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EMCDDA/OEDT

Osservatorio Europeo delle Droghe e
delle Tossicodipendenze

Un’agenzia decentralizzata della UE di raccolta

di informationi sulle droghe, con sede a Lisbona,
nata nel 1993

Con una rete di Punti Focali Nazionali in 30
Paesi

Principali prodotti:

 European Drug Report,

« Statistical Bulletin,

 European Guide on Health and Social
Responses

« Guidance

« Country Drug Reports

* Best Practice Collection

* Other thematic web-based

and print products




Struttura della presentazione

1. Andamento delle politiche in tema di droghe e
Riduzione del danno nella UE: un rapido viaggio

iIndietro nel tempo

2. Che cosa e stato raggiunto? | principali intervents
di RdD ogagi

3. Nuove sfide nell’adattamento e diversificazione
degli interventi di RdD

E\ |3



Andamento delle politiche in tema di droghe e
Riduzione del danno nella UE: un rapido viaggio
indietro nel tempo



Documenti di politica europea sulla droga

1990: Piano Europeo di contrasto sulle droga
1992: Piano Europeo di contrasto alla droga
Piano di Azione Europeo per il contrasto alla droga
1995-1999

/- EMCDDA
@ @ Lisbon (1993) _/
Strategia dell'Unione europea in materia di droga
2000-04

2005-12
2013-20



Fine degli anni '80 e primi anni '90 ...

Anni ‘80: epidemia di morti per overdose e la crisi HIV/AIDS in Europa

Le sostanze sono consumate pubblicamente in diverse citta europee

Dalla meta degli anni ‘80 politici e parlamentari europei chiedono
un approccio comune

Le conferenze organizzate nelle citta sostengono la tesi di un

approccio basato sulla Riduzione del danno, che affronti entrambi i
problemi di salute pubblica e sicurezza delle comunita

1990: prima Harm Reduction Conference a Liverpool
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Fine degli anni '80 e primi anni '90 ...

1985: commercializzazione del primo test per HIV
—> consapevolezza dell’epidemia tra i consumