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Tokios uþkreèiamosios ligos kaip ÞIV ir virusinis B
ir C hepatitas yra glaudþiai susijusios su narkotikø var-
tojimu. Ðios ligos yra vieni sunkiausiø narkotikø var-
tojimo padariniø sveikatai. Jø gydymas gali turëti di-
dþiausià ekonominá poveiká sveikatos prieþiûros sis-
temai ið visø narkotikø vartojimo pasekmiø, netgi tose
ðalyse, kur ÞIV paplitimas tarp ðvirkðèiamuosius nar-
kotikus vartojanèiø asmenø1 nëra aukðtas (ENNSC,
2006).

Skyriuje pateikiami uþregistruoti ÞIV neðiojimo ir
ÞIV ligos atvejai, susirgimo ûminiu virusiniu B ir C he-
patitu atvejai bei jø epidemiologiniai ypatumai, susijæ
su ðvirkðèiamøjø narkotikø vartojimu. Sergamumo ûmi-
niu virusiniu B ir C hepatitu duomenis kaupia ir anali-
zuoja Uþkreèiamøjø ligø profilaktikos ir kontrolës cen-
tras prie Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos mi-
nisterijos. ÞIV neðiojimo ir ÞIV ligos atvejus registruo-
ja Lietuvos AIDS centras.

7.1. Uþregistruoti uþkreèiamøjø ligø atvejai

ÞIV neðiojimas ir ÞIV liga Lietuvoje

Informacijos ðaltinis: Lietuvos AIDS centras

2006 metais Lietuvoje diagnozuota 100 naujø uþ-
sikrëtimo þmogaus imunodeficito virusu (toliau – ÞIV)
atvejø (þr. 7.1. pav.). Tai 20 asmenø maþiau negu per-
nai (2005 m. – 120, 2004 m. – 135). Dauguma – 88
naujø ÞIV uþsikrëtimø – nustatyta vyrams, 22 – mote-
rims. Ið viso nuo 1988 metø, kai Lietuvoje buvo diag-
nozuotas pirmas ÞIV uþsikrëtæs þmogus, iki 2006 m.
sausio 1 d. mûsø ðalyje diagnozuota 1200 ÞIV infe-
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kuotø asmenø. ÞIV infekuotø vyrø yra 7 kartus dau-
giau nei moterø. Taèiau kasmet sàlygiðkai vis dau-
giau uþsikreèia moterø. Santykis tarp naujai ÞIV uþsi-
krëtusiø vyrø ir moterø maþëja, t. y. 2002 metais jis
buvo 12:1, 2003 m. – 7:1, 2004 m. – 5:1, 2005 m.
sumaþëjo iki 3:1, o 2006 m. sudarë 3,5:1.

Daugiausia 2006 metais ÞIV uþsikrëtë ðvirkðèia-
muosius narkotikus vartojantys asmenys (62 proc.),
taèiau palyginti su 2005 metais tokiø buvo 8 proc. ma-
þiau – 70,8 proc. (þr. 7.2. paveikslà). Pastaruosius tre-
jus metus pastebima tendencija, kad vis daugiau þmo-
niø uþsikreèia ÞIV infekcija per lytinius santykius. Per
heteroseksualinius santykius 2006 m. uþsikrëtë 15 as-
menø (2005 m. – 20, 2004 m. – 24, 2003 m. – 13,
2002 m. – 6, 2001 m. – 7, 2000 m. – 6 asmenys): 8
moterys ir 7 vyrai.

Naujai iðaiðkintø ÞIV infekuotø vyrø amþiaus vidur-
kis kasmet jaunëja: vyrø amþiaus vidurkis infekcijos
nustatymo metu siekë 31 metus (2004 m. – 32,
2003 m. – 34).

Pagal apskritis 2006 m. (kaip ir ankstesniais me-
tais) daugiausia – 40 naujø ÞIV infekcijos atvejø – nu-
statyta Klaipëdos apskrityje, ið ðiø atvejø daugelis as-
menø (77 proc.) uþsikrëtë vartodami ðvirkðèiamuosius
narkotikus. Vilniaus apskrityje 2006 m. iðaiðkinta 20
ÞIV infekcijos atvejø (2005 m. – 20), Kauno apskr. –
12, Ðiauliø apskr. – 6, Panevëþio apskr. – 3, Alytaus
apskr. – 6, Telðiø apskr. – 1, Utenos apskr. – 5, Taura-
gës apskr. – 1 atvejis. Marijampolës apskrityje naujø
ÞIV infekcijos atvejø nenustatyta.

7.1. pav. Naujø ÞIV/ AIDS atvejø dinamika Lietuvoje

1 Ðvirkðèiamuosius narkotikus vartojantys asmenys – tai asmenys, kurie ne gydymo tikslais ðvirkðèiasi narkotines ir
psichotropines medþiagas á venà, raumenis, poodá bei dël savo rizikingos elgsenos patiria didþiausià grësmæ uþsikrësti
plintanèiomis per kraujà (ÞIV, virusinis B, C hepatitas), lytiðkai plintanèiomis infekcijomis ir tuberkulioze.
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Daugiausia uþsikrëtusiø ÞIV þmoniø yra tarp Klai-
pëdos apskrities gyventojø (380), antroje vietoje Vil-
niaus (203), toliau Kauno (64), Ðiauliø (57), Telðiø (45),
Alytaus (22), Panevëþio (15), Marijampolës (14), Ute-
nos (10), Tauragës (6) apskritys. Iðsamesnis ÞIV in-
fekcijos pasiskirstymas pagal miestus parodytas 7.3.
paveiksle.

Pagal miestus 2006 metø pradþioje aukðèiausias
ÞIV paplitimo rodiklis buvo: Klaipëdoje – 154,28, to-
liau eina Maþeikiai – 59,24, Druskininkai – 36,36, Vil-
nius – 24,93, Ðiauliai – 28,67, Marijampolë – 12,94,

Kaunas – 10,26 atv. / 100 tûkst. gyventojø. Bendrà
ÞIV infekcijos paplitimo rodiklá Lietuvoje 100 tûkst. gy-
ventojø 2006 m. sudarë 29,41, 2005 m. – 26,13,
2004 m. – 22,78 atvejo. Latvijoje tas pats rodiklis 2005
metais buvo 144, Estijoje – 376, Lenkijoje – 25,4, Bal-
tarusijoje – 72 atv. / 100 tûkst. gyventojø.

2006 m. nustatyta 27 toli paþengusios ÞIV infekci-
jos – AIDS atvejai, nuo ðios ligos mirë 5 asmenys. Ið
viso Lietuvoje AIDS diagnozuota 125 þmonëms (108
vyrams ir 17 moterø), nuo 1988 m. mirë 112 ÞIV uþsi-
krëtusiø asmenø.

7.2. pav. Asmenø, kurie uþsikrëtë ÞIV vartodami ðvirkðèiamuosius narkotikus, dalis ið visø naujai uþregistruotø ÞIV atvejø 1996–
2006 metais

Informacijos ðaltinis: Lietuvos AIDS centro duomenys, 2006

7.3. pav. ÞIV pasiskirstymas Lietuvos miestuose

Informacijos ðaltinis:
Lietuvos AIDS centro
2006 m. duomenys

Pastaba:

Alytaus pataisos namuose – 322,
ne Lietuvos gyventojai – 53,
neþinoma gyvenamoji vieta – 9,
ið viso – 1200
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Sergamumas ûminiu virusiniu B ir C hepatitu

Informacijos ðaltinis: Uþkreèiamøjø ligø profilakti-
kos ir kontrolës centras prie Lietuvos Respubli-
kos sveikatos apsaugos ministerijos

Sergamumas ûminiu virusiniu B hepatitu

2006 m. Lietuvos sveikatos prieþiûros ástaigose uþ-
registruoti 107 ûminio virusinio B hepatito (toliau ðia-
me poskyryje – HBV) atvejai. Per pastaruosius 10 me-
tø sergamumas ûminiu HBV pasiþymi tendencija ma-
þëti. Lyginant su 2005 m. sergamumo rodikliais, ma-
tyti, kad sergamumas ûminiu HBV toliau maþëja – nuo
4,1 atv. / 100 tûkst. gyv. iki 3,14 atv./ 100 tûkst. gy-
ventojø (þr. 7.4 pav.).

2006 metais ið 107 asmenø, sirgusiø ûminiu HBV,
16 (2005 metais – 25) buvo vartojantys ðvirkðèiamuo-

sius narkotikus asmenys (ið jø 14 vyrø ir 2 moterys).
Per 2001–2006 metø laikotarpá tarp visø uþregistruo-
tø ûminio HBV atvejø ðvirkðèiamuosius narkotikus var-
tojantys asmenys sudaro vis maþesnæ dalá – nuo
42,4 proc. 2001 m. iki 14,9 proc. 2006 m. (þr. 7.5.,
7.6. pav.) Taèiau kasmet pasitaiko vis daugiau atvejø,
kai lieka nenustatytas uþsikrëtimo ðiuo virusu bûdas:
jeigu 2004 metais buvo neþinomi 38 proc. visø ûmi-
nio HBV uþsikrëtimo bûdø, tai 2005 ir 2006 metais
neiðaiðkinti atvejai sudarë beveik 50 procentø. Atsi-
þvelgiant á tai reikëtø atsargiai vertinti ðvirkðèiamøjø
narkotikø vartotojø skaièiaus maþëjimà tarp visø uþ-
registruotø ûminio HBV atvejø.

Sergamumas ûminiu virusiniu C hepatitu

2006 m. Lietuvos sveikatos prieþiûros ástaigose uþ-
registruoti 62 ûminio virusinio C hepatito (toliau ðia-

7.4. pav. Sergamumo ûminiu virusiniu B hepatitu rodikliai Lietuvoje 1988–2006 m.

7.5. pav. Susirgimai ûminiu virusiniu B hepatitu pagal labiausiai tikëtinà uþsikrëtimo bûdà 2005–2006 m. (proc.)
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me poskyryje – HCV) atvejai. Per pastaruosius 5 me-
tus sergamumas ûminiu HCV pasiþymi tendencija ma-
þëti. Lyginant su 2005 m. sergamumo rodikliais, ma-
tyti, kad sergamumas ûminiu HCV stabilizuojasi – ati-
tinkamai 1,98 atv./ 100 tûkst. ir 1,82 atv./ 100 tûkst.
gyventojø (þr. 7.7. pav.).

Daugelio (51 proc.) asmenø, susirgusiø ûminiu
HCV, uþsikrëtimo bûdas liko neiðaiðkintas. Ið 62 uþ-
registruotø ûminio HCV atvejø 13 asmenø vartojo
ðvirkðèiamuosius narkotikus. Per 2001–2005 metø lai-
kotarpá ðvirkðèiamuosius narkotikus vartojantys asme-
nys sudaro vis maþesnæ visø uþregistruotø ûminio
HCV atvejø dalá – nuo 59 proc. 2001 m. iki 17,6 proc.
2005 m. (þr. 7.8., 7.9. pav.).

7.2. ÞIV bei B ir C hepatito serologiniai tyri-
mai tarp ðvirkðèiamøjø narkotikø vartotojø

Kaip minëta ankstesniame skyriuje, pagrindinis ÞIV,
virusinio B ir C hepatito uþsikrëtimo bûdas lieka ðvirkð-

èiamøjø narkotikø vartojimas. Nacionaliniu mastu re-
gistruojami ÞIV, ûminio virusinio B ir C hepatito atve-
jai dël ávairiø prieþasèiø nëra patikima informacija apie
ðiø infekcijø paplitimà tarp ðvirkðèiamøjø narkotikø var-
totojø. Uþregistruotø atvejø skaièius rodo tik bendrà
sergamumo tendencijà. Neretai ligos poþymiai yra to-
kie neryðkûs, kad þmogus në neþino, jog yra uþsikrë-
tæs, ir gali praeiti net keleri metai, kol tie poþymiai pa-
sireikð. Pavyzdþiui, 60–80 proc. ligoniø, serganèiø vi-
rusiniu C hepatitu, bloga sveikata visai nesiskundþia.
Kitiems gali bûti ávairiø ligos poþymiø – panaðus á gri-
pà nuovargis, apetito stoka, pykinimas ir vëmimas,
karðèiavimas, silpnumas, lengvi pilvo skausmai arba
odos ir akiø obuoliø pageltimas, ðlapimo patamsëji-
mas. Uþsikrëtæ virusiniu B ir C hepatitu vieni þmonës
lieka viruso neðiotojai, kiti suserga lëtinëmis kepenø
ligomis.

Efektyviai ðiø infekcijø ligø prevencijai itin reikalin-
ga aukðtos kokybës epidemiologinë prieþiûra
(ENNSC, 2005). Ðiuo metu Lietuvoje nëra patvirtin-

7.6. pav. Asmenø, vartojanèiø ðvirkðèiamuosius narkotikus, skaièius tarp visø naujai registruotø ûminio virusinio B hepatito
atvejø 1993–2006 m.

7.7. pav. Sergamumo ûminiu virusiniu C hepatitu rodikliai Lietuvoje 1993–2006 m.
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tos vieningos asmenø, vartojanèiø ðvirkðèiamàsias
narkotines medþiagas, profilaktiniø tikrinimø dël uþ-
kreèiamøjø ligø tvarkos, kuria remiantis bûtø galima
vykdyti ðios rizikos grupës epidemiologinæ prieþiûrà.

Ðiame skyriuje pateikiama informacija apie sero-
loginius tyrimus, kuriais buvo siekiama iðsiaiðkinti mi-
nëtøjø infekcijø paplitimà tarp sutikusiø iðsitirti ðvirkð-
èiamøjø narkotikø vartotojø.

Duomenø rinkimo metodika

Narkotikø kontrolës departamento duomenimis, ke-
turios institucijos Lietuvoje vykdë profilaktinius tyrimus,
tikslingai siekdamos iðsiaiðkinti ÞIV, B ir C hepatito
seruminiø þymenø paplitimà savo teritorijose tarp as-
menø, besilankanèiø „þemo slenksèio“ kabinetuose.
Duomenys ið ðiø institucijø buvo surinkti pagal stan-
dartinæ statistinæ formà. Buvo praðoma pateikti infor-
macijà apie bendrà infekcijø paplitimà tarp ðvirkðèia-
møjø narkotikø vartotojø, paplitimà pagal lytá, amþiaus
grupæ, ðvirkðtimosi staþà ir opioidø vartojimà, rizikin-
gà elgsenà ir kt. Metodinëje dalyje buvo praðoma pa-
teikti informacijà apie tyrimo atlikimo vietà, duomenø
rinkimo metodus (pvz., iðtisinës ar atsitiktinës atran-
kos); jeigu buvo taikyta atsitiktinë atranka, praðyta nu-
rodyti atrankos metodà, duomenø rinkimo periodið-

kumà ir tai, ar ðie duomenys patvirtinti laboratorijoje,
taip pat nurodyti mëginio tipà (serumas ar seilës) bei
tiriamuosius seruminius þymenis. Galiausiai, jeigu in-
formacija buvo publikuota, praðyta nurodyti publika-
cijos bibliografinæ informacijà, jei ne – institucijà, pa-
teikusià duomenis, bei atsakingo uþ tyrimà asmens
vardà ir pavardæ. Taip pat buvo galima pateikti papil-
domà informacijà, kuri paaiðkintø bet kokius standar-
tinëje formoje nenumatytus klausimus bei galimà pa-
plitimo paklaidà ir padëtø interpretuoti duomenis.

Rezultatai

2006 metais duomenis apie situacijà Alytaus mieste
teikë Alytaus Raudonojo Kryþiaus draugijos AKK „Pa-
sitikëjimas“ darbuotojai, Klaipëdos priklausomybës li-
gø centras, Vilniuje – Vilniaus priklausomybës ligø cen-
tras ir Lietuvos AIDS centras.

Minëtuose punktuose vyko iðtisinë ðvirkðèiamøjø
narkotikø vartotojø atranka – iðsitirti dël tam tikrø se-
rologiniø þymenø buvo siûloma visiems ðvirkðèiamø-
jø narkotikø vartotojams, duomenys buvo teikiami tik
tø asmenø, kurie sutiko dalyvauti. Dël ðios prieþas-
ties reikëtø atsargiai vertinti infekcijø paplitimà tarp visø
ðvirkðèiamøjø narkotikø vartotojø tose teritorijose; vei-
kiau tai paplitimas tarp iðsityrusiøjø.

7.9. pav. Asmenø, vartojanèiø ðvirkðèiamuosius narkotikus, skaièius tarp visø registruotø ûminio virusinio C hepatito
atvejø 1993–2005 m.

7.8. pav. Susirgimai ûminiu virusiniu C hepatitu pagal labiausiai tikëtinà uþsikrëtimo bûdà 2005–2006 m.
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Visose tyrimus atlikusiose ástaigose nebuvo apri-
bojimø dël tiriamøjø amþiaus, lyties, ðvirkðèiamøjø nar-
kotikø vartojimo staþo (iki 2 metø ir ilgiau kaip 2 me-
tus). Alytaus ir Lietuvos AIDS centro ástaigø darbuoto-
jai ðvirkðèiamøjø narkotikø vartotojams siûlë tikrintis
du kartus per metus, o Klaipëdos ir Vilniaus priklau-
somybës ligø centro „Mëlynojo autobusiuko“ darbuo-
tojai atliko vienkartines tyrimo akcijas, trukusias 3–5
mënesius. Atkreiptinas dëmesys á tai, kad ne visi tyri-
mo metu nustatyti ligø atvejai yra nauji, t. y. Klaipë-
dos, Alytaus ir Vilniaus priklausomybës ligø centro dar-
buotojai siekë nustatyti seruminiø þymenø paplitimo
daþná tirtoje ðvirkðèiamøjø narkotikø vartotojø imtyje,
neatsiþvelgdami á tai, ar tiriamieji asmenys þinojo sa-
vo uþsikrëtimo statusà. Tuo tarpu Lietuvos AIDS cen-
tras pateikë duomenø apie naujus iðtirtø asmenø ÞIV
neðiojimo atvejus.

ÞIV paplitimas tarp ðvirkðèiamøjø narkotikø
vartotojø

Alytaus Raudonojo Kryþiaus draugijos anoniminia-
me konsultavimo kabinete (toliau – AKK) „Pasitikëji-
mas“ 2006 metais dël ÞIV iðtirti 78 asmenys. Nustaty-
tas vienas (1,28 proc.) infekuotas ÞIV asmuo (þr. 7.1.
lentelæ).

Klaipëdos priklausomybës ligø centras ið visø ið-
tirtø ðvirkðèiamøjø narkotikø vartotojø (56) nustatë 2
(3,57 proc.) asmenis, infekuotus ÞIV.

Vilniaus priklausomybës ligø centro mobiliojo punk-
to „Mëlynasis autobusiukas“ klientams buvo atlikti 158
testai dël ÞIV. Prieð tyrimà ir po jo tiriamieji buvo kon-
sultuojami. Kraujas tyrimams buvo imamas „Mëlynojo
autobusiuko“ stovëjimo vietose, kur renkasi daugiau-
sia ðvirkðèiamøjø narkotikø vartotojø. Teigiami ÞIV re-
zultatai nustatyti 2 asmenims (1,27 proc.).

7.2. lentelë. B hepatito viruso antigenø (HBsAg) paplitimas tarp iðtirtø ðvirkðèiamøjø narkotikø vartotojø
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7.10. pav. C hepatito viruso paplitimas tarp ðvirkðèiamøjø narkotikø vartotojø Europos Sàjungoje ir Norvegijoje 2004 m., proc.

Informacijos ðaltinis: Europos narkotikø ir narkomanijos stebësenos centras
Pastaba: * informacija ið tik vienos ar keliø geografiniø vietoviø

7.3. lentelë. C hepatito viruso antikûnø paplitimas tarp iðtirtø ðvirkðèiamøjø narkotikø vartotojø
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Lietuvos AIDS centras, iðtyræs 522 asmenis, nu-
statë 3 (0,57 proc.) naujus ÞIV atvejus tarp tø, kurie
kreipësi á „þemo slenksèio“ kabinetà 2006 metais.

Virusinio B ir C hepatito paplitimas tarp
ðvirkðèiamøjø narkotikø vartotojø

Alytuje nuo 2002 iki 2004 metø teigiamo HBsAg
antigeno atvejø skaièius tarp iðtirtø ðvirkðèiamøjø nar-
kotikø vartotojø iðliko stabilus, taèiau 2006 metais jis
padaugëjo dvigubai – iki 13,9 proc., palyginti su 2005
metais. Ið viso HBsAg paplitimas tarp tirtø ðvirkðèia-
muosius narkotikus vartojanèiø asmenø nuo 2004 me-
tø padidëjo 4 kartus. HBsAg antigenø paplitimas tarp
Vilniaus priklausomybës ligø centro mobiliojo punkto
„Mëlynasis autobusiukas“ lankytojø 2005 metais sie-
kë 10,72 proc., o 2006 metais sumaþëjo iki 4,43 pro-
cento. Tiek Vilniuje, tiek Alytuje asmenø, besilankan-
èiø „þemo slenksèio“ kabinetuose, HCV antikûnø se-
rologiniai tyrimai rodo, kad ðiuo virusu 2005 metais
buvo uþsikrëtæ nuo 82 iki 94 proc. ðvirkðèiamøjø nar-
kotikø vartotojø, taèiau 2006 metais jø bent kiek su-
maþëjo (þr. 7.2. ir 7.3. lenteles).

7.3. Uþkreèiamøjø ligø prevencija

Asmenys, kurie ne gydymo tikslais ðvirkðèiasi nar-
kotines ir psichotropines medþiagas á venà, raume-
nis, poodá, dël savo pavojingos elgsenos patiria di-
dþiausià grësmæ uþsikrësti plintanèiomis per kraujà
(ÞIV, virusiniu B ir C hepatitu), lytiðkai plintanèiomis
infekcijomis ir tuberkulioze bei uþkrësti kitus. Ðios li-
gos yra vieni sunkiausiø narkotikø vartojimo padari-
niø sveikatai. Jø gydymas gali daryti didþiausià eko-
nominá poveiká sveikatos prieþiûros sistemai ið visø
narkotikø vartojimo pasekmiø, netgi tose ðalyse, kur
ÞIV paplitimas tarp ðvirkðèiamøjø narkotikø vartotojø
nëra aukðtas (ENNSC, 2006).

ENNSC, apþvelgdamas 2005 m. ES valstybiø na-
riø kovos su ÞIV ir kitomis uþkreèiamosiomis ðvirkð-
èiamøjø narkotikø vartotojø ligomis politikà, daro ið-
vadà, kad tinkamiausios kovos priemonës – geres-
nës gydymo nuo priklausomybës galimybës, „þemo
slenksèio“ paslaugø narkotikø vartotojams tobulinimas,
steriliø instrumentø teikimas ir ðvietimo programos.
Ypaè svarbu, kad ðvirkðèiamøjø opioidø vartotojams
bûtø pakankamai prieinamos geriamosios pakaitinio
gydymo priemonës, nes toks gydymas gerokai suma-
þina didelæ ÞIV perdavimo rizikà.

Adatø ir ðvirkðtø keitimo programos Europos Sà-
jungoje pradëtos ágyvendinti devintojo deðimtmeèio vi-
duryje, kaip tiesioginis reagavimas á ÞIV epidemijos
grësmæ tarp ðvirkðèiamøjø narkotikø vartotojø (þr. 7.4.
lentelæ). ES ðalyse ir Norvegijoje ðios programos tvir-
tai integruojamos á teikianèiø „þemo slenksèio“ paslau-
gas agentûrø darbà.

Daugelyje ðaliø adatø ir ðvirkðtø keitimo programas
pradëjo vykdyti nevyriausybinës organizacijos, tik vë-
liau jø iniciatyva pradëta remti nacionaliniø (valstybës
ar savivaldybës) biudþetø lëðomis. Pirmoji ðalis,
1985 m. pradëjusi skirti valstybës ar savivaldybiø biu-

dþeto lëðas ðioms programoms, orientuotoms á ðvirkð-
èiamøjø narkotikø vartotojus, buvo Ispanija. 1993 m.
valstybës lëðomis finansuojamos programos jau bu-
vo vykdomos daugiau kaip pusëje dabartiniø ES vals-
tybiø. Lietuvoje 1997 m. Vilniaus miesto savivaldybë
pirmoji prisidëjo prie „þemo slenksèio“ paslaugø pro-
jekto „Mëlynasis autobusiukas“, kuriame buvo keièia-
mos adatos ir ðvirkðtai. Vienoje ið ES ðaliø – Kipre –
nëra specializuotø programø ðvirkðèiamøjø narkotikø
vartotojams, taèiau steriliø adatø ir ðvirkðtø galima ne-
mokamai ásigyti visose vaistinëse, o oficiali ðiø prie-
moniø keitimo programa svarstoma (ENNSC, 2005).

silaÐ
siairuk,iateM
àtrakàmrip

Ð/Aitsiekatëdarp

siairuk,iateM
atëdarpsamargorp
sëbytslavitousnanif

simoðëloteþduib

ajiragluB 5991 9991

ajigleB 4991 1002

ajikeÈ 6891 1991

ajinaD 6891 6891

ajiteikoV 4891 2991

ajitsE 7991 1002

ajikiarG 8991 8991

ajinapsI 5891 5891

ajizûcnarP 9891 5991

ajiriA 9891 9891

ajilatI sojicamrofniarën sojicamrofniarën

sarpiK arën arën

ajivtaL 7991 7991

avuteiL 7991 7991

sagrubmeskuiL 3991 3991

ajirgneV 4991 0002

atlaM 7891 7891

iadnalredyN 4891 6891

ajirtsuA 0991 0991

ajikneL 9891 9891

ajilagutroP 3991 3991

ajinumuR sojicamrofniarën sojicamrofniarën

ajinëvolS 2991 6991

ajikavolS 4991 4991

ajimouS 7991 7991

ajidevÐ 6891 6891

ajikruT sojicamrofniarën sojicamrofniarën

ëtsylaraKënitgnuJ 6891 7891

ajigevroN 8891 8891

7.4. lentelë. Metai, kuriais pradëtos vykdyti adatø / ðvirkðtø (su-
trumpintai – A/Ð) keitimo programos 25 Europos Sàjungos ða-
lyse, Turkijoje, Norvegijoje, Bulgarijoje ir Rumunijoje

Informacijos ðaltinis: Europos narkotikø ir narko-
manijos stebësenos centras, 2005
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Europos Sàjungos politika

Jungtiniø Tautø narkotikø kontrolës ir nusikalsta-
mumo biuro (toliau – UNODC) duomenimis1, pasau-
lyje yra apie 200 mln. narkotikø vartotojø (vartojusiø
per pastaràjá mënesá), ið kuriø 13 mln. sudaro ðvirkð-
èiamøjø narkotikø vartotojai. Spræsdama su ðiomis ri-
zikos grupëmis susijusias problemas, Europos Komi-
sija kvieèia visas valstybes aktyviau ágyvendinti veiks-
mus uþkirsti kelià narkotikø vartojimui ir nacionalinë-
mis strategijomis ávertinti narkotikø vartojimo bei ÞIV
infekcijos tarpusavio ryðá.

2003 m. birþelio 18 d. Europos Taryba priëmë re-
komendacijà (2003/488/EC) „Dël priklausomybës nuo
narkotikø daromos þalos sveikatai prevencijos ir ma-
þinimo“, kurios tikslas – maþinti su narkotikø vartoji-
mu susijusiø mirèiø skaièiø ir narkotikø vartojimo þalà
sveikatai, skatinant valstybes nares parengti ir plëtoti
veiksmus bei strategijas, skirtas su narkotikø vartoji-
mu susijusios þalos prevencijai ir maþinimui. Tai pa-
brëþiama 2005–2012 m. ES kovos su narkotikais stra-
tegijoje ir 2005–2008 m. ES kovos su narkotikais veiks-
mø plane. Rekomendacijoje yra 3 pagrindiniai punk-
tai dël valstybiø nariø veiksmø:

• nustatyti, kad priklausomybës nuo narkotikø
prevencijos vykdymas, rizikos maþinimas, atitinkamø
strategijø rengimas ir ágyvendinimas yra visuomenës
sveikatos politikos tikslas;

• labai sumaþinti su narkotikø vartojimu susijusiø
sveikatos sutrikimø (pvz., þmogaus imunodeficito
viruso (ÞIV), B ir C hepatito bei tuberkuliozës) paplitimà
ir mirèiø skaièiø, ágyvendinant nuostatas dël þalos
maþinimo paslaugø ir priemoniø (pvz., injekcijoms
reikiamø priemoniø platinimo, skiepijimo, gydymo,
informavimo ir mokymo);

• parengti tinkamà vertinimo sistemà, kad bûtø
padidintas narkotikø prevencijos veiksmingumas bei
efektyvumas ir sumaþëtø su narkotikø vartojimu
susijusi grësmë sveikatai, uþtikrinant programø
kokybæ, stebësenà ir vertinimà.

Remdamasi ðia Europos Tarybos rekomendacija,
Europos Komisija atliko tarpiná vertinimà, kaip ðalims
narëms pavyksta ágyvendinti pagrindines nuostatas.
Europos Komisijos ataskaitoje Europos Parlamentui
ir Tarybai dël 2003 m. birþelio 18 d. Tarybos rekomen-
dacijos dël priklausomybës nuo narkotikø sveikatai da-
romos þalos prevencijos ir maþinimo ágyvendinimo (to-
liau – Rekomendacija) daromos ðios iðvados:

1) visos valstybës narës ágyvendina politikà, kuri
didþia dalimi atitinka Rekomendacijoje siûlomas prie-
mones, daugelyje naujøjø ðaliø ðis dokumentas yra
laikomas svarbia parama politikos plëtrai. Kadangi ða-
lyse ágyvendinimo paþanga skiriasi, svarbu toliau plë-
toti þalos maþinimo priemones ir teikti þalos maþini-
mo paslaugas kaip integruotos prevencijos ir prieþiû-
ros sistemos dalá;

2) beveik visos valstybës narës ágyvendina politi-
kà, kuria remiamas atitinkamø sveikatos prieþiûros pa-
slaugø (áskaitant psichikos sveikatos paslaugas ir so-
cialinæ prieþiûrà) bei specializuotø þalos maþinimo pa-
slaugø integravimas. Ðis integravimas á bendràjà svei-
katos prieþiûros sistemà turi bûti aktyvinamas ir tæ-
siamas;

3) pakaitinio gydymo metadonu ir buprenorfinu kar-
tu su psichologine ir socialine prieþiûra paslaugos tei-
kiamos visose valstybëse narëse, per pastaràjá de-
ðimtmetá jø prieinamumas labai padidëjo. Taèiau skir-
tingose ðalyse tokios paslaugos nevienodai tenkina
jø poreiká. Turëtø bûti uþtikrintas tokiø paslaugø priei-
namumas;

4) informavimas apie tokiø priemoniø prieinamu-
mà, apie gyventojø rizikos grupes turëtø bûti toliau
plëtojamas;

5) beveik visos valstybës narës ágyvendino infek-
ciniø ligø paplitimo tarp narkotikø vartotojø kalëjimuo-
se prevencijos priemones. Taèiau þalos maþinimo in-
tervencijos priemonës Europos Sàjungos kalëjimuo-
se vis dar neatitinka lygiavertiðkumo principo, patvir-
tinto JT Generalinës Asamblëjos, UNAIDS/PSO ir JT
Narkotikø ir nusikalstamumo prevencijos tarnybos
(UNODC), pagal kurá kalëjime ir laisvëje esantiems
asmenims turi bûti teikiamos lygiavertës sveikatos pa-
slaugos ir prieþiûra (áskaitant þalos maþinimà). Todël
svarbu, kad ðalys vykdytø þalos maþinimo veiklà ka-
lëjimuose taip, kad bûtø tenkinami kaliniø-narkotikø
vartotojø bei kalëjimø darbuotojø poreikiai ir pagerëtø
jø galimybës gauti paslaugas. Tokiø paslaugø tæsti-
numas, áskaitant jø kokybæ ir galimybæ jas gauti, turë-
tø bûti uþtikrinamas ir iðleidus asmená ið kalëjimo;

6) valstybës narës vis geriau suvokia poreiká plë-
toti mokslo tyrimais ir faktais pagrástà politikà, áskai-
tant þalos sveikatai prevencijos ir maþinimo veiklà. To-
dël stebësena ir iðsamûs mokslo tyrimai turëtø bûti
neatsiejama visos þalos sveikatai prevencijos ir ma-
þinimo politikos dalis;

7) ðiuo metu valstybës narës taiko skirtingas þa-
los maþinimo paslaugø ir priemoniø, stebësenos ir ver-
tinimo metodikas. Turi bûti taikoma ir keièiamasi infor-
macija apie geriausià tokiø metodø diegimo praktikà;

8) svarbiausia yra uþtikrinti politikos ir iniciatyvø,
kurios apimtø su sveikata susijusiø aspektø bei gali-
mos sàsajos su narkotikø vartojimu sinergijà (pvz., psi-
chikos sveikata, alkoholio vartojimas, ÞIV/AIDS pre-
vencija, priklausomybë nuo narkotikø darbo vietoje,
narkotikai ir vairavimas).

Uþkreèiamøjø ligø prevencija tarp ðvirkðèia-
møjø narkotikø vartotojø Lietuvoje

Politika, teisës aktai ir metodinës rekomendacijos

Nors ðiuo metu apskritai nëra vakcinos nuo C he-
patito, taèiau nuo B hepatito galima pasiskiepyti ir to-
kiu bûdu ágyti imunitetà. Remiantis Lietuvos Respub-

1 United Nations Office on Drugs and Crime „2007 World Drug Report“.
[URL: http://www.unodc.org/unodc/en/world_drug_report.html]
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likos sveikatos apsaugos ministro 2004 m. rugsëjo
16 d. ásakymu Nr. V-646 „Dël Lietuvos Respublikos
vaikø profilaktiniø skiepijimø kalendoriaus patvirtini-
mo“ (Þin., 2004 Nr. 142-5210), valstybës lëðomis skie-
pijami kûdikiai ir 12 metø vaikai, taèiau Lietuvoje ne-
vykdomos B hepatito vakcinacijos programos, skirtos
ðvirkðèiamøjø narkotikø vartotojams. Taip pat Lietu-
vos Respublikos Vyriausybës 2005 m. lapkrièio 21 d.
nutarimu Nr. 1253 „Dël Valstybinës lytiðkai plintanèiø
infekcijø profilaktikos ir kontrolës 2006–2009 metø pro-
gramos patvirtinimo“ (Þin., 2005, Nr. 138-4973) nu-
matyta uþtikrinti B hepatito profilaktikà pataisos ástai-
gose ir tardymo izoliatoriuose esantiems asmenims
(26 punktas). Ðiai priemonei 2006–2009 metais skir-
ta 1,6 mln. litø. Taèiau programoje nenumatyta nemo-
kamai vakcinuoti ðvirkðèiamøjø narkotikø vartotojus.

Nacionalinëje narkotikø kontrolës ir narkomanijos
prevencijos 2004–2008 metø programoje, kurioje átvir-
tinta valstybës politika narkotikø kontrolës ir narko-
manijos prevencijos srityje, siekiama sumaþinti dël nar-
kotikø vartojimo kylanèiø infekciniø ligø ir mirèiø skai-
èiø (Programos 25.5. punktas). Numatyta, kad „visi
narkomanija sergantys asmenys gautø reikiamà psi-
chologinæ, medicinos pagalbà, bûtø vykdoma su nar-
komanija susijusiø infekciniø ligø plitimo prevencija,
plëtojamas „þemo slenksèio“ priemoniø taikymas <...>“
(28.3. punktas).

Lietuvos Respublikos Vyriausybës 2003 m. spalio
14 d. nutarimu Nr. 1273 patvirtintoje Valstybinëje ÞIV/
AIDS profilaktikos ir kontrolës 2003–2008 metø pro-
gramoje (Þin., 2003, Nr. 98-4399), kaip vienas ið pri-
oritetø, numatomos ÞIV profilaktikos priemonës tarp
didelës rizikos grupiø, ypaè tarp ðvirkðèiamøjø narko-
tikø vartotojø. Programoje numatoma pasiekti, kad
„80 proc. asmenø, vartojanèiø ðvirkðèiamuosius nar-
kotikus, ateinanèiø á þalos maþinimo kabinetus, turë-
tø tikrintis anonimiðkai ir konsultuotis“ ir kad „85 proc.
asmenø, vartojanèiø ðvirkðèiamuosius narkotikus, tu-
rëtø nesinaudoti panaudotais ðvirkðtais“. Valstybinës
ÞIV/AIDS profilaktikos ir kontrolës programos ágyven-
dinimo priemonëse numatyta ásteigti daugiau „þemo
slenksèio“ kabinetø atsiþvelgiant á ÞIV ir su juo susiju-
siø infekcijø epidemiologinæ bûklæ, parengti ir patvir-
tinti jø veiklà reglamentuojanèius teisës aktus.

Lietuvoje adatø ir ðvirkðtø keitimo programos
ðvirkðèiamø narkotikø vartotojams pradëtos vykdyti be-
veik prieð deðimtmetá, taèiau iki ðiol paslaugø pagal
ðias programas teikimas nebuvo teisiðkai reglamen-
tuotas. Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos mi-
nistro 2006 m. liepos 5 d. ásakymu Nr. V-584 „Dël Nar-
kotiniø ir psichotropiniø medþiagø þalos maþinimo pro-
gramø vykdymo tvarkos apraðo patvirtinimo“ (Þin.,
2006, Nr. 77-3020) ðioms programoms suteiktas tei-
sinis pagrindas. Teisës aktu numatytas privalomas pa-
slaugø paketas ðvirkðèiamøjø narkotikø vartotojams:
adatø ir ðvirkðtø keitimas, dezinfekcijos priemoniø da-
lijimas, prezervatyvø dalijimas, sveikatos mokymas ir
ðvietimas, siekiant maþinti rizikingà elgsenà, informa-
vimas, konsultacinë pagalba. Ðiuo teisës aktu siekia-
ma, kad narkotikø vartotojai ir jø partneriai bûtø pri-

traukiami á sveikatos ir socialines paslaugas teikian-
èias institucijas ir ástaigas, siekiant suteikti jiems ko-
kybiðkas, kvalifikuotas paslaugas bei integruoti juos á
visuomenæ. Tikimasi, kad ðis teisës aktas paspartins
þalos maþinimo paslaugø plëtrà Lietuvoje.

Taip pat pastaraisiais metais buvo iðleista keletas
metodiniø leidiniø paslaugø teikëjams:

• Ðvirkðèiamøjø narkotikø vartotojø motyvacinis
interviu: metodinës rekomendacijos ÞIV/AIDS profi-
laktikos programø socialiniams darbuotojams / Tarp-
tautinë ÞIV/AIDS sàjunga Ukrainoje. - Vilnius: UAB
„Standartø spaustuvë“, 2006.

• Konsultacinë parama: metodinës rekomenda-
cijos / A. Treèiokas. - Vilnius: Lietuvos AIDS centro
leidykla, 2005.

• Gatvës darbuotojø, dirbanèiø su rizikos grupës
asmenimis, vartojanèiais narkotines ir psichotropines
medþiagas, rengimo metodinës rekomendacijos /
E. Subata, A. Malinauskaitë. - Vilnius, 2006.
(URL: http://www.nkd.lt/files/leidiniai/gatves.pdf)

Valstybinës ÞIV/AIDS programos vertinimas

2006 metais buvo atliktas tarpinis Valstybinës ÞIV/
AIDS profilaktikos ir kontrolës programos 2003–2008
metais (toliau – Valstybinë programa) vertinimas, kurá
atliko nepriklausomi Jungtiniø Tautø vystymo progra-
mos konsultantai. Buvo remiamasi ne iðsamaus vi-
sos programos vertinimo, bet vadinamàja metodikø,
efektyvumo ir valdymo greitojo vertinimo metodologi-
ja. Ekspertai teigiamai ávertino Lietuvos Vyriausybës
pastangas ÞIV/AIDS prevencijos ir kontrolës srityje,
o apibendrintos pagrindinës jø rekomendacijos dël ÞIV
prevencijos tarp ðvirkðèiamøjø narkotikø vartotojø (to-
liau – ÐNV) yra ðios:

1. Svarbu teikti daugiau tokiø prevencijos paslau-
gø, kaip þalos maþinimo programos (áskaitant adatø
keitimo punktø plëtrà bei gydymo metadonu progra-
mas), gydymo dël priklausomybës nuo narkotikø ir re-
abilitacijos programos, ðalyje ir ypaè ákalinimo ástai-
gose, siekiant tenkinti numatomà didëjanèio ÐNV skai-
èiaus poreiká.

2. Svarbu plësti konkreèioms paþeidþiamoms gru-
pëms (ÐNV, laisvës atëmimo ástaigose esantiems as-
menims, vyrams, turintiems lytiniø santykiø su vyrais,
sekso darbuotojoms) skirtas mobiliàsias ir (ar) „þemo
slenksèio“ paslaugas. Tai galima pasiekti didinant ne-
vyriausybiniø organizacijø, dirbanèiø su didelës rizi-
kos grupiø asmenimis, pajëgumà ir skaièiø bei ski-
riant daugiau lëðø Valstybinei programai ágyvendinti.

3. Siekiant pagerinti infekuotø ÞIV ir ðvirkðèiamøjø
narkotikø vartotojø gydymo reikalavimø laikymàsi, re-
komenduojama ásteigti specialià klinikà, kurioje jiems
tuo pat metu bûtø teikiamas didelio aktyvumo antiret-
rovirusinis gydymas ir gydymas metadonu.

4. Kalëjimø departamentas turëtø vadovautis dau-
gelio ðaliø, kuriø laisvës atëmimo ástaigose dirbanèios
nevyriausybinës organizacijos (kartais susibûrusios ið
buvusiø kaliniø) teikia labai naudingas prevencijos, ly-
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giø galimybiø, ðvietimo ir pagalbos paslaugas, patir-
timi.

5. Visas ÞIV testavimas, ypaè anoniminiuose ka-
binetuose, kiekvienam turëtø bûti atliekamas nemo-
kamai.

Plaèiau apie vertinimà þiûrëkite ataskaitoje: Lietu-
vos valstybinës ÞIV/AIDS profilaktikos ir kontrolës
2003–2008 metø programos tarpinis vertinimas,
dr. Andrew J. Amato-Gauci, Jadranka Mimica, Liu-
bovë Murauskienë, Jungtiniø Tautø vystymo progra-
mos konsultantai, 2006 m. rugpjûtis. (URL: http://
www.nkd.lt/files/laikinas/Final_MTR_Review_verti-
mas_LIT.pdf)

Programø vykdymas

2006 metais pradëtas ágyvendinti Jungtiniø Tautø
narkotikø kontrolës ir nusikalstamumo prevencijos biu-
ro (UNODC) projektas „ÞIV/AIDS prevencija ir prie-
þiûra tarp ðvirkðèiamøjø narkotikø vartotojø bei nuteis-
tøjø Lietuvoje, Estijoje ir Latvijoje“. Juo siekiama su-
stabdyti ir sumaþinti ÞIV/AIDS epidemijà tarp ðvirkð-
èiamøjø narkotikø vartotojø ir nuteistøjø trijose Baltijos
ðalyse. Bendras projekto biudþetas 5 mln. JAV dole-
riø.

Pagrindinis projekto tikslas – sukurti palankià ap-
linkà visose projekte dalyvaujanèiose ðalyse, kad bû-
tø galima geriau vykdyti ÞIV/AIDS prevencinæ bei prie-
þiûros veiklà tarp ðvirkðèiamøjø narkotikø vartotojø ir
nuteistøjø, atkreipiant dëmesá á normatyvinæ politikà,
gebëjimø stiprinimà ir nacionalinës ÞIV/AIDS preven-
cinës veiklos programinius aspektus.

Ðiuo projektu siekiama atkreipti politikø dëmesá, kad
vyriausybë labiau ásipareigotø vykdyti ÞIV/AIDS pre-
vencijos ir prieþiûros tarp ðvirkðèiamøjø narkotikø var-
totojø ir nuteistøjø programas. Projektu taip pat sie-
kiama stiprinti vyriausybines ir pilietinës visuomenës
organizacijas, kad ðios kokybiðkai teiktø paslaugas di-
delës rizikos gyventojø grupëms. Ágyvendinimo stra-
tegija apima tæstinës ir pastovios politinës aplinkos
kûrimà, gebëjimø vykdyti kokybiðkas intervencines
priemones stiprinimà bei visa apimanèiø intervenci-
niø priemoniø ðvirkðèiamøjø narkotikø vartotojams ir
nuteistiesiems taikymà. Projekto strategijos elemen-
tai apima:

• visø suinteresuotø dalyviø ið vyriausybiniø ir ne-
vyriausybiniø organizacijø sektoriaus átraukimà á pro-
jekto rengimà, ágyvendinimà ir stebësenà;

• visapusiðkà visø sistemos elementø pirminá ir
poreikio vertinimà;

• ástatymø leidybos, administracinës ir veiklos
aplinkos apþvalgas, teikiant teisës aktø leidybos
rëmimà ir pagalbà pakartotinai rengiamiems projek-
tams;

• politikø, paslaugø teikëjø paþintines keliones á
ðalis, teikianèias visapusiðkas ÞIV prevencijos ir

prieþiûros paslaugas ðvirkðèiamøjø narkotikø varto-
tojams bei nuteistiesiems;

• atitinkamø priemoniø, mokymo programø, akre-
ditavimo ir kokybës kontrolës protokolø rengimà bei
taikymà;

• regioninio gebëjimø stiprinimo centro ir infor-
macinio tinklo steigimà;

• reikiamo skaièiaus („kritinës masës“) apmokytø
ir akredituotø paslaugø teikëjø parengimà;

• visa apimanèiø intervenciniø priemoniø ðvirkð-
èiamøjø narkotikø vartotojams ir nuteistiesiems tai-
kymà;

• nepriklausomà projekto vykdymo laikotarpio vi-
durio ir pabaigos vertinimà.

2006 metais su narkotikø vartojimu susijusios þa-
los maþinimo programos buvo vykdomos remiantis
Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro
2006 m. liepos 5 d. ásakymu Nr. V-584 „Dël Narkotiniø
ir psichotropiniø medþiagø þalos maþinimo programø
vykdymo tvarkos apraðo patvirtinimo“ (Þin., 2006, Nr.
77-3020).

Vertinant geografiniu poþiûriu, Lietuvoje þalos ma-
þinimo programos 2006 m., palyginti su ankstesniais
metais, kiek iðsiplëtë. Kaip ir anksèiau adatos ir ðvirkð-
tai buvo keièiami Alytuje, Druskininkuose, Klaipëdoje
(2 punktai), Maþeikiuose ir Vilniuje (2 punktai). Visos
programos buvo finansuojamos ið savivaldybiø biu-
dþetø. O nuo 2006 metø Kaune pradëjo veikti „þemo
slenksèio“ paslaugø kabinetas, taèiau kol kas jis apsi-
riboja socialiniø paslaugø teikimu, nes darbuotojams
iki ðiol nepavyksta pritraukti ðvirkðèiamøjø narkotikø
vartotojø.

2007 metais Narkotikø kontrolës departamentas
prie Lietuvos Respublikos Vyriausybës ir Sveikatos
apsaugos ministerija, ágyvendindami Vyriausybës pa-
tvirtintà Nacionalinës narkotikø kontrolës ir narkoma-
nijos prevencijos 2004–2008 metø programos 2007
metø priemoniø planà, skyrë 290 tûkst. litø ðiø paslau-
gø plëtrai, mokymams, stebësenai ir informacijos sklai-
dai.

Pastebima, kad per pastaruosius metus gausëjo
dalyvaujanèiø ðiose programose asmenø, didëjo ið-
dalijamø ðvirkðtø ir adatø skaièius. Palyginti su 2005
metais, 2006 m. tik Klaipëdoje bendras iðdalytø ðvirkð-
tø skaièius sumaþëjo (þr. 7.5. lentelæ), sumaþëjo ir pa-
pildomai dalijamø adatø kiekis1. Kasmet didëja teikia-
mø sveikatos prieþiûros paslaugø apimtys, plaèiau in-
formuojama apie galimybæ gauti medicinos pagalbà
ir kita.

Lietuvos AIDS centro bei Uþkreèiamøjø ligø kon-
trolës ir profilaktikos cento duomenimis, Lietuvoje uþ-
registruotø susirgimø ûminiu B ir C hepatitu bei diag-
nozuotø ÞIV atvejø skaièius rodo, kad ðiomis ligomis
uþsikreèia vis maþiau ðvirkðèiamøjø narkotikø varto-
tojø (þr. 7.1., 7.2. skyrius). Paþymëtina, kad Alytaus

1 Tais atvejais, kai ðvirkðto komplekte (pakuotëje) bûna per didelës adatos, saugesniam ðvirkðtimuisi papildomai
dalijamos maþesnio dydþio adatos.
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apskrityje 2005 metais neuþregistruotas në vienas ÞIV
atvejis, taèiau ÞIV epidemijos niekaip nepavyksta sta-
bilizuoti Klaipëdoje, todël ðiame regione bûtina plëtoti
atitinkamas programas ir didinti jø efektyvumà.

7.4. Apsinuodijimai narkotinëmis ir psichot-
ropinëmis medþiagomis

Informacijos ðaltinis: Valstybinë ligoniø kasa prie
Sveikatos apsaugos ministerijos

Valstybinës ligoniø kasos prie Sveikatos apsaugos
ministerijos pateiktais duomenimis, 2006 metais Lie-
tuvoje á asmens sveikatos prieþiûros ástaigas dël ap-
sinuodijimø narkotikais ir psichodisleptikais (haliuci-
nogenais) ið viso kreiptasi 287 kartus (kreipësi 245
asmenys), tai 30 atvejø daugiau nei 2005 m. ir 13 at-

vejø maþiau nei 2004 metais. Kaip ir ankstesniais me-
tais, daugiausia kreiptasi dël apsinuodijimø opiumu –
55 atvejai. Reanimacijos paslaugos dël apsinuodiji-
mø narkotikais ir psichodisleptikais (haliucinogenais)
buvo teiktos 89 kartus 85 asmenims. Lyginant 3 metø
statistinius duomenis, pastebimas gerokai padidëjæs
uþregistruotø apsinuodijimø kokainu skaièius
(2004 m. – 6 atvejai, 2005 m. – 17 atvejø, 2006 m. –
40 atvejø), nedaug sumaþëjo apsinuodijimø kanapë-
mis (2005 m. – 17 atvejø, 2006 m. – 9 atvejai) ir opiu-
mu (2005 m. – 75 atvejø, 2006 m. – 55 atvejai; þr. 7.6.
lentelæ). Ir toliau iðlieka tendencija, kad vyrai maþdaug
3 kartus daþniau nei moterys kreipiasi á asmens svei-
katos prieþiûros ástaigas dël apsinuodijimø narkotinë-
mis ir psichotropinëmis medþiagomis: vyrø – 211 at-
vejø (189 asmenys), moterø – 76 atvejai (56 asme-

7.6. lentelë. Apsinuodijimø narkotikais ir psichodisleptikais (haliucinogenais) atvejø pasiskirstymas pagal gydymosi ástaigas ir
apsinuodijimo diagnozæ 2005–2006 metais

Informacijos ðaltinis: Valstybinë ligoniø kasa prie Sveikatos apsaugos ministerijos
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nys). Moterys daþniausiai kreipësi dël apsinuodijimø
kokainu (32,9 proc.) ir opiumu (18,4 proc). Daugiau-
sia dël apsinuodijimø narkotinëmis ir psichotropinë-
mis medþiagomis kreipësi jauni (15–29 metø) asme-
nys – 155 atvejai (þr. 7.7. lentelæ), nors analizuojant
statistinius duomenys pastebëta, kad 2006 m. dël ap-
sinuodijimø kokainu daþniausiai kreipësi vyresnës mo-
terys: 40–44 m. – 14 kartø (7 asmenys), daugiau nei
65 m. – 5 kartus (4 asmenys). Vyrai daþniausiai krei-
pësi dël apsinuodijimø heroinu (22,3 proc.) ir opiumu
(19,4 proc.); apsinuodijimai kokainu sudarë tik
7,1 proc. visø vyrø kreipimosi prieþasèiø. Daugiausia
apsinuodijimø uþregistruota didþiøjø Lietuvos miestø

asmens sveikatos prieþiûros ástaigose: Vilniuje – 94,
Kaune – 35, Klaipëdoje – 29 atvejai.

