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1. Bevezetés és hattér

A kabitoszerek kérdése dsszetett tarsadalmi probléma, amely milliok életére van hatassal. Jollehet az
elmult években bizonyos kabitdszerek — igy példaul a heroin és a kokain — fogyasztasa mérséklédott,
egyre konnyebben beszerezhetok mas, 0j pszichoaktiv anyagok a barki altal hozzaférheté piacrol
és/vagy az internetrél, ami komoly egészségiigyi kockéazatokat rejt magaban.

A Kkabitdszer-fiiggoség emberi szempontbél jelentés karokat okoz és igen magas tarsadalmi
koltségekkel jar. Koltséget jelent a kbzegeszségligy szamara (a kébitoszer-hasznalat megelézésének
és kezelésének, valamint az egészseégugyi és korhazi ellatdésoknak a finanszirozésa), illetve a
kdzvédelem, a kdrnyezet és a munkatermelékenység tekintetében.

Sajat bevallasa szerint legalabb 78,9 milli6 eurdpai polgar hasznalt mar élete soran legalabb egyszer
kannabiszt, mig a kokaint 15,6 millidan, az amfetaminokat pedig 12 milliéan prébaltdk mar Kki.
Raadasul a felnétt kora lakossag korében a problémas opioidhasznalok szama 1,3 millig, a 15 és 39 év
kozotti eurdpaiaknal pedig az Osszes halaleset 3,4 %-at kabitoszer-tliladagolas okozza. A legfrissebb
becslések szerint 2010-ben az EU-ban 1 700-an haltak meg kabitoszer-hasznalat okozta HIV/AIDS-
ben'. 2013-ban 1446 Gj, intravénaskabitoszer-hasznalathoz kapcsolddd HIV-megbetegedést
jelentettek az Unidban?. 2014-ben 101 Gj pszichoaktiv anyagot azonositottak, 22 %-kal tobbet, mint
2013-ban.

Az eur6pai biztonsagi stratégia® helytallonak tartja az Europol értékelését, miszerint a kéabitészerek
piaca a legdinamikusabb illegalis piac. Az Unioban miikdd6 biinszervezetek szamara a kabitoszer-
kereskedelem és -elGallitas tovabbra is a legjovedelmezObb biincselekmények kozé tartozik. A
becslések szerint az opiatok Eurépaban hozzavetdleg 12 milliard EUR-s piaccal® rendelkeznek, mig az
Unidban legnagyobb népszeriiségnek orvendd kabitoszer, a kannabisz fogyasztasa 2 000 tonnéra
tehetd. A masodik legszélesebb korben haszndlt kabitdszer az Unidban a kokain: ebbdl az unids
tagallamok 2013-ban tébb mint 61 tonnéat foglaltak le®. Az elmdlt néhany évben raadasul egyre
nagyobb szerepet kap az internetes kabitoszer-kereskedelem®.

2013-ban a Kabitoszer ¢és Kabitoszerfliiggéség Europai Megfigyelokézpontja (EMCDDA)
tovabbfejlesztette az eurdpai kabitdszer-helyzettel kapcsolatos jelentéseit. Az EMCDDA és az Europol
— az Europai Bizottsag felkérésre — emellett 2013-ban kiadta a kabitoszerek unios piacardl szolo elsé
jelentését. A masodik jelentést a két unids tigynokség 2016 elején jelenteti meg.

A kabitdészer-probléma globalis jelenség. A becslések szerint a 15 és 64 év kdzottiek kdzil 2013-ban
Osszesen 264 millidan éltek kabitdszerrel. Mintegy 27 millié f6 kiizd kébitdszer okozta zavarokkal
vagy kabitoszer-fiiggdséggel, akiknek mintegy fele (12,19 millié f6) intravénas szerhasznald, koziilik
pedig a becslések szerint 2013-ban 1,65 millié f& HIV-fertézott volt'.

Az Egyesiilt Nemzetek Szervezetének Kozgyiilése 2016 aprilisaban rendkiviili iilésszakot
(UNGASS) tart a kabitdszerek kérdéskdrének témajaban, amely alkalommal attekintik, hogy az

! EMCDDA: Eurdpai kébitszer-jelentés — 2015.

2 Az EMCDDA jelentése alapjan.
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* Altalanos jelentés az Europol 2014. évi tevékenységérdl.

® A siilyos és szervezett biinozés altali fenyegetettség 2015. évi id6kozi értékelése: Tajékoztaté az unidbeli stilyos és szervezett biindzésrél,
Europol, 2015 mérciusa.

® Az EMCDDA és az Europol egyiittes jelentése: Jelentés az unids kabitoszerpiacrol: 2013. évi stratégiai elemzés.

" Az ENSZ Kabitdszer- és Biiniigyi Hivatalanak (UNODC) 2015. évi jelentése a globalis kabitészer-helyzetrél.
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ENSZ egyezmények® részeként miként lehet a kozegészségiigyi és az emberi jogi elemek megerdsitése
mellett tovabbfejleszteni a nemzetkdzi kabitdszer-politikdkat. A nemzetkdzi kozosség ezzel
forduloponthoz érkezett a kabitdszer-politikak jovojének alakitasa szempontjabdl. E tekintetben az
Unionak meghatarozé szerepet kell jatszania.

Az EU Kkabitoszer elleni politikajanak politikai keretét, illetve prioritasait az EU 2013-2020-as
id6szakra sz616, kabitészer elleni stratégiaja® és a 2013-2016-os idészakra vonatkozoé, kabitoszer
elleni cselekvési terve'® hatarozta meg. A stratégia egységes és tényeken alapuld kerettel szolgél a
kabitészer-probléma Union beluli és azon kivili megoldasahoz. Célja, hogy hozzajaruljon a
kabitoszer-kinalat és -kereslet Unidn bellli visszaszoritasahoz, valamint a kabitoszerekkel osszefiiggd
egészsegugyi és tarsadalmi kockazatok, illetve artalmak csokkentéséhez. A stratégia az alabbi harom
atfogo kérdéskort oleli fel: a) koordinacio, b) nemzetkdzi egylittmiikddés és c¢) kutatas, tajékoztatas,
figyelemmel kisérés és értékelés.

Ez a jelentés a 2013-2020-as id6szakra sz0ld a kabitoszer elleni stratégia, illetve a 2013-2016-0s
id6szakra vonatkozo cselekvési terv végrehajtasa terén 2013-ban, illetve 2014-ben elért legfontosabb
uniés eredményeket mutatja be. Az eredmények részletes ismertetését a csatolt bizottsagi szolgalati
munkadokumentum tartalmazza.

2. Mobdszer

Az EU kabitdszer elleni cselekvési terve kijeldli a tervben foglalt tevékenységek végrehajtasaért
felel6s feleket és az altaluk betartandd hataridket. Ez a — 2013-as és 2014-es évre vonatkoz6 —
jelentés az EMCDDA, az Europol, az Eurojust (az Europai Uni6 Igazsagiigyi Egyiittmiikddési
Egysége) ¢s a CEPOL (Eur6pai Renddrakadémia) segitségével keriilt Osszeallitdsra. A jelentés
elkészitéséhez hozzajarult az Eurdpai Kiiliigyi Szolgélat és a Tanacs elndksége® is. A Bizottsag
emellett felmérést végzett az unids orszagok™, valamint a drogpolitikaban érdekelt civil tarsadalmi
szervezetek™ korében. A jelentés fokuszaban az EU kabitoszer elleni stratégiaja, valamint cselekvési
terve kapcsan elért eredmények allnak.

3. A kabitészer iranti kereslet csékkentése
Prevencio

Az ifjusag kébitoszerekhez valé viszonyarol végzett 2014. évi Eurobarométer felmérés'* szerint az
alkalmi kabitoszer-hasznalat gyakran mar iskolaskorban elkezdédik: a becslések szerint minden
negyedik 15 és 16 éves fiatal hasznalt mér kabitoszert™. A pszichoaktiv szerek ablzusa jelentette
veszélynek a vélekedések szerint kitett fiatalok — igy példaul a tanulmanyi kudarcokkal és szocialis
problémakkal kiizd6é diakok — megszoélitasara tovabbra is a felvilagositas és a tanacsadas szamit a
legéltalanosabb prevencids beavatkozasoknak™. Az EMCDDA-nak 2013-ban benydijtott jelentéseik

8 Az 1961. évi Egységes Kabitdszer Egyezmény; a pszichotrop anyagokrél szol6 1971. évi egyezmény és a kabitoszerek és pszichotrop
anyagok tiltott forgalmazésa elleni 1988. évi egyezmény.

®HL C 402.,2012.12.29., 1. 0.

“HL € 351.,2013.11.30,, 1. 0.

1 A jelentés tartalmazza a Tanacs elndkségének a gydgyszerek visszaélésszerii hasznalatarol és a gyogyszerfiiggdségrdl 2015 aprilisaban, a
tagallamok korében végzett felmérésének eredményeit is. J6llehet a felmérés nem illeszkedik a 2013-2014-es idSkeretbe, eredményei mégis
helyet kaptak e jelentés elkészitésében, mivel azok jovoltabdl képet kaphatunk az EU kabitoszer elleni cselekvési tervének 4. és 50.
tevékenységével kapcsolatos tagallami helyzetrdl. E helyzetkép a 2013-2014-es iddszak szempontjabol is relevans.

12 A felméréshen feltett kérdéseket valamennyi tagéllam megvalaszolta.

B A kérdGivet franciaorszagi, gorogorszagi, magyarorszagi, olaszorszagi, litvaniai, luxemburgi, hollandiai, portugaliai, spanyolorszagi,
szlovéniai és svédorszagi szervezetek toltotték ki. E szervezetek némelyike olyan hal6zati-/erny6szervezet, amely a szoban forgd
szakteriileten miik6dé tobb — ugyanazon orszagbeli vagy mas orszagokbeli — szervezetet képvisel.

142014. évi 401. sz. Eurobarométer gyorsfelmérés: ,Fiatalok és a kabitoszer”.

13 http://www.emcdda.europa.eu/data/2014

18 Az EMCDDA jelentése alapjan.



szerint az unids tagallamok kevesebb mint fele hajtott végre teljes kortien az iskolakra 6sszpontosito, a
kabitoszer-problémaval 6sszefliggd szakpolitikakat. Ennek ellenére a jelentések szerint Unio-Szerte
széles korben folytattak a pszichoaktiv szerek ablzusarol sz416 altalanos jellegii, iskolai tajékoztato
kampanyokat™’. A 2013-2014-es idészak kapcsan a legtobb unids tagallam arrél szamolt be, hogy
inditottak kifejezetten a k&bitoszer-hasznalat kezdetének késiobbi életkorra valo Kitolasat célzo
programokat és/vagy intézkedéseket is.

7 A pszichoaktiv szerek abuzusénak fogalma az alkohol, a nikotin és kébitszerek hasznalatat egyarant magaban foglalja. Az EMCDDA
altal kdzolt informaciok.



Példa

A Luxemburg és a hatar menti franciaorszagi, németorszagi és belgiumi régidk alkotta,
egyiittmiikodési csoportként tevékenykedé Mondorf csoport nem kifejezetten a kabitoszer-problémara
Osszpontosito, interkulturalis elemekkel 6tvozott megkdzelitésen alapuld prevencios tevékenységeket,
illetve a fiataloknak sz6lo, ,kalandpedagoégiara” épiilé szabadidés tevékenységeket szervezett. A
tevékenységek elsddleges célja, hogy lehetdséget teremtsenek a fiatalok szamara arra, hogy atéljék a
csoportdinamikai jelenségeket, tapasztalatot szerezhessenek a konfliktuskezeléssel, a korlatok és
kockazatok felmérésével kapcsolatban, valamint egy szocialis és kulturalis hattér tekintetében
valtozatos csoport tagjaiként megtapasztalhassak az sszetartozas érzéseét.

A legtdbb unids orszag — a civil tarsadalom szerepldivel egyltt — arr6l szamolt be, hogy tajékoztato
céli kezdeményezéseket szerveztek a kabitdszerek, illetve az egyéb, 0j pszichoaktiv anyagok
hasznalatabol ered6 kockazatokrol, illetve a hasznalat kdvetkezményeir6l.

Valamennyi uniés orszag beszamolt prevencios intézkedések végrehajtasardl. Szamos unios
tagallam miikodtet altalanos prevencios programokat, néhanyuk pedig célzott™ és javallott™
prevencids programok végrehajtasarol is szamot adott. Az unios tagallamok fele szamolt be rekreacids
kornyezetben, példaul zenei fesztivalokon, 6sszejoveteleken, éjszakai szdrakozohelyeken és
klubokban folytatott drogellenes kampanyokrdl. Az unids orszagok tobbsége szerint javult vagy
valtozatlan maradt 2013-ban és 2014-ben a prevencids intézkedések rendelkezésre allasa. A civil
tarsadalom egyes képviseldi ugyanakkor felhivtak a figyelmet a kdzkiadasok e teriiletet érintd és a
koltségvetési megszoritasokra visszavezethetd csokkenésére.

Vénykoteles gyogyszerek: visszaélés és fiiggoség

A vénykoteles gyogyszerekkel valo unidbeli visszaélések, illetve fiiggéség olyan teriiletek,
amelyek tovabbi lépéseket és elemzéseket igényelnek. A magas kockazattal jar6 magatartast
tanUsitd opioidhasznalok kérében gyakori a benzodiazepinek® visszaélésszerti hasznalata, és ezek e
csoportnél 6sszefiiggnek a morbiditassal és mortalitassal®’. A vélekedések szerint az opioid
analgetikumok és az altatdszerek”® — ezek az orvosok altal elsésorban pszichoaktiv hatasuk miatt,
illetve a fligg6ség kezelésére alkalmazott helyettesité gyogyszerekként felirt gydgyszerek — esetében
valdszintsithetd a visszaélésszerli hasznalat. Mindazonaltal az uniés orszagokban csak igen kevés adat
all rendelkezésre ahhoz, hogy a kiilonb6zo teriileteken megnyilvanulé visszaélések kapcsan az EU
egészére vonatkozoan teljes korii becsléssel lehessen szolgalni. Eppen ezért annak érekében, hogy
dontés sziilethessen a jovoben végrehajtando tevékenységekrol, még pontosabban meg kell hatarozni a
probléma, valamint az unios valaszlépések nagysagrendjét.

Kezelés és ellatéas

8 A ,célzott prevencios” stratégiak a teljes populacié azon rétegeit célozzdk meg, amelyeket a populacié adott — példéul a fiatalkori
blingzok, a korai iskolaelhagyok vagy az iskoldban rosszabbul teljesiték — szegmenséhez vald tartozasukbdl adédodan tekintenek a
pszichoaktiv szerek abulzusa szempontjabdl veszélyezettnek. A veszélyeztetett csoportok azonosithatok a pszichoaktiv szerek ablzuséval
bizonyitottan Gsszefiiggd szocialis, demografiai vagy kornyezeti kockazati tényezék alapjan, mig a megcélzott alcsoportok meghatarozésa
torténhet életkor, nem, csaladi hattér vagy — példaul hatranyos helyzetii vagy fokozott kabitoszer-hasznalat, illetve kabitdszer-kereskedelem
jellemezte kornyékeken talalhato — lak6hely alapjan.

19 A javallott prevencié” a veszélyeztetett egyénekre iranyul, és szamukra nytjt segitséget ahhoz, hogy kezeljék, illetve megbirkdzzanak
személyiséglik azon aspektusaival, amelyek miatt kiszolgaltatottabbak az egyre intenzivebb kéabitészer-hasznalattal szemben.

2 A benzodiazepinek az orvosi rendelvényre kiadhatd, széles korben elterjedt gyogyszerek kérébe tartoznak, amelyek klinikai alkalmazasa
tobb tertiletet is felolel, tobbek kozott a szorongas és almatlansag, valamint az alkoholmegvonasi tiinetek kezelésére hasznalatosak. Ezek
kozé a gyogyszerek kozé tartozik példaul: a diazepam, a clonazepam, az alprazolam és az oxazepam.

2 The misuse of benzodiazepines among high-risk opioid users in Europe (A benzodiazepinek visszaélésszerii hasznalata Europaban a magas
kockéazattal jar6 magatartast tanusit6 opioidhasznalok korében). EMCDDA-jelentés, 2015.

2 A vénykoteles és az orvosi rendelvény nélkiil kiadhatok egyarént.



http://www.emcdda.europa.eu/topics/pods/benzodiazepines
http://www.emcdda.europa.eu/topics/pods/benzodiazepines

2013-ban és 2014-ben az integralt kezelési szolgaltatasok® tekintetében valamennyi uniés tagallam
megfeleld lefedettséggel rendelkezett. Az unids orszagok fele szerint esetiikben a kezelési
szolgaltatasok hozzaférhetdségét érintd jelentésebb mértékii valtozas nem tortént 2013-2014-ben, a
tobbi uniods orszag koziil pedig a legtobben ugy vélték, hogy a szoban forgd hozzaférhetdség javult. A
civil tarsadalom egyes képvisel6i ezzel szemben azt allitottak, hogy a koltségvetési megszoritasokbol
kifolyolag romlott a kezelési szolgaltatasok hozzaférhetdsége.

Az unibs orszagokban az atfogo és integralt kezelési szolgaltatasok széles kore allt rendelkezésre
2013-2014-ben. Az unio6s tagallamok fele nyilatkozott Ugy, hogy e kezelések a korébbi évekhez
képest 2013-ban és 2014-ben nem valtak diverzifikéltabba.

Példa

A kébitdszer-hasznalok kezelése tekintetében a hozzaférhetéség Anglidban igen magas. A legfrissebb
(2013-2014-re vonatkoz6) adatok alapjan a beutaltak 98 %-4nadl a kezelést harom héten belll
megkezdték. A varakozasi id6 rovid, a kezelésbe 1épésre koriilbelill harom napot kell varni. Az
ellatorendszer évtizedet feldleld fejlesztésének eredményeként 2013—2014-ben a varakozasi id6 —
szemben a 2001-es két honapos id6tartammal — mar minddssze harom nap volt.

A Kkabitdszer-hasznalok kezelését Eurdpaban tobbnyire jardbeteg-ellatas® keretében végzik. A
kabitoszer-hasznalathol adéddé problémak miatt végzett kezelések egytizede esetében utaljadk a
betegeket korhazba vagy szakellatasi kézpontokba®.

A rehabilitécios, illetve a felépUlést szolgal6 szolgéltatasok terén 2013-ban és 2014-ben elérelépés
volt tapasztalhatd, mindazonaltal az uni6és orszagok mintegy fele arrdl szamolt be, hogy a
szolgaltatasok e korét nem bévitették. A civil tarsadalom képviseletében fellépdk koziil tobben szintén
arrol adtak szamot, hogy 2013-ban és 2014-ben orszagukban nem bévitették a rehabilitacios, illetve a
felépiilést szolgal6 szolgaltatasok korét.

Kockazat- és artalomcsokkentés

2013-ra valamennyi unids orszag elfogadta a kabitdszer-fiiggéséggel kapcsolatos egészségugyi
artalmak megel6zését és csokkentését szolgald népegészségiigyi szakpolitikai célkitiizéseit™®. Az uni6s
orszagok tobbsége arrdl szamolt be, hogy 2013 és 2014 folyaman konkrét lépéseket tettek annak
érdekében, hogy a tényeken alapulé kockazat- és artalomcsdkkentési intézkedések rendelkezésre
alljanak és igénybe vehetdk legyenek.

Pelda

Egy 2013-ban létrehozott alacsonykiiszobii program?’ keretében Cipruson kisérleti jelleggel 2014-ben
végrehajtottak az elsé ,,hdgolyd-elvet” kovetd programot. Korabbi, illetve jelenlegi injektald

2 A EU Kkabitoszer elleni cselekvési tervének 5. szdmi tevékenysége alapjan. Tovabbi részletek a csatolt bizottsagi szolgélati
munkadokumentumban talalhatok.

2 Jarobetegeknek a diagnozis felallitasa vagy kezelés céljabol korhazi, klinikai vagy asszociélt intézménybe jért, de ott 24 6ranél révidebb
ideig tart6zkodd betegek szdmitanak. Az EMCDDA Aaltal jelentett adatok.

% Ennek hatterében az all, hogy tébb orszagban szakositott kézpontok rendelhetnek el dpiat-szubsztitdcids kezeléseket. Az EMCDDA éltal
jelentett adatok.

% A Report on the current state of play of the 2003 Council Recommendation on the prevention and reduction of health-related harm,
associated with drug dependence, in the EU and candidate countries (Jelentés a kabitoszer-fiigg6séggel kapcsolatos egészségiigyi artalmak
megel6zésérdl és csokkentésérdl szolo 2003. évi tanacsi ajanlas jelenlegi, unidbeli és tagjelolt orszagokbeli helyzetérdl), Gesundheit
Oesterreich & Sogeti, 2013 alapjan.

2| Alacsonykiiszobii programok” azok, amelyek keretében a leheté legkisebb kovetelményeket tamasztjdk a betegekkel szemben, akiknek
anélkil nyujtanak szolgaltatasokat, hogy megprobalnak megakadalyozni kabitészer-fogyasztasukat, illetve akik szamara igény esetén
tanacsadassal szolgalnak.



http://ec.europa.eu/chafea/documents/health/report-drug-dependence_en.pdf
http://ec.europa.eu/chafea/documents/health/report-drug-dependence_en.pdf

kabitoszer-fogyasztokat toboroztak, akik részt vettek egy — tobbek kozott — a HIV/AIDS-rél,
majgyulladasrol, tuberkulozisrol, elsGsegély-nyujtasi technikakrol, biztonsagos szexrdl ¢€s
biztonségosabb kabitdszer-fogyasztasrol tajékoztatd képzésen. A képzést kovetden minden egyes
résztvevd toborzott harom masik injektald kabitoszer-fogyasztot, akikkel megosztotta a képzés
jovoltabol szerzett ismereteit, illetve kérddives felmérés utjan informaciot gyijtott a magas kockazattal
jard kabitoszer-fogyasztassal 6sszefliggd magatartasrol.

Az injektalod kabitdszer-fogyasztok kozotti fertézések megeldzését és megfékezését célzo intézkedések
kdzponti elemeként valamennyi uniés orszagban biztositottak Gpiat-szubsztiticids kezeléseket, illetve
miukodtek tlicsere programok, €¢s mindkét program lefedettsége szamottevéen javult. Mindazonaltal a
tlicsere programok 2013. évi helyzete kapcsan korant sem lehet — egyetlen orszag esetében sem —
teljes lefedettségrol beszamolni, és ez kiilsnosen igaz a bortdnokre?®. Tébb orszag arrél is beszamolt,
hogy az utobbi években sziikebbé valt az artalomcsokkentd szolgaltatasok kore, illetve hogy néhany
orszagban e szolgaltatasok csak korlatozottan hozzaférhetok?.

Pelda

A Cseh Koztarsasagban korlatozott a hozzaférés a szubsztiticios kezelésekhez. A betegek szdméra a
metadon téritésmentesen biztositott, de minddssze korilbelil 10 szakellatasi kdzpontban All
rendelkezésre. Az Opiat-szubsztitucios kezelésben részesiilok tulnyomo részét buprenorfinnal kezelik,
amelyet azonban a gyakorlatban az egészségbiztositds nem térit meg, és a betegek tdbbsége igen
magas (havonta a havi atlagkereset mintegy felének megfeleld) Osszeget kénytelen kifizetni a
gyogyszerekért. Ez taptalajt ad a buprenorfin fekete piacanak.

Egyes orszagok iizemeltetnek ellendrzétt fogyasztoi szobakat™, és az unids orszagok egy részében a

naloxon®" otthoni hasznalatat lehet6vé tevé programok is mitkodnek.

Noha az elmult években el6relépés tortént, a tiladagolasokhoz vezetd, illetve a betegségekkel,
balesetekkel, er6szakos cselekményekkel és Ongyilkossagokkal Osszefiiggd kabitoszer-hasznélat az
EU-ban tovabbra is az egyik leggyakoribb elkeriilhetd haldloknak szamit a fiatalok korében. A
becslések szerint 2013-ban kizarélag kabitészer-tiladagolas kovetkeztében legalabb 5 800-an
vesztették életiiket az EU-ban®. 2003 6ta az orszagok tobbsége nem tudta csokkenteni a tiladagolas
okozta halalesetek szamat. Meg kell jegyezni azonban, hogy 0Osszességében ugy tlinik, hogy az
artalomcsokkentést célzo intézkedések hatokdre és rendelkezésre allasa Osszefiiggésben all a
bejelentett kabitdszer-tuladagoldsok szdmanak csokkenésével. 2013-ban a HIV-fertézések szama
csokkent az injektald kabitoszer-fogyasztok korében. A hepatitisz C esetében azonban a fert6zési
arany sok orszagban tovabbra is magas™.

Kabitészer-hasznalat a bortondkben

A fogvatartottak korében a szerhasznalat nagyobb méretékii, mint az altalanos lakossag korében.
2013-ban és 2014-ben az unids orszagok tobbsége rendelkezett a bortonbiintetésiiket tolt6 kabitoszer-

% asd a 26. labjegyzetet.

» Az EMCDDA jelentése alapjan.

