uz attiecigu atbildes pasdkumu
nodrosinaanu. Sinf zing svarigs ir lieto3anas biezums, citu

(') http://eddra.emcdda.eu.int/eddra/plsql/showQuest2Prog_ID=385.
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narkotiku padreiz&ja un kadreizéja lietosana un
nosttiSanas arstédanai avots. Pladaka skafijuma -, ja
apkopo valstu zinojumu un TDI datus, var skaidri iz8kirt
divas pacientu grupas:

e gados jauni lietotdji, biezi studenti, kurus uz
arstniecibas iestddém nositijusi gimene vai skola un
kuri lieto tikai kanepes vai dazkart ari kanepes kopa ar
alkoholu vai stimulantiem;

* vairaku narkotiku lietotdii, kuri parasti ir gados vecaki
un socidli mazak integréti, kurus visbiezak arstéties
nosita justicijas iestades vai veselibas aizsardzibas un
socialie dienesti un kuri sajaucas ar hroniskajiem
narkotiku lietotajiem.

Turklat ir dazi pieradijumi par vél kadu lietotdju grupuy,
kurus arsteties nosta justicijas iestades, kuri nelieto citas
narkotikas un kuri kanepes lieto neregulari.

Nemot véra izmainas, kas laika gaitd notiek raksturigajas
to lietot@ju iezimés, kuri pieprasa arstésanos un kuriem
kanepes ir primard narkotika, pieejama informacija
liecina, ka:

e palielinas to lietotdju skaits, kurus arstéties nostta
kriminaltiesu sistema dazas valstis;

* palielings to gadijumu skaits, kad narkomanus arstéties
nosita gimene un citi socidla atbalsta tikli (gimene,
draugi, socidlie dienesti, skola);

* palielinas to lietotdju ipatsvars, kuri kanepes lieto
intensivi (ik dienu), kaut gan ikdienas lietotaji joprojam
ir mazakuma;

* palielings socialo un izglitibas problému limenis dazas
valsfis, kaut gan dati $aja joma ir nepietiekami.

Izvertejot arstédanas pieprasijumu skaita palielinasanos,
redzams, ka ir ietekme izmaindm nositisanas praksg, un
liela daja no tiem, kuri nosititi arstéties, nav intensivie
narkotiku lietotdji. Tomér vismaz dazas valsfis ievérojamu
skaitu @rstésands pieprasijumu izsaka personas, kuras
kanepes lieto intensivi. Problémas, ar ko saskaras $i
lietotaju grupa, joprojam nav pietiekami izprastas, un $aja
joma ir steidzami vajadziga izpéte. Novérojums, ka

vairums arsté3ands pieprasijumu, kurus izsaka gados Jofi
jauni lietotdji, attiecas uz kanepém, liecina, ka ipasi
j@apsver §is lietotaju grupas vajadzibas, nosifisanas veidi
un atbildes pasakumi.

Svarigi ir ari atzit, ka pieprasijums péc arstésanas nav
tiess kanepju lietodanas problémas apjoma un veida
raditajs. ledzivotdju pétijuma iegitie dati liecing, ka
salidzinGjuma ar neregularu lieto3anu kanepju intensiva
lieto3ana ir salidzinodi maz izplafita. Tomér kanepju
lietosanas plasa izplatiba nozimg, ka ievérojams
daudzums cilveku $o narkotiku, iesp&jams, lieto intensivi —
vismaz noteikta savas dzives perioda.

Aptuvenie dati liecina, ka to pieauguso ipatsvars, kuri
kanepes lieto intensivi, varétu bot no 0,5 % lidz 2 %, un
$adu jaunieiu ipatsvars varétu bot no 1 % lidz 3 %. Sadas
lietoSanas izplatiba jaunu viriedu vidd, visticamak, ir
ievérojami lielaka. Nemot véra aptaujas datus, ir sarezgiti
izsecindt, kads ir faktiskais to lietotaju skaits, kuri saskaras
ar kanepju lietodanas problému vai k|Ust no §is narkotikas
atkarigi. Lai gan ietekme, ko rada atkariba no kanepém
vai kanepju parmériga lietodana, ir mazdk graujosa neka
ta, ko rada citas narkotikas, kanepes tik un ta var botiski
ietekmét sabiedribas veselibu lieto3anas apjoma d&| un ari
tadél, ka daudzi no lietotajiem, kuri ir visvairak atkarigi no
§is narkotikas, ir gados jauni un, iesp&jams, vini 3o
narkotiku lieto intensivi bitiska attistibas perioda vai tad,
kad vini ir jo Tpasi neaizsargdti. Socidli nelabvéligas
gimen&s vai kopiends atkariba no kanepém vai to
parmériga lietodana var sarezgit personigds problémas,
kaitgjot izglitibas vai nodarbinatibas iesp&jam.

Kopuma joprojam ir bitiska vajadziba veikt izpéti, lai
nodro3indtu izpratni par saikni starp dazadiem kanepju
lietoSanas modeliem un problému aftistibu. Tas, kada méra
kanepju lietotaji saskaras ar probléemam, un to problému
raksturs, kuras var konstatét, joprojam nav skaidri
izprotams. Lai novértétu problémas iedzivotdju [imenr, ir
vajadzigi metodologiski lidzekli. Sada informacija ir
priekdnoteikums efektivu sabiedribas veselibas
aizsardzibas atbildes pasakumu izstradei, mérku
noteik§anai, izvélei un isteno3anai, kurus veic, lai apkarotu
kanepju lietosanu Eiropa.