Asmenys iki 18 metø á asmens sveikatos prieþiû-
ros ástaigas dël apsinuodijimø narkotikais ir psicho-
disleptikais (haliucinogenais) 2006 m. ið viso kreipësi
42 kartus (14,6 proc.; kreipësi 37 asmenys, ið jø 25
berniukai ir 12 mergaièiø), ið jø vaikai iki 15 metø krei-
pësi 18 kartø (13 vaikø, ið jø 7 berniukai ir 6 mergai-
tës). Daþniausia asmenys iki 18 metø kreipësi dël ap-
sinuodijimø sintetiniais narkotikais, kanapëmis ir ha-
liucinogenais, 11 atvejø (26 proc.) buvo teikiamos re-
animacijos paslaugos.

7.7. lentelë. Uþregistruotø apsinuodijimø narkotikais ir psichodisleptikais (haliucinogenais) atvejø pasiskirstymas pagal amþiø ir
apsinuodijimo diagnozæ 2006 metais

Informacijos ðaltinis: Valstybinë ligoniø kasa prie Sveikatos apsaugos ministerijos
Pastaba: T40 – apsinuodijimas narkotikais ir psichodisleptikais (haliucinogenais); T40.0 – opiumas;
T40.1 – heroinas; T40.2– kiti opioidai (kodeinas, morfinas); T40.3 – metadonas; T40.4 – kiti sintetiniai
narkotikai; T40.5 – kokainas; T40.6 – kiti ir nepatikslinti narkotikai; T40.7– kanapës (derivatai);
T40.8– lizergino rûgðties derivatai (LSD); T40.9 – kiti ir nepatikslinti psichodisleptikai (haliucinogenai)
(Mescaline, Psilocin, Psilocybe).
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7.5. Mirtys, susijusios su narkotikø vartojimu

Mirtis, susijusios su narkotikø vartojimu, yra kom-
pleksinis reiðkinys, apimantis tiek mirtis dël apsinuo-
dijimø (perdozavomo), ilgalaikio narkotiniø ir psichot-
ropiniø medþiagø (narkotikø) vartojimo ar priklauso-
mybës nuo narkotikø, tiek mirèiø atvejus, netiesiogiai
susijusius su narkotikais, pavyzdþiui, mirtis nuo uþ-
kreèiamøjø ligø, plintanèiø dël keitimosi nesteriliais
ðvirkðtais, kaip AIDS ar C hepatitas, taip pat nuo ne-
laimingø atsitikimø, smurto ir saviþudybiø dël narkoti-
kø poveikio.

Duomenys apie mirtis, susijusias su narkotikø var-
tojimu, yra vienas ið penkiø Europos narkotikø ir nar-
komanijos stebësenos centro (sutrumpintai – ENNSC)
nustatytø epidemiologiniø rodikliø. 2007 m. ENNSC
Valdymo tarybai buvo pristatyta ataskaita apie minë-
to rodiklio duomenø kaupiamøjø informaciniø sistemø
diegimà ir bûklæ ES ðalyse, kurioje paþymima: „Ne-
paisant to, kad ES ðalyse jau nemaþai nuveikta ren-
kant kokybiðkà lyginamàjà informacijà, yra parengtos
ir praktikoje diegiamos á praktikà vieningo duomenø
apie mirtis rinkimo metodinës rekomendacijos, bet ES
ðalys vis dar susiduria su ávairiomis metodologinëmis,
techninëmis ar kitomis problemomis, organizuodamos
ðiø duomenø rinkimà ðalies mastu. Atsiþvelgdamas á
tai, ENNSC ðiuo metu rengia duomenø kaupiamøjø
informaciniø sistemø diegimo bei surenkamø duome-
nø atitikimo minimaliems reikalavimams standartus.
Tai ateityje leis daryti tikslesnes iðvadas lyginant skir-
tingø ES ðaliø duomenis, taip pat padës ES ðalims
gerinti surenkamø duomenø kokybæ“.

Mirtys, susijusios su narkotikø vartojimu, yra skirs-
tomos á ðias grupes:

1. Tiesioginës asmenø mirtys dël narkotiniø ir psi-
chotropinio medþiagø vartojimo. Ðiai grupei priskiria-
mos mirtys dël tyèinio ir netyèinio apsinuodijimo nar-
kotikais bei psichodisleptikais (haliucinogenais), pa-
gal Tarptautinës statistinës ligø ir sveikatos problemø
klasifikacijos 10 redakcijà (TLK-10)1 þymimos kodais:
X42, X62 ir Y12; mirtys, nulemtos ilgalaikio narkotikø
vartojimo ir ðio vartojimo pasekmiø, priklausomybës

nuo narkotikø, þymimos TLK-10 kodais: F11, F12, F14,
F15, F16 ir F19. Teikiant ir lyginant skirtingø ðaliø sta-
tistinæ informacijà apie mirtis nuo narkotikø, daroma
nuoroda bûtent á ðiuos atvejus, á kuriuos neátraukia-
mos mirtys, netiesiogiai susijusios su narkotikø varto-
jimu.

2. Asmenø, sirgusiø priklausomybe nuo narkotiniø
ir psichotropiniø medþiagø, mirtys. Ðiai grupei priski-
riamos áregistruotø asmens sveikatos prieþiûros ástai-
gose dël psichikos ir elgesio sutrikimø, vartojant nar-
kotines ir psichotropines medþiagas, asmenø mirtys.
Ðiø mirèiø atvejø prieþastys gali bûti ávairios: apsinuo-
dijimai, saviþudybës, nelaimingi atsitikimai ir kita.

3. Netiesioginës asmenø mirtys dël narkotiniø ir
psichotropinio medþiagø vartojimo. Ðiai grupei priski-
riami atvejai, kai tiesioginë mirties prieþastis nebuvo
narkotiniø ir psichotropiniø medþiagø vartojimas, ta-
èiau tiriant mirusiojo organus ir biologinius skysèius
rasta narkotiniø ir psichotropiniø medþiagø. Daþniau-
sios tokiø tiesioginës mirties atvejø prieþastys bûna
uþdusimas, ðirdies sutrikimai, eismo ávykio metu pa-
tirti ávairûs suþalojimai, apsinuodijimas alkoholiu, sep-
sis ir kita.

7.5.1. Tiesioginës asmenø mirtys dël nar-
kotiniø ir psichotropinio medþiagø varto-
jimo

Statistikos departamento prie Lietuvos Respubli-
kos Vyriausybës duomenimis, narkotiniø ir psichotro-
piniø medþiagø vartojimas, kaip pagrindinë mirties
prieþastis, 2006 metais buvo pats aukðèiausias per
pastaruosius ðeðerius metus. 2006 metais uþregis-
truoti 62 mirèiø nuo narkotiniø ir psichotropinio me-
dþiagø vartojimo atvejai (2005 m. – 31 atvejis), ðis
skaièius sudaro 0,14 proc. visø Lietuvoje uþregistruo-
tø mirèiø (44 813 atvejai). 2006 m. daugiausia mirë
jaunø – 20–34 m. amþiaus grupës – asmenø (45 as-
menys; þr. 7.8. lentelæ), vidutinis mirusiøjø amþius –
29,7 metø: vyrø – 29,7, moterø – 29,5 metø (2006 m.
bendra Lietuvos vyrø vidutinë tikëtina gyvenimo truk-
më buvo 65,3 metø, o moterø – 77,1 metø).

1 TLK-10 – Tarptautinës statistinës ligø ir sveikatos problemø klasifikacijos 10-oji redakcija, patvirtinta 1996 m. spalio
28 d. Sveikatos apsaugos ministerijos ásakymu Nr. 542 „Dël 10-osios redakcijos Tarptautinës statistinës ligø ir
sveikatos problemø klasifikacijos (TLK-10) ávedimo“ (Þin., 2001, Nr. 50-1758).

7.8. lentelë. 2001–2006 m. miræ nuo narkotiniø ir psichotropiniø medþiagø vartojimo asmenys pagal amþiaus grupes

Informacijos ðaltinis: Statistikos departamento prie Lietuvos Respublikos Vyriausybës duomenys
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Kaip ir ankstesniais metais, pagal statistikà vyrø
mirðta daugiau nei moterø: 2006 m. mirë 57 vyrai ir 5
moterys, veikiausiai todël, kad vyrø, vartojanèiø nar-
kotines ir psichotropines medþiagas, yra daugiau nei
moterø. Daugiau mirties atvejø uþregistruojama di-
dþiuosiuose miestuose (þr. 7.9. lentelæ), daþniausios
mirties prieþastys 2006 metais buvo apsinuodijimas
narkotinëmis ir psichotropinëmis medþiagomis – 44
atvejai (þr. 7.10. lentelæ), daugiausia opioidais.

2006 m. ið 62 medicininiø mirties liudijimø 56 liudi-
jimus, kuriuose nurodyta pagrindinë mirties prieþas-
tis yra susijusi su narkotiniø ir psichotropinio medþia-
gø vartojimu, iðraðë Mykolo Romerio universiteto Teis-
mo medicinos institutas, 3 – Lietuvos ligoninës, 2 mir-

ties liudijimai buvo iðraðyti Jungtinëje Karalystëje, 1 –
Norvegijoje.

Mykolo Romerio universiteto Teismo medicinos ins-
titutas 2006 m. atliko 1363 mirusiø asmenø eksperti-
zes dël narkotiniø ar psichotropiniø medþiagø nusta-
tymo vidaus organuose ir biologinëse terpëse (ðlapi-
me, kraujyje, skrandþio iðplovose, nuopjovose nuo vei-
do, rankø ir kt.), ið kuriø 56 atvejais medicininiame
mirties liudijime nurodë, kad tiesioginë asmens mir-
ties prieþastis buvo atsitiktinis arba tyèinis apsinuodi-
jimas narkotinëmis ar psichotropinëmis medþiagomis,
arba ilgalaikio narkotiniø ar psichotropiniø medþiagø
vartojimo pasekmës. Iðanalizavus Mykolo Romerio
universiteto Teismo medicinos instituto pateiktà infor-
macijà, nustatyta, kad ið ðiø 56 mirties liudijimø 18
atvejø rasta morfino, 15 atv. – morfino su kitomis me-
dþiagomis (diazepamu, kodeinu, amfetaminu ir kt.),
6 atv. – diazepamo, oksazepamo ar analgino, 17 atv.
narkotinë ar psichotropinë medþiaga nenurodyta,
24 atv. (43 proc.) rasta ne tik narkotikø, bet ir alko-
holio.