% A kérdéivre adott valaszok, kiegészitve a ,,Perspectives on drugs. Drug consumption rooms: an overview of provision and evidence” (A
kabitoszerekkel kapcsolatos kilatasok. Attekintés a fogyasztoi szobdk biztositasarél és a tényekrél) cimii 2015. évi EMCDDA -jelentés
adataival.

% A naloxon az 6piatok hatésainak blokkolasara, elsdsorban tuladagolisok kezeléséhez alkalmazott gydgyszer. Az EMCDDA jelentése
szerint a naloxonprogramok némelyike kisebb jelentSségii és id6ben korlatozott. A naloxon disztriblicidjat célzd programok az egyik
orszagban elérhetdk a kozosségen belilli, magas kockézattal jar6 magatartast tandsité hasznalék, valamint a szabadlabra helyezett elitéltek
Szdmara.

% Az EMCDDA jelentése alapjan.

% Az EMCDDA 2015. évi kabitoszer-jelentése.



http://www.emcdda.europa.eu/topics/pods/drug-consumption-rooms

hasznalokra dsszpontositd egészségligyi szakpolitikdkkal. Ezen orszagok tébb mint fele raadasul azt
tervezi, hogy 2016 végére boviteni fogja a meglévd intézkedések korét, mig azon orszagok tobbsége,
amelyek jelenleg ilyen jellegli intézkedéseket nem hajtanak végre, az emlitett id6pontig tervezi a
végrehajtas megkezdését.

2013-ban és 2014-ben a borténdkben nyujtott és a kozosségi alapu szolgaltatdsok jovoltabol a
kabitoszer-haszndlok az unids tagallamok tébb mint felében folyamatos, a kabitdszer-tuladagolas
megelézésére kiemelt figyelmet fordito ellatasban részesiiltek™.

A jelentések alapjan 2013-ban az unidés orszagok thlnyomd tobbségében elérhetdk voltak a
bértondkben a piat-szubsztiticios kezelések®. Mindazonaltal az orszagok egy csoportja esetében a
bortonok falain beliil kizardlag azok részesiilhettek kezelésben, akik mar bekeriilésiik el6tt
rendelkeztek orvosi rendelvénnyel.

2013-ban és 2014-ben minddssze néhany orszag rendelkezett elkulonitett forrasokkal a kabitoszer-
kereslet csokkentésére iranyuld tevékenységek finanszirozasihoz. Altalaban az ilyen jellegii
tevékenységek koltségvetését a kapcsolodo terliletekhez, példaul az egészségiigy, az oktatas és a jolét
terliletehez rendelik.

4. A kabitoszer-kinalat csokkentése

Az Europol jelentése szerint az Gjonnan inditott tigyek szamat és az informéacioaramlast tekintve 2013-
ban és 2014-ben a kabitdszer-kereskedelem szamitott a legjelentésebb biindzési teriiletnek. 2013-ban
hozzavetbleg 230 000 kabitdszer-terjesztéssel Osszefiiggd biincselekményt jelentettek be, amelyek
57 %-a kannabisz-terjesztéshez kapcsolodott®™. 2014-ben a kabitoszerekhez kotheté, a kokainnal,
heroinnal, szintetikus kabitoszerekkel és kannabisszal keresked6 blinszervezetekkel szemben inditott
0j tigyek szama az EU-ban meghaladta az 1 600-t>".

2014-ben 101 uj pszichoaktiv anyag megjelenését jelentették elsé alkalommal az EU-ban —
dsszehasonlitdsképpen: 2010-ben 41 bejelentés tortént. Az EMCDDA jelenleg tobb mint 450 ilyen
anyagot kovet nyomon. Az Uj pszichoaktiv anyagok esetében a lefoglalasok szama 2013-ban 33 000
volt, a lefoglalt mennyiség pedig meghaladta a 2,3 tonnat. A szoban forgd anyagok el6allitasa — amely
a tablettazéast, a csomagolast és a cimkézést is magaban foglalja — egyre inkabb attevédik EU-n
beltlre®, bar emellett a harmadik orszagokbdl is széllitanak ilyen anyagokat Eurépaba. Az uniés
tagallamok arrél szamoltak be, hogy az Eurépaba érkez6 1) pszichoaktiv anyagok f6 forrasanak 2014-
ben Kina szamitott.

2013-ban és 2014-ben az EMCDDA 182, (j pszichoaktiv anyagokhoz kapcsol6dé hivatalos értesitést,
valamint 32 kozegészségiigyi riasztast és tandcsot adott ki a korai jelzérendszer halozata felé. Sok
esetben ezek sulyos nemkivanatos eseményekhez — elsGsorban halalesetekhez — és/vagy olyan
kockézatokhoz kapcsolodtak, amelyek magukban hordoztdk a komoly karokozas lehet6ségét. Ebben
az idészakban az EMCDDA ¢és az Europol hét, egészségiigyi szempontbol kockazatos 11j pszichoaktiv
anyagra vonatkoz6 kockézatértékelést végzett. A Bizottsag ezek alapjan®® 2013-ban két, 2014-ben

* Egyes orszagok esetében ez csak néhany borténre igaz.
*Az EMCDDA szerint.

*® Az EMCDDA jelentése alapjan.

¥ Az Europol jelentése alapjan.
% |_4sd a 4. labjegyzetet.
% 2012-ben az EMCDDA és az Europol elvégzett egy nyolcadik (a 4-metilamfetaminre vonatkozo) kockézatértékelést is.
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pedig tovabbi hat*® anyaggal 6sszefiiggésben nyujtott be javaslatot a Tanacsnak arra vonatkozéan,
hogy azokat EU-szerte ellendrzés ala vonjak. A Tanacs az Eurdpai Parlament altal adott kedvezd
véleményt kovetden a Bizottsag valamennyi javaslatat elfogadta®.

Tekintettel arra, hogy az Uj pszichoaktiv anyagok milyen komoly veszélyforrdsnak szamitanak, a
Tanacsnak és az Eurdpai Parlamentnek a veszélyek elhéritasa érdekében U], gyorsabb és hatékonyabb
rendszerr6l kellett hataroznia. E célkitlizések megvalositasahoz a Bizottsdg 2013 szeptemberében
jogalkotasi csomagot* fogadott el, amelyrél azéta a tarsjogalkotok targyalasokat folytatnak.

2013-ban és 2014-ben az EMCDDA egyiittmiikodott az unids orszagokkal, hogy a kébitoszer-
kinalatra vonatkozoan az egész EU-bdl pontos, megbizhatd, 6sszehasonlithatd és mindségi adatokat
gyljtson. Ennek jovoltabol értékelni lehet majd a kialakult helyzetet, valamint a kinalat
visszaszoritasara iranyuld szakpolitikak hatékonysagat. Az adatgytijtésére 2015-ben Kisérleti jelleggel
fog sor kertilni.

Az Eurojust elé utalt kabitdszer-kereskedelemi ligyek szama a korabbi évekhez képest 2014-ben csak
kis mértékben nétt. Az Eurojust iranyitdsaval 2014-ben megvaldsult egyik, a kabitdszer-
kereskedelemre dsszpontositd projekt jovoltabdl megallapitast nyert, hogy az unids orszagok kozott az
anyagi és eljardsi szabalyok tekintetében megmutatkoz6 kilénbségek jelentés mértékben
hatraltattak a kabitoszer-kereskedelemi Ugyekben folytatott nyomozasokat, valamint a
nemzetkozi szervezett biingzésbdl szarmazd vagyoni eszkOzOk azonositasat, nyomon kovetését és
visszaszerzéset. A projekt arra is ravilagitott, hogy a kabitdszer-kereskedelemi tgyek kapcsan igen
ritkan éltek a befagyasztast, illetve vagyonelkobzast elrendeld hatarozatok eszkozével®. 2013-ban és
2014-ben az unids orszagok tébbsége kezdeményezéseket inditott a hatarokon atnyuld illegalis
kereskedelem felszdmolasa €s a biztonsag tobbi tagallammal egyiittesen torténd fokozasa érdekében.

2013-ban és 2014-ben a CEPOL kozel 1300 — az EU-bAl, a tarsult orszdgokbol, a tagjeldlt orszagokbol
és az unids tligynokségektdl érkezd — résztvevé szamara szervezett képzést a kabitoszerek és a
kabitoszerekkel kapcsolatos kérdések témakdrében. Az unids tagallamoknak tébb mint a fele jelezte,
hogy a biiniildoz6 egységek és az érintett szervezetek™ kozott a kabitoszerekkel kapcsolatos kérdések
terén jo az egyiittmiikodés, ugyanakkor nem minden orszagban léteznek az egyiittmikodést
hivatalossa tevé hatalyos egyetértési megallapodasok.