Statistiniø duomenø rinkimo tobulinimas

Kaip jau buvo minëta, mirtingumas, kurio pagrin-
dinë prieþastis buvo narkotiniø ir psichotropiniø me-
dþiagø vartojimas, 2006 metais buvo pats aukðèiau-
sias per pastaruosius ðeðerius metus. Tai galëjo nu-
lemti tiek subjektyvios prieþastys (bendras mirtingu-
mo padidëjimas Lietuvoje), tiek objektyvios – per
pastaruosius kelerius metus ádiegta nauja ir tikslesnë
laboratorinë áranga, metodikos, specialistø mokymai
ir kvalifikacijos këlimas, informaciniø sistemø diegi-
mas ir tarpinstitucinis bendradarbiavimas, keitimasis
informacija leido pagerinti surenkamø duomenø ko-
kybæ bei iðsamumà. Tobulinant duomenø apie mirtis,
susijusias su narkotikø vartojimu, rinkimà buvo ágy-
vendintos ávairios priemonës, kurios leido:

• Pagerinti Mykolo Romerio universiteto Teismo
medicinos instituto toksikologijos laboratorijos darbà –
diegti naujas metodikas, ásigyti jautresniø laboratori-
niø prietaisø narkotinëms ir psichotropinëms medþia-

7.9. lentelë. 2006 m. miræ nuo narkotiniø ir psichotropiniø me-
dþiagø vartojimo asmenys pagal gyvenamàjà vietà

Informacijos ðaltinis: Statistikos departamento
prie Lietuvos Respublikos Vyriausybës duomenys

ateivijomanevyG osivðI iaryV syretoM

etseiM 95 45 5

emiaK 3 3 -

osivðI 26 75 5

sebydlavivaslagapsamytsriksisapøjevtA

satseimsuatylA 3 3 -

satseimonuaK 6 5 1

satseimsodëpialK 6 5 1

sanojarøþriB 1 1 -

sanojaroiþëvenaP 1 - 1

sanojarsënemkA 1 1 -

sanojarøikieþaM 2 2 -

sanojaronigasiV 2 2 -

sanojarønërtkelE 1 1 -

sanojarøkninièlaÐ 1 1 -

sanojarøkarT 1 1 -

satseimsuainliV 63 43 2

sanojarsuainliV 1 1 -

7.10. lentelë. 2006 m. miræ nuo narkotiniø ir psichotropiniø medþiagø vartojimo asmenys pagal amþiaus grupes ir mirties prieþastis

Informacijos ðaltinis: Statistikos departamento prie Lietuvos Respublikos Vyriausybës duomenys

Pastaba: F11 – psichikos ir elgesio sutrikimai, vartojant opioidus; F19 – psichikos ir elgesio sutrikimai,
vartojant kelis narkotikus ir kitas psichoaktyviàsias medþiagas; X42 – atsitiktinis apsinuodijimas narkoti-
kais ir psichodisleptikais bei jø poveikis, neklasifikuojamas kitur; X62 – tyèinis apsinuodijimas narkotikais
ir psichodisleptikais bei jø poveikis, neklasifikuojamas kitur; Y12 – apsinuodijimas narkotikais ir psicho-
disleptikais bei jø poveikis, neklasifikuojamas kitur, kai ketinimas neþinomas.

/sytsaþeirpseitriM
ëpurgsuaiþma

osivðI .m51ikI .m91–51 .m42–02 .m92–52 .m43–03 .m93–53
ri.m93
uaiguad

11F 2 0 0 0 1 1 0 0

91F 61 0 0 3 3 4 5 1

24X 63 0 2 6 51 7 4 2

26X 1 0 0 0 0 0 1 0

21Y 7 0 0 2 4 1 0 0

ërimosivðI 26 0 2 11 32 31 01 3



108

goms nustatyti, remiantis ilgamete praktika, patvirtinti
vidinæ tvarkà, leidþianèià tiksliau ekspertizei atrinkti
mirusius asmenis, kurie galbût vartojo narkotines ir
psichotropines medþiagas iki mirties.

• Pagerinti ikiteisminio tyrimo institucijø tyrëjø (po-
licijos) darbà ávykio vietoje, nes, radus lavonà, bûtent
ikiteisminio tyrimo pareigûnai ávykio vietoje surenka
informacijà apie galimas asmens mirties prieþastis ir
uþduotyje atlikti lavono tyrimà nurodo, kad mirtis ga-
lëjo bûti susijusi su narkotiniø medþiagø vartojimu. To-
kiais atvejais Mykolo Romerio universiteto Teismo me-
dicinos instituto ekspertai kryptingai tiria mirusájá ir pa-
ima bûtinà medþiagà narkotiniø ir psichotropiniø me-
dþiagø paieðkai.

Analizuojant ir lyginant Mykolo Romerio universi-
teto Teismo medicinos instituto ir Statistikos departa-
mento prie Lietuvos Respublikos Vyriausybës statis-
tinius duomenis, pastebëta, kad:

• Mirties liudijimà iðraðantys specialistai kartais
suklysta ir mirties liudijime neteisingai nurodo pagrin-
dinës mirties prieþasties kodà pagal TLK-10. Bûtent
pirmasis TLK-10 kodas, nurodytas asmens mirties liu-
dijime, nulemia, ar konkretus mirties atvejis bus pri-
skirtas prie tiesiogiai su narkotikais susijusiø mirèiø
grupës, ar ne. Pvz., TLK-10 kodas „Y11“ reiðkia „ap-
sinuodijimà antiepilepsiniais, raminamaisiais ir mig-
domaisiais, antiparkinsoniniais ir psichotropiniais vais-
tais bei jø poveiká, neklasifikuojamà kitur, kai ketini-
mas neþinomas“; o kodas „Y12“ – „apsinuodijimà nar-
kotikais ir psichodisleptikais [haliucinogenais] bei jø
poveiká, neklasifikuojamà kitur, kai ketinimas neþino-
mas“. Iðraðant mirties liudijimà, apsinuodijimas nar-
kotikais ar priklausomybë nuo narkotikø, ko gero, yra
daþniausiai nurodomi kaip pagrindinë mirties prieþas-
tis, o kiti veiksniai – sirgimas uþkreèiamosiomis ligo-

mis, kûno suþalojimai, uþdusimas ir pan. – nukeliami
á antrines mirties prieþastis.

• Atliekant mirusio asmens ekspertizæ dël ávairiø
medþiagø vidaus organuose ir biologinëse terpëse nu-
statymo ir tuo pat metu radus kelias medþiagas, pvz.,
alkoholá, psichotropinius vaistus (pvz., diazepamà) ir
narkotikus (pvz., morfinà), mirties liudijimà iðraðantis
ekspertas priima sprendimà, kurià prieþastá – apsinuo-
dijimà vaistais, alkoholiu ar narkotikais – mirties liudi-
jime nurodyti kaip pagrindinæ, kurià kaip antrinæ ar tre-
tinæ.

Ðiø klaidø, kurias lemia þmogaus veiksnys ir ku-
rios daro átakà visai mirèiø statistikai, bus galima ið-
vengti tik gerinant specialistø þinias ir kvalifikacijà, ren-
giant ir leidþiant specialias rekomendacijas bei pata-
rimus specialistams. 2007 m. geguþæ Lietuvos svei-
katos informacijos centras kartu su Statistikos
departamentu prie Lietuvos Respublikos Vyriausybës
organizavo mokomàjá seminarà „Medicininio mirties
liudijimo kokybës gerinimas“, kurio metu specialistams
pristatë metodiná leidiná: „Medicininio mirties liudijimo
pildymo metodiniai nurodymai“ bei lankstinukà „Me-
dicininio mirties liudijimo pildymo taisyklës“. Visà mo-
komojo seminaro medþiagà galima rasti Lietuvos svei-
katos informacijos centro interneto svetainëje adresu
http://www.lsic.lt/html/sem.htm.

7.5.2. Asmenø, sirgusiø priklausomybe nuo

narkotiniø ir psichotropiniø medþiagø,

mirtys

Valstybinio psichikos sveikatos centro duomenimis,
2006 m. mirë 42 asmenys, sirgæ priklausomybës nuo
narkotiniø ir psichotropiniø medþiagø ligomis (þr. 7.11.
lentelæ): 35 vyrai ir 7 moterys, stebëti sveikatos prie-

7.11. lentelë. Asmenø, sirgusiø priklausomybës nuo narkotiniø ir psichotropiniø medþiagø ligomis, mirties atvejø pasiskirstymas
pagal lytá ir priklausomybës ligos diagnozæ 2002–2006 m.

.m2002 .m3002 .m4002 .m5002 .m6002

ërimosivðI 04 84 93 83 24

øryvøjðI 43 14 33 33 53

øretomøjðI 6 7 6 5 7

01-KLTlagapsadoksogiL

11F 23 83 92 02 33

21F - 1 - - -

31F 1 1 1 - 2

41F - - - - -

51F 1 - - 1 -

81F 1 - 2 2 1

91F 5 8 7 51 6

Informacijos ðaltinis: Valstybinio psichikos sveikatos centro duomenys

Pastaba: F11 – psichikos ir elgesio sutrikimai, vartojant opioidus, F12 – psichikos ir elgesio sutrikimai,
vartojant kanabinoidus, F13 – psichikos ir elgesio sutrikimai, vartojant raminamàsias ir migdomàsias
medþiagas, F14 – psichikos ir elgesio sutrikimai, vartojant kokainà, F15 – psichikos ir elgesio sutrikimai,
vartojant stimuliatorius, taip pat kofeinà, F18 – psichikos ir elgesio sutrikimai, vartojant lakiàsias medþia-
gas, F19 – psichikos ir elgesio sutrikimai, vartojant kelis narkotikus ir kitas psichoaktyviàsias medþiagas.
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þiûros ástaigø. Kaip ir ankstesniais metais, tarp miru-
siøjø 2006 m. daugiausia buvo priklausomybe nuo
opioidø sirgusiø asmenø. Kaip ir ankstesniais metais,
daugiausia mirë 35–49 m. amþiaus grupës asmenø
(21 asmuo; þr. 7.12. lentelæ), vidutinis mirusiøjø am-
þius – 39 metai (vyru – 40,2, moterø – 33,4 metø),
daþniausios mirties prieþastys – somatinës ligos ir ne-
laimingi atsitikimai (þr. 7.13. lentelæ).

7.5.3. Netiesioginës asmenø mirtys dël

narkotiniø ir psichotropiniø medþiagø var-

tojimo

Mykolo Romerio universiteto Teismo medicinos ins-
tituto duomenimis, Lietuvoje 2006 m. uþfiksuoti 23 mir-
ties atvejai (ið jø 21 vyrø), kuriø tiesioginë prieþastis
nebuvo narkotiniø ir psichotropiniø medþiagø vartoji-
mas, taèiau tiriant rasta narkotiniø ir psichotropiniø me-
dþiagø mirusiøjø organuose ir biologiniuose skysèiuo-
se. Daþniausios tiesioginës mirties prieþastys ðiais at-
vejais buvo: uþdusimas, ðirdies sutrikimai, eismo ávy-
kio metu patirti ávairûs suþalojimai, apsinuodijimas
alkoholiu ir kt. Atliekant cheminius minëtø atvejø tyri-
mus, organizmo biologinëse terpëse daþniausiai bu-
vo aptinkama amfetamino arba metamfetamino (13
atvejø), morfino (7 atvejai), alkoholio (15 atvejø –
65 proc.). Vidutinis mirusiø asmenø amþius buvo 27,9

metø, daugiausia atvejø uþfiksuota 20–29 metø am-
þiaus grupëje – 12 asmenø.

Lietuvoje 2006 m. eismo ávykiø metu þuvo 760 as-
menø (76 asmenys dël neblaiviø asmenø kaltës), ið
jø 7 atvejais (tarp kuriø 5 vyrai) mirusiøjø organuose
buvo rasta narkotikø liekanø (visais atvejais amfeta-
mino arba metamfetamino), 5 atvejais aptikta ir nar-
kotikø, ir alkoholio. Vidutinis þuvusiø eismo ávykiø metu
asmenø, kuriø organuose buvo rasta narkotikø, am-
þiaus vidurkis – 26,3 metø. Ði statistika rodo, kad jau-
nuoliai sëda prie transporto priemonës vairo ne tik var-
tojæ alkoholio, bet ir narkotikø, o tai kartais baigiasi
skaudþiomis nelaimëmis ir mirtimi.

7.6. Mirtys, susijusios su psichotropiniø vaistø

vartojimu

Atskira mirèiø grupë, neátraukiama á mirèiø, susiju-
siø su narkotikø vartojimu statistikà, yra mirtys nuo
psichotropiniø vaistø. Ðià grupæ sudaro mirtys nuo
vaistø, kuriø sudëtyje yra psichotropiniø medþiagø, lei-
dþiamø vartoti medicinos tikslams. Ðios psichotropi-
nës medþiagos yra iðvardytos Lietuvos Respublikos
Sveikatos apsaugos ministro 2000 m. sausio 6 d. ása-
kymu Nr. 5 „Dël Narkotiniø ir psichotropiniø medþiagø
sàraðø patvirtinimo“ (Þin., 2000, Nr. 4-113) patvirtin-
tame 3 sàraðe. Kai kuriø psichotropiniø vaistø, kuriø

7.12. lentelë. Asmenø, sirgusiø priklausomybës nuo narkotiniø ir psichotropiniø medþiagø ligomis, mirties atvejø pasiskirstymas
pagal amþiaus grupes 2002–2006 m.

iatem/suiþmA .m2002 .m3002 .m4002 .m5002 .m6002

.m51ikI - - - - -

.m91–51 - - - - -

.m42–02 4 3 3 3 6

.m92–52 4 5 7 5 5

.m43–03 8 61 9 8 2

.m93–53 41 5 4 4 8

.m44–04 4 8 8 5 9

.m94–54 3 01 7 11 4

.m45–05 3 - 1 1 4

uaiguadri.m55 - 1 - 1 -

osivðI 04 84 93 83 24

Informacijos ðaltinis: Valstybinio psichikos sveikatos centro duomenys

7.13. lentelë. Asmenø, sirgusiø priklausomybës nuo narkotiniø ir psichotropiniø medþiagø ligomis, mirties atvejø pasiskirstymas
pagal prieþastá 2002 –2006 m.

Informacijos ðaltinis: Valstybinio psichikos sveikatos prieþiûros centro duomenys

iatem/sytsaþeirP .m2002 .m3002 .m4002 .m5002 .m6002

sëbyduþivaS 5 5 4 3 2

iamikitistaignimialeN 1 1 5 5 -

rasimënitokraniamijidounispA
simogaiþdemsimëniportohcisp

5 4 4 2 7

sogilsënickefnI 3 2 0 1 6

sogilsënitamoS 2 01 9 8 5

atytsuneN 42 62 71 91 22

osivðI 04 84 93 83 24
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sudëtyje yra psichotropiniø medþiagø, pagal receptà
galima ásigyti vaistinëse. Minëtajai mirèiø grupei pri-
skiriamos mirtys dël tyèinio ir netyèinio apsinuodijimo
psichotropiniais vaistais, þymimos TLK-10 kodais X41,
X61 ir Y11, taip pat netiesioginës asmenø mirtys dël
psichotropiniø vaistø vartojimo.

Mirtys, tiesiogiai susijusios su psichotropiniø

vaistø vartojimu

Statistikos departamento prie Lietuvos Respubli-
kos Vyriausybës duomenimis, 2006 metais uþregist-
ruoti 33 mirèiø dël apsinuodijimo antiepilepsiniais, ra-
minamaisiais bei migdomaisiais, antiparkinsoniniais
ir psichotropiniais vaistais atvejai, ið jø 16 vyrø ir 17
moterø. 2006 m. daugiausia mirusiøjø priklausë vy-
resnio (40 metø ir daugiau) amþiaus grupei – 23 as-
menys (þr. 7.14. lentelæ).

Mirtys, netiesiogiai susijusios su psichotropi-

niø vaistø vartojimu

Lietuvoje 2006 m. uþfiksuotas 121 mirties atvejis
(ið jø 83 vyrø), kai mirusiøjø organuose ir biologiniuo-
se skysèiuose rasta psichotropiniø vaistø liekanø, nors
apsinuodijimas ðiais vaistais nebuvo pagrindinë as-
mens mirties prieþastis. Atliekant cheminius minëtø
atvejø tyrimus, organizmo biologinëse terpëse daþ-
niausiai buvo nustatyta ðiø psichotropiniø vaistø: dia-
zepamo1 (52 atvejai), oksazepamo1 (22 atvejai), lore-
zepamo1 (11 atvejø) ir kt., o 16 atvejø rasta keliø psi-
chotropiniø vaistø liekanø. Vidutinis mirusiøjø amþius
buvo 47 metai, daugiausia atvejø uþfiksuota daugiau
nei 50 m. amþiaus grupëje – 48 asmenys, ið kuriø 15
asmenø buvo vyresni kaip 70 metø. Alkoholio aptikta
65 atvejais ið 121 (53,7 proc.). 22 asmenys, kuriø or-

ganizmo terpëse buvo rasta psichotropiniø vaistø lie-
kanø, 2006 m. þuvo eismo ávykiø metu (tai sudaro
2,9 proc. visø 2006 m. þuvusiøjø eismo ávykiuose): ið
jø 15 vyrø, 8 asmenys iki 30 m., 2 asmenys iki 18
metø; 13 asmenø organizme aptikta ir alkoholio.

Europos narkotikø ir narkomanijos stebësenos cen-
tro 2006 m. metinëje ataskaitoje nurodoma, kad 1990–
2003 m. laikotarpiu kiekvienais metais Europos Sà-
jungos ðalys praneðdavo apie 6500–9000 mirèiø, su-
sijusiø su narkotiniø ir psichotropiniø medþiagø varto-
jimu, o per visà laikotarpá ið viso ávyko daugiau kaip
113 000 mirèiø. Ðiuos skaièius galima laikyti minima-
liais, nes daugelis ðaliø praneða ne apie visas mirtis.
Visø gyventojø mastu su narkotikais susijæs mirðta-
mumas Europos ðalyse buvo nevienodas, jis svyravo
nuo 0,2 iki 50 mirèiø, tenkanèiø milijonui gyventojui
(vidurkis – 13, Lietuvoje 2006 m. – 18,2*). Daugiau
kaip 25 mirtys/mln. gyv. nustatytos Danijoje, Estijoje,
Liuksemburge, Suomijoje, Jungtinëje Karalystëje ir
Norvegijoje. Tarp 15–39 metø vyrø mirðtamumas pa-
prastai yra tris kartus didesnis (vidutiniðkai 40 mirèiø/
mln.gyv., Lietuvoje 2006 m. – 47,5**), septynios ðalys
nurodë daugiau kaip 80 mirèiø/mln. gyventojø. 2003–
2004 m. su narkotiniø ir psichotropiniø medþiagø var-
tojimu susijusios mirtys sudarë 3 proc., o Danijoje,
Graikijoje, Liuksemburge, Maltoje, Austrijoje, Jungti-
nëje Karalystëje ir Norvegijoje – daugiau kaip 7 proc.
visø 15–39 metø europieèiø mirèiø.

* Darant prielaidà, kad Lietuvoje 2006 m. buvo
3 403 284 gyventojai.

** Darant prielaidà, kad Lietuvoje 2006 m. buvo
1 240 169 gyventojai nuo 15 iki 39 metø.

1 Clonazepamum, Diazepam, Lorezepamum, Medazepamum, Nitrazepam, Nitrazepamum, Nozepam, Oxazepamum,
Tazepam, Temazepamum, Tetrazepam, Tetrazepamum pagal ATC vaistø klasifikacijà priklauso N – nervø sistemà
veikianèiø vaistø grupei. Ðios grupës vaistø Lietuvoje galima ásigyti tik su gydytojo receptu, jie áraðyti á Treèiàjá
narkotiniø ir psichotropiniø medþiagø sàraðà. Ðie raminamieji vaistai naudojami nerimo sutrikimams, alkoholizmo,
abstinencijos simptomams, nemigai, átampai, raumenø traukuliams slopinti, galvos skausmams, kai kurioms epilepsijos
formoms gydyti, skirti paruoðti prieð chirurgines operacijas. Psicholeptikø, ypaè benzodiazepinø grupës vaistø
anotacijose grieþtai áspëjama apie pavojus, kurie gresia vartojant ðiuos vaistus kartu su alkoholiu.

7.14. lentelë. 2006 m. miræ nuo apsinuodijimo antiepilepsiniais, raminamaisiais bei migdomaisiais, antiparkinsoniniais ir psichot-
ropiniais vaistais asmenys pagal amþiaus grupes ir mirties prieþastis

Informacijos ðaltinis: Statistikos departamento prie Lietuvos Respublikos Vyriausybës duomenys

Pastabos: X41 – atsitiktinis apsinuodijimas antiepilepsiniais, raminamaisiais bei migdomaisiais, antipar-
kinsoniniais ir psichotropiniais vaistais bei jø poveikis, neklasifikuojamas kitur, X61 – tyèinis apsinuodiji-
mas ir apnuodijimas antiepilepsiniais, raminamaisiais bei migdomaisiais, antiparkinsoniniais ir psichotro-
piniais vaistais, neklasifikuojamas kitur; Y11 – apsinuodijimas antiepilepsiniais, raminamaisiais ir migdo-
maisiais, antiparkinsoniniais ir psichotropiniais vaistais bei jø poveikis, neklasifikuojamas kitur, kai
ketinimas neþinomas.

/sytsaþeirpseitriM
ëpurgsuaiþma

osivðI .m91iki .m92–02 .m93–03 .m94–04 .m95–05
ri.m06
uaiguad

14X 4 0 1 2 1 0 0

16X 8 0 0 2 1 3 2

11Y 12 0 1 4 6 4 6

ërimosivðI 33 0 2 8 8 7 8