0 A Tanécs 2015. oktober 8-i (EU) 2015/1876 végrehajtasi hatarozata az 5-(2-amino-propil)indol ellendrzési intézkedések ala vonasardl; a
Tanéacs 2015. oktober 8-i (EU) 2015/1874 végrehajtasi hatarozata a 4-metilamfetamin ellendrzési intézkedések ala vonasarol; a Tanacs 2015.
oktober 8-i (EU) 2015/1875 végrehajtasi hatarozata a 4-j6d-2,5-dimetoxi-N-(2-metoxi-benzil)fenetilamin (251-NBOMe), a 3,4-diklor-N-[[1-
dimetil-amino)ciklohexillmetillbenzamid  (AH-7921), a 3,4-metilén-dioxi-pirovaleron (MDPV) és a 2-(3-metoxi-fenil)-2-(etil-
amino)ciklohexanon (metoxetamin) ellenérzési intézkedések ala vondsardl; a Tanacs 2015. oktober 8-i (EU) 2015/1873 végrehajtasi
hatarozata a 4-metil-5-(4-metil-fenil)-4,5-dihidrooxazol-2-amin (4,4-DMAR) és az 1-ciklohexil-4-(1,2-difenil-etil)piperazin (MT-45)
ellendrzési intézkedések ald vonasarol.

A C-317/13. és C-679/13. sz. egyesitett Ugyekben 2015. &prilis 16-an hozott itéletében a Birdsag megallapitotta, hogy az Uj pszichoaktiv
anyagok betiltasara vonatkozd tanacsi hatarozatok elfogadaséra csak az Eurdpai Parlamenttel vald konzulticio utan keriilhet sor. Ebb6l
adodoan a Birosag itélete el6tt elfogadott, illetve az elfogadas elétt 4ll6 tanacsi hatarozatokat a Tanacsnak — immar az Eurdpai Parlamenttel
torténd konzultaciot kovetden — Ujfent el kellett fogadnia. Erre 2015 oktdberében kertilt sor.

2 A csomag a kovetkez6kbol all: az Gj pszichoaktiv anyagokrol szolo eurépai parlamenti és tanacsi rendeletre iranyuld javaslat, valamint a
tiltott kabitoszer-kereskedelem teriiletén a bilincselekmények tényallasi elemeire és a biintetésekre vonatkoz6 minimumszabélyok
megallapitasarél sz616, 2004. oktdber 25-i 2004/757/IB tanacsi kerethatarozatnak a kabitészer fogalommeghatarozasa tekintetében vald
madositasarol sz616 eurdpai parlamenti és tanacsi iranyelvre vonatkozd javaslat.

* A kélesonos elismerés elvének a vagyonelkobzast elrendeld hatarozatokra torténd alkalmazasarol szolo, 2006. oktober 6-i 2006/783/1B
tanacsi kerethatarozat (HL L 328., 2006.11.24., 59. o.), valamint a vagyonnal vagy bizonyitékkal kapcsolatos biztositasi intézkedést
elrendeld hatarozatoknak az Eurdpai Unidban torténd végrehajtasardl szo16, 2003. jalius 22-i 2003/577/1B tanacsi kerethatarozat (HL L 196.,
2003.8.2., 45. 0.) alapjan.

* Ilyenek példaul a légitarsasagok, a légi futérszolgalatok, a hajozési tarsasagok, a kikotéi hatosagok és a vegyipari vallalatok.
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2013-ban 0Osszesen 846 esetben kerlt sor tiltott felhasznalasra szant kabitoszer-prekurzorok
lefoglalasara és a szallitmanyok feltartoztatasara; 2014-ban 628 ilyen eset® volt.

Szamos unids tagallam osztja meg végrehajtasi képességeit a tengeri elemz6 és miveleti kozpont
kabitoszerekkel foglalkozd részlege (MAOC(N)) keretében azzal a céllal, hogy kiléndsen az Atlanti
6cednon feltartdztassak a kabitoszer-szallitmanyokat. Létrehozasa 6ta a kézpont tébb mint 120 hajé
akadalyozasat, valamint tobb mint 100 tonna kokain és 300 tonna kannabisz lefoglalasat
koordinalta, amelyek kiskereskedelmi értéke az EU-ban 8 milliard EUR. A kdzpont tevékenységét
unids finanszirozasbol is timogatjak.

2013-ban és 2014-ben a legtdbb unids tagallam jogrendszere rendelkezett a kabitoszer-fogyaszt6
biinelkovetok esetében a kényszerité szankciokat helyettesité alternativakrol. Szinte valamennyi
ilyen unios tagallam biztositotta a kezelést és a rehabilitaciot, és az orszdgok fele biztositotta az
oktatast, az utokezelést és a tarsadalmi visszailleszkedést.

Példa

Portugalidban egy 2001 juliusatol hatalyos torveny megszintette a tiltott kabitoszerek hasznalatanak
és a kapcsolodd cselekmények biincselekménnyé mindsitését, azonban a torvény a kabitdszer-
hasznalatot tovabbra is jogellenes magatartasnak tekinti. Bincselekmény a kabitoszer birtokldsa 10
napos atlagos egyéni fogyasztds mennyiségénél nagyobb mennyiségben. Az alacsonyabb mennyiségii
kabitészer birtoklasan tetten ért személyt, aki esetében nem all fenn a gyand, hogy kabitdszer-
kereskedelemben venne részt, a kabitoszer-fiiggdségtdl vald visszatartasért felelds bizottsag értékeli,
amely egy jogaszbol, egy orvoshol és egy szocialis munkasbol all. Koézigazgatasi szankciok
alkalmazhatok, azonban a 6 célkitiizés a kezeléshez vald hozzaférés elosegitése, valamint az, hogy az
érintettek egészségesen térjenek vissza az életbe és a tarsadalomba. E bizottsagok a megel6z6
beavatkozasok ,,masodik vonalaként” tevékenykednek, értékelik a rendérség altal hozzajuk utalt
kabitoszer-fogyasztok személyes koriilményeit és atiranyitjak 6ket a megfeleld valaszlépések felé.

Ujabb kihivast jelent, hogy az internet a kabitoszerek online piacava valt. Az uni6s tagallamok tobb
mint felének célkeresztjében Kkifejezetten az interneten torténd, kabitoszerekhez kothetd
biincselekmények alltak, tobben kozlluk a szintetikus kabitdszerek értékesitésére hasznélt
honlapokat céloztak meg. Az Eurojust €s az Europol szintén beszamolt szamos olyan intézkedésekrol,
amelyek a kabitoszerekhez kothetd, az interneten torténd biincselekményeket céloztak meg.

Példa

Németorszdgban a szdvetségi blniigyi rendérség (BKA) az interneten zajlo mindenféle kabitoszer-
kereskedelem ndvekedését észlelte. A figyelem kdzpontjaban a szintetikus kabitdszerek allnak. Ezen
tulmenden a kabitoszer-kereskedelem a ,tiszta internetrdl” egyre inkdbb atterjed az ugynevezett
Darknetre. Megjelenik az anonimizélas és a kodolas, rendkivil megnehezitve az adminisztratorok, a
kereskeddk és a vasarlok azonositasat. A virtualis pénznemek, mint példaul a bitcoin még nagyobb
névtelenséget biztositanak a fogyasztok szamara. E rendkivil terjedd jelenség miatt 2014. november
15-t61 a BKA kialakitotta az interneten zajlo kabitoszer-kereskedelemmel foglalkozé munkacsoportot.
A munkacsoportnak jelenleg 2,5 tagja van.

2013-ban és 2014-ben csak néhany orszagban részesiltek célzott finanszirozasban a kabitoszer-
kinalat csokkentésére iranyulo tevékenységek. Altalaban az ilyen jellegli tevékenységek

8 A kébitoszer-prekurzorok unids adatbézisa.
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koltségvetését a kapcsolodd teriiletekhez, példaul a blinligyi renddrség altalanos koltségvetéséhez
rendelik.

5. Koordinacio

Tekintettel a kabitoszerkérdés agazatokon ativelé jellegére, a kiilonb6z6 politikai teriiletek uniods és
tagallami szintti koordinacidjara van szikseg a kérdés hatékony kezelésehez.

A Tanacsban kiulén munkacsoport foglalkozik a kabitoszerekkel kapcsolatos kérdésekkel minden
tertileten. E csoporton beliil a Tanacs elndkségei olyan programot folytattak, amely szorosan kdvette
az EU kabitoszer-ellenes cselekvési tervét. Néhany unids tagallam azonban Ggy érezte, hogy nem
minden fellépéssel foglalkoztak rendszeres jelleggel. A Tanacs soros elnOkségei eréfeszitéseket tettek
a bliniildozéssel foglalkozd egyéb munkacsoportokkal vald szorosabb kapcsolatok és informaciocsere
létrehozéséara is.

Szinte valamennyi unios tagallam azt allitja, hogy az Eur6pai Tanacson belll a kabitészerekkel
kapcsolatos kérdésekkel foglalkoz6 munkacsoportokban képviselt allaspontjukat egyeztetik a
nemzeti szinten érintett felekkel.

2013-ban egyetlen orszagot kivéve, amely a regionalis alapd megkdzelitést alkalmazza, valamennyi
unios tagallam rendelkezett nemzeti kébitészer elleni stratégidval. Mig a stratégidk nagy része
kifejezetten a kabitdszerekre 0Osszpontositott, egyes unios tagallamokban a kabitészerek olyan
szélesebb kori, fliggdségre vonatkozd politikak részét képezik, amelyek magukban foglaljak a
dohanyt, az alkoholt és bizonyos esetekben az egyéb szenvedélybetegségeket is. Az elmuilt években
értékelését®. A civil tarsadalmi szervezeteket*' a jelentések szerint valamennyi tagallam bevonta a
2013-2014 kozotti nemzeti kabitészer elleni politikaja kidolgozasaba, nyomon koévetésébe és/vagy
értékelésébe.

Példa

Szlovakiaban a nem kormanyzati szervezetek képviseldje (kormanymegbizott) tagja a f6 koordinacios
szervnek (a Szlovak Koztarsasag kabitoszer elleni politikajaval foglalkoz6 tanacsa), és jogaban all
képvisel6ket meghivni a tanacs iiléseire és a konkrét napirendi pontokkal foglalkozd megbeszélésekre.
Ezen feliil az 0j stratégiai dokumentumok (stratégia, cselekvési tervek) el6készitése soran a nem
kormanyzati  szervezetek képviseloit felkérik, hogy terjesszék el0 elképzeléseiket a
korméanymegbizotton keresztil vagy kozvetlenll. Jogi hataskorrel is rendelkeznek, hogy a
dokumentumok jovéahagyasi eljarasa soran megtegyék észrevételeiket és javaslataikat. Eszrevételeiket
és javaslataikat meg kell wvitatni és a legésszeriibbeket figyelembe kell venni; az
véleménykilonbségeket el kell keriilni, ellenkez6 esetben a jovahagyasi eljaras megallithato.

A civil tarsadalom képviseldinek zome megerdsitette, hogy bevontak Oket orszaguk 2013-2014
kozotti kabitoszer elleni politikajanak kidolgozasaba, nyomon kovetésébe és/vagy értékelésébe,
néhéanyuk allitasa szerint azonban nem folytattak strukturalt parbeszédet e tekintetben. Mig a civil
tarsadalom tobb képviseldje tigy itélte meg, hogy a nemzeti szinten fennalld egyiittmiikodés hasznos
volt, néhanyan megemlitették, hogy a civil tarsadalom nem kapott szerepet orszaguk kabitdszer elleni

6 Az EMCDDA jelentése alapjan.

T Nevezetesen a hivatasos addiktologiai szolgaltatok; a kabitoszer elleni politika terén tevékenykedd nem kormanyzati szervezetek; a
kabitoszer terliletén érintett egyének (kabitoszer-felhasznalok/csaladtagok stb.) érdekeit képviseldé nem kormanyzati szervezetek; a
tudomanyos kozdsség.
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politikdjanak kialakitasaban. Unids szinten a Bizottsag és a civil tarsadalom koz6tti strukturalt
parbeszéd a drogokkal kapcsolatos eurdpai civil tarsadalmi forum keretében zajlik, amely tanacsokkal
szolgal a szakpolitikék kialakitasanak és végrehajtasanak tamogatasa érdekében.

A civil tarsadalom képviseldinek megitélése szerint nemzeti szinten nem Kiilonitettek el elegendd
forrast a kabit6szer elleni unios stratégia prioritasainak teljesitéséhez 2013-ban és 2014-ben. Tébb
nem kormdanyzati szervezet szdmolt be koltségvetésének csokkentésérol.

A kabitoszerekkel kapcsolatos nemzeti szintii kozkiadasokra vonatkozé adatok tovabbra is csak
szérvanyosan vannak jelen. Azon 19 orszag esetében, amely az elmalt 10 évben becsléseket adott, a
kiadasokat a GDP 0,01%-a és 0,5%-a kdzottire becsilték, amelyen beliil az egészségligyi ellatas az
dsszes kabitoszerekhez kothet kiadds 24-73%-at teszi ki*.

6. Nemzetkozi egyiittmiikodés

Nemzetko6zi szinten a kabitdszer elleni unios stratégiaban foglalt fontos cél, hogy az EU a nemzetkézi
szintereken, illetve a partnerorszagokkal szemben egységesen lIépjen fel. 2013-ban és 2014-ben az EU-
nak dontd részben sikeriilt koordinalt allaspontot képviselnie a nemzetkozi taldlkozdkon. Noha
torténtek intézkedések az ENSZ intézményein belilli unids 6sszhang megerdsitése érdekében, a bécsi
ENSZ-forumok kiildottségei és a Briisszelben mikodo, kabitoszerekkel foglalkozo horizontalis tanacsi
munkacsoport kdzotti koordinaciot javitani kell.

Az ENSZ és egyéb nemzetkdzi forumok kabitdszerrel kapcsolatos kérdésekkel foglalkozo Uléseire a
tagallamok el6készitették az unios allaspontokat. Az UNGLASS 2016-os tilésszakara elokészités alatt
all a k6zos unids allaspont.

Az EU régéta egyiittmiikodik az olyan harmadik orszagokkal, mint példaul az Egyesiilt Allamok,
a latin-amerikai, karibi, kozép-azsiai és nyugat-balkani orszagok, Oroszorszag és a
szomszédsagpolitikaban részt vevo orszagok, amelyekkel rendszeresen tart kabitoszerekkel foglalkozo
szakért6i talalkozokat. Az EU a kabitdszer-prekurzorok teriiletén vald egyiittmiikodésre vonatkozo
kiilonleges megallapodast kotétt 11 orszaggal, kozottuk Kinaval, az Egyesilt Allamokkal és
Mexikoval. E megallapodasok keretében rendszeresen, tobbnyire évente szakért6i talalkozokra keriil
Sor.

2013-ban és 2014-ben a szomszédsagpolitikaban részt vevé orszagokkal és Oroszorszaggal
folyatott egylittmiikodés a kabitoszer-kindlat csokkentésére 0sszpontositott, azonban a korabbiakhoz
képest ez az egyiittmiikodés kevésbé volt dinamikus, amit minden valosziniiség szerint az Eurdpa
keleti hatarain fennalld, kihivasokkal teli biztonsagi helyzet is okozhatott. Jelentds elérelépésnek
cselekvési terveivel 8sszhangban &ll6 nemzeti kabitdszer elleni stratégiak®®. Az EU-CELAC™ kézotti,
kabitoszerekkel kapcsolatos koordinacios és egyiittmiikodési mechanizmus €és a prekurzorokkal
foglalkozd kozds nyomonkovetési csoport™ olyan Uléseket tartott, amelyek a vilag kabitszer-
problémajanak lekizdésére dsszpontositottak. A latin-amerikai régioban a kabitészer elleni unids
politikat szamos regionalis és bilateralis egyiittmitkddési projekt is tiamogatja®. Az EU és az Egyesiilt
Allamok kozotti parbeszédek az alabbi témakra 6sszpontositottak: az Uj pszichoaktiv szerek kezelése,

8 Az EMCDDA jelentése alapjén.

0 2013-2014-ben Térokorszag, Montenegré, Macedénia Volt Jugoszlav Koztarsasag és Szerbia fogadott el Gj/naprakésszé tett stratégiakat.
%0 |_atin-amerikai és Karibi Allamok Kézdssége.

% Az EU Latin-Amerikaban a kabitdszer-prekurzorok ellenérzésére vonatkozéan hét egyedi megallapodast kotdtt Boliviaval, Chilével,
Kolumbiaval, Ecuadorral, Mexikéval, Peruval és Venezuelaval.

%2 Azaz Boliviéban, Peruban, Brazilidban, Ecuadorban és Kolumbiéban.
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az orvosi rendelvényre kiadhat6 gydgyszerekkel val6 visszaélés és az UNGLASS 2016-0s Ulésszakara
valo felkésziilés.

Az EU kabitészerekkel foglalkozé kiilsé egyiittmiikodési programjainak célja a kabitoszer-kinalat és -
kereslet elleni kiegyensulyozott kiizdelem, egyben tAmogatva és védve az emberi jogokat.

Az EU altal 2013-ban és 2014-ben finanszirozott, kabitoszerekkel kapcsolatos f& projektek kozé
tartozott tobbek kozott:

e a COPOLAD, a Latin-Amerikaval a kabitoszer elleni politikdk terén folytatott regionalis
egyiittmiikodési program®,

e a kokainGtvonalakra vonatkozé program®, amely Nyugat-Afrika, Latin-Amerika és a Karibi
térség 38 orszagaban aktiv,

e a herointtvonal-program®,

o aKozép-azsiai kabitoszer-ellenes program (CADAP)*®,

e aBOMCA 8, amely szintén tevékeny Kozép-Azsiaban.

Az EU fejleszti a Nyugat-Afrikaval folytatott egyiittmitkodését is, timogatast nytjtva az ECOWAS®®
regionalis cselekveési terv végrehajtasdhoz, amely a tiltott kabitoszer-kereskedelemre, a kapcsol6dd
szervezett blindzésre €s a kabitoszerrel valo visszaélésre iranyul.

Az EU régota tAmogatja az ENSZ Kabitdszer- és Biiniigyi Hivatalanak (UNODC) projektjeit és
programjait. Az EU szamos projektet és programot tamogat a kabitdszer-kereskedelem elleni
nemzetkozi kiizdelemben, 6sszesen 73 millid EUR 6sszegli finanszirozast nytjtva.

Példa

Az EU és Latin-Amerika kozotti egytttmiikodést tobbek k6zott a COPOLAD hatarozza meg, amely a
kabitdszer elleni politikak terén folytatott regionalis egyiittmiikdési program, és amelynek célja, hogy
javitsa a latin-amerikai kabitdszer elleni politikdk egyensulyat, koherencijat és hatésait, valamint
fejlessze az EU-CELAC kozotti, kabitoszerekkel kapcsolatos koordinacios és egyiittmitkOdési
mechanizmust. A célja kiilondsen a kapacitasok megerdsitése, valamint az, hogy 0sztondzze a
kabitoszer elleni politikak kialakitasanak kiillonboz6 szakaszait a latin-amerikai orszagokban. A latin-
amerikai nemzeti kabitdszer-lgynokségek szerint a COPOLAD segit a kabitdszer elleni politikak
megitélésének megvaltoztatasaban, a paradigmavéltasban, tovabba segit felhivni a figyelmet az
alabbiak szlikségességére: a kabitdszer-kindlat és a kabitdszerek iranti kereslet csokkentésének
kiegyensulyozott megkdzelitése; kutatasi eredményeken alapulé szakpolitikék; az emberi jogokon és

%% A 2010-ben inditott és teljes egészében az EU altal finanszirozott COPOLAD program teljes kdltségvetése 6,5 millio EUR volt. 2014-ben
a COPOLAND programot meghosszabbitottak (hogy lefedje a 2016-2019 kozotti idészakot). A masodik szakaszban az unids hozzajarulas
10 millid EUR-t tesz ki. A COPOLAD végrehajtasara iranyuld tdmogatasi szerzédést egy spanyolok altal vezetett konzorcium nyerte el,
amelynek tagjai eurdpai és latin-amerikai partnerek, tarsult szervezetek Costa Ricabdl, Lengyelorszagh6l, Ecuadorbél, Mexikdbdl és
Romaniébdl, a CICAD (a kabitoszerrel vald visszaélés elleni Amerika-kozi bizottsdg), az IDPC (International Drug Policy Consortium —
Nemzetkozi Drogpolitikai Konzorcium), az EMCDDA (Kabitoszer és Kabitoszerfiiggdség Eurdpai Megfigyelokozpontja), a PAHO (Pan
American Health Organisation — Péanamerikai Egészségiigyi Szervezet) és a RIOD (Red lberoamericana de ONGs que trabajan en
Drogodependencias) https://ec.europa.eu/europeaid/regions/latin-america/copolad-cooperation-programme-between-latin-america-and-
european-union-drugs_en

% http://www.cocaineroute.eu/

% hitps://www.fight-trafficking.eu/

% Az uni6s konzorcium vezetéje Németorszag. A lefedett kozép-azsiai orszagok a kovetkezok: Kazahsztan, Kirgizisztan, Tadzsikisztan,
Tirkmenisztan és Uzbegisztan. Az EU a program szamara a 2001-2013 kozotti idészakra 20,7 millio EUR-t killonitett el.

5 Kozép-azsiai hatarigazgatési program. Az EU a BOMCA szamara a 2003-2014 kozotti idészakra 33,6 millio EUR-t killonitett el. A
program egyik eleme a hatarokon tevékenykedé tigynokségek kabitdszer-ellenes kapacitasainak megerdsitésére 6sszpontositott.

*8 Nyugat-afrikai Allamok Gazdasagi K6zdssége.
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kozegészségugyi alapelveken alapuld szakpolitikdk; a nemi kérdések figyelembevétele; a korabban
széles kdrben elutasitott, artalomcsokkentésre vonatkozo megkdzelités elfogadhatosaganak fokozasa.

Az alternativ fejlesztés célkitiizése az, hogy a kabitészernévény-termesztéshez képest gazdasagilag
¢életképes, jogszeri alternativat biztositson a gazdak szamara. Csupan néhany unids tagallam jelezte
2013-ban és 2014-ben az ilyen programok tamogatasat azokban a térségekben, ahol illegalis
kabitoszer-termesztés folyik, illetve ahol fennall ennek a veszélye®*.

2013-2014-ben az unids tagallamoknak kevesebb mint a fele vett részt harmadik orszagok — ideértve
az ott miikodo civil tarsadalom — tdmogatasaban, ami a kockazat- és artalomcsokkentésre iranyuld
kezdeményezések® kidolgozasét és végrehajtasat illeti.

Néhany unios tagallam 2013-2014-ben tdmogatott olyan harmadik orszagbeli projekteket és/vagy
programokat, amelyek a kabitoszerekhez kothetd szervezett biinozés lekiizdésére iranyultak®.

2013-ban és 2014-ben az unidés tagallamok fele kotott olyan kétoldali megallapodésokat,
egyiittmiikodési stratégiakat és/vagy cselekvési terveket, amelyek magukban foglaltdk a
harmadik orszagokkal a kabitészerek terén folyatott egyiittmiikodést (féként Oroszorszaggal, a
Nyugat-Balkdnnak, a Kozel-Kelettel és Latin-Amerikaval). A kétoldalt egyiittmiikodési
megéallapodasok leggyakoribb formai lefedték a koordinacidt, a kébitdszerek iranti kereslet és a
kabitoszer-kinalat csokkentését, a tajékoztatast, az értékelést, a kutatast és a nyomon kovetést, illetve
egyes megallapodasok csak a kabitdszer-kinalat csokkentésére terjedtek Ki.

7. Tajékoztatas, kutatéds, nyomon kovetés és értékelés

2013-ban és 2014-ben a Bizottsag kozel 10 milli6 EUR 0Osszegli finanszirozast biztositott két
kabitoszerekkel kapcsolatos projekthez a hetedik kutatdsi és technologiafejlesztési keretprogram
tarsadalom-gazdasagtan és human tudomanyok programja keretében. E projektek a kovetkez6k voltak:
a fliggbség ¢és az életmdédok a ma Eurdopajaban (ALICE RAP) és az Eurdpai Kutatdsi Térség
kabitoszerekkel foglalkozé halézata (European Research Area Network on lllicit Drugs — ERANID).
A hetedik keretprogram &ltal a kabitoszerekkel kapcsolatos kutatdshoz nyujtott atfogd tdmogatas
mintegy 60 milli6 EUR-t tesz ki, ideérve az alébbiak terén végzett tanulmanyokat:
intravénaskabitoszer-hasznalok a hepatitiszben szenved6 csoportok ¢és a HIV-fert6zott terhes nék
korében; innovativ kezelési lehetdségek; valamint a kabitdszerek felderitési technolégidinak javitasa.

Végezetill a Bizottsag méas pénziigyi programokb6l® is biztositott t5bb mint 1,5 millio6 EUR 6sszegii

finanszirozast a kabitoszerek terliletén folytatott kutatassal kapcsolatos projektek szamara.

2013-2014-ben az unids tagallamokban elsdsorban a kabitdszerek iranti kereslet csokkentése €s a
kabitoszer-fogyasztashoz kothetd, vérrel terjedd fertézések terén végeztek kulcsfontossagh 1)
kutatasokat. A kovetkezd legnépszeriibb kutatasi témak a politoxikoman ké&bitdszer-hasznélat és az
orvosi rendelvényre kiadhatd gyogyszerekkel vald visszaélés; a rabok kébitdszer-problémai, valamint
a kabitdszer-kereslet csokkentését célzd bortdndkon belili beavatkozasok és szolgaltatasok

9 A 16 kedvezményezettek kozé tartozik Afganisztan, Mianmar, Laosz, Bolivia, Kolumbia, Peru és Ecuador.

0 A f§ kedvezményezettek kozé tartozott Latin-Amerika, Kozép és Délkelet-Azsia, az afrikai orszagok, a Nyugat-Balkan, a dél-mediterran
és a kelet-eurdpai orszagok.

8 A £6 kedvezményezettek kozé tartoztak az afrikai orszagok, a karibi térség, Dél-Amerika, a Nyugat-Balkan, K6zép-Azsia és Kelet-Eurépa.
82 A Biinmegelézés és a biindzés elleni kiizdelem egyedi program, a Drogprevenci6 és felvilagositas program és a Jogérvényesiilés program

az aldbbi projekteket tdmogatta: LEADER program a kabitészerek gazdasagi elemzésének fokozasara (Clinic Biomedical Research
Foundation, Barcelona), a hepatitisz C kezelésével és megel6zésével foglalkozo kutatas (University of Bristol), CASSANDRA kutatés az 0j
pszichoaktiv szerek ellatasi lancarol és terjesztésérdl (King's College London), PREDICT — Az (ij kabitdszerek kockazatainak megbecslése in
silico és klinikai toxikoldgia keretében (Maastricht University).

14



rendelkezésre alldsa és kore voltak. Néhany orszagban kutatdsokat végeztek a kabitdszer-kinalat
csokkentése, valamint pszichiatriai és fizikai komorbiditas terén.

2013-ban és 2014-ben szinte valamennyi wunids tagdllam kezdeményezett/hajtott végre
kezdeményezéseket a szakemberek® képzésére iranyulva, a kébitdszer-kinalat és a kabitszerek
iranti kereslet csokkentése vonatkozéasaban. A tagallamok fele kezdeményezett/hajtott végre olyan
kezdeményezéseket, amelyek az adatgyiijtés, valamint a kabitoszer-kindlat és a kabitdszerek iranti
kereslet csokkentésére vonatkozo jelentéstétel terén torténd szakemberképzésre iranyultak. A nemzeti
vagy unios szintli képzési kezdeményezésekbe egyes civil tarsadalmi szervezeteket is bevontak.

8. Kovetkeztetések

A Kkabitdszerek olyan 0Osszetett tarsadalmi problémat jelentek, amiért emberi és tarsadalmi
szempontbdl nagy arat kell fizetnlink. A kabitdszer-kereskedelem a szervezett blin6zés szamara az
egyik legjovedelmezdébb tevékenység. Az EU tobb éve olyan politikat folytat, amely igyekszik
megtalalni az egyensulyt a kabitészerek iranti kereslet és a kabitdszer-kinalat csokkentése kozott. Ezt
az unios modellt tobb érintett fél és harmadik orszag is érvényesnek ismerte el.

Az EU-nak a harmadik orszdgokkal meglévd kapcsolatokra és parbeszédekre kell épitenie, hogy a
kabitdszerek lekiizdése terén folyatott egyiittmiikodésnek uj lendiiletet adjon. Amennyiben az EU
azt szeretné, hogy a kabitdszer-probléma kiegyensulyozott megkozelitését vilagszerte elfogadjak, a
harmadik orszagokkal, valamint a regionalis és nemzetkdzi szervezetekkel folytatott fokozott és
célzott egyiittmiikodésre lesz sziiksége. Az EU részvétele és tamogatasa a harmadik orszagok szamara
segitséget nyujt a kabitdszer-problémaik lekiizdéséhez, ugyanakkor hozzajarul az EU-ba iranyuld
kabitoszer-kinalat csdkkentéséhez.

Rendre jelennek meg Ujabb kockézatok is. A kockéazatok egyikét az Uj pszichoaktiv anyagok
megjelenése jelenti. Donté fontossaghh most, hogy az Eurdpai Parlament és a Tanacs megallapodasra
jusson egy szilard és hatékony rendszer bevezetése tekintetében, amely alkalmas arra, hogy az (j
pszichoaktiv anyagok uni6 szerte okozott fenyegetéseit kezelhessiik. Ugyanakkor eréfeszitésekre van
sziikség ahhoz, hogy bévitsiik a veszélyes anyagoknak nemzetkozi szinten — az Egészséglgyi
Vilagszervezettel valo egylittmiikodésben — torténd besorolasara iranyul6 kapacitasokat.

Egy Ujabb kihivast jelent, hogy az internet a kabitdszerek online piacava valt. A kéabitészer
probléma ezen szempontjdnak megoldasa tekintetében az EU-nak és a nemzetkdzi kdzdssegnek
proaktivan, a biiniildozé egységekkel, az iparral, a civil tarsadalommal és mas partnerekkel
egylittmiikodve kell megtalalnia az online kabitoszer-kereskedelem megel6zésének hatékony modjait.

A kannabiszt széles korben hasznaljak és terjesztik az EU teriiletén, a szintetikus kannabinoidok
kdzelmultbeli megjelenése Uj dimenziot adott e piachak. A kannabisz Eurdpaban és nemzetkozi
szinten egyarant intenziv vita targyat képezi, mivel a harmadik orszagokban olyan jogalkot&si
intézkedések keriilnek végrehajtasra, amelyek lehet6vé teszik annak rekreécios felhasznalésat. E vita
elorelathatéan folytatddik és a jovoben fokozottabb figyelmet kap.

A kabitdészerekkel kapcsolatos szakpolitikakra biztositott kézkiadasokra vonatkozé informéacid
kevés, a gazdasagi valsdg minden kétséget kizardan hatast gyakorolt arra, hogy az unios tagallamok

5 Tobbek kozott egészségiigyi szakemberek, nem kormanyzati szervezetek, rend6rok, diplomatak, tanarok és nevel8k, szocialis munkésok,
kutatok és politikai dontéshozdk, kockéazat-elemzok, pszichoszocialis rehabilitacids programok vezetdi, vamtisztvisel6k és szolgalati kutyak,
birak, jogaszok és a biintetés-végrehajtasi igazgatas.
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miként kezelik a kérdést. Az EMCDDA szerint szamos unio6s tagallam jelezte az artalomcsokkentd
szolgaltatasok korének sziikiilését és/vagy csak kis hatokori intézkedések alkalmazasat. Ezen
tilmenden a civil tarsadalmi szervezetek is felhivtak a figyelmet a k&bitdszer-hasznalat megelézésére
és kezelésére forditott tagallami koltségvetések csokkenésére.

A kabitdszerekkel kapcsolatos kutatasi eréfeszitésekre a jovében unids szinten keriil sor. Az e téren
zajlé unids kutatds tamogatasanak f6 eszkozeit a Horizont 2020, a kutatdsi és innovacids unios
keretprogram (2014-2020) és a Jogérvényestilés program (2014-2020) jelentik.

Az Egyesiilt Nemzetek Szervezetének Kozgyiilése 2016-ban a kébitészerek kérdéskorének
témajaban tartandd rendkivuli Ulésszaka (UNGASS) mérfoldkovet jelent majd egy olyan
szakpolitika kidolgozasaban, amely vilagszerte emberek millioinak életére lesz hatassal. Az UNGASS
keretében az EU altal elSterjesztett modell egy integralt és kiegyensulyozott megkozelités, amely
tudomanyos bizonyitékokon alapul. Az EU arra is felhasznalja majd ezt az eseményt, hogy slirgesse
egy humanusabb és kozegészségligy-orientaltabb nemzetkozi szintii drogpolitika kidolgozasat.
Rendkivil fontos, hogy az UNGASS keretében az EU egységesen Iépjen fel.

A kabitoszer elleni unids stratégiaban foglaltaknak megfeleléen 2016-ban az Eurdpai Bizottsag

Ve

a kabitoszer elleni uniods stratégia végrehajtdsanak hatdsait az EU-n belll és kivil egyarant. A
Bizottsag az eredmények alapjan dont a 2017-2020-ra vonatkozé 0j cselekvési tervre iranyul6 javaslat
eldterjesztésérol.
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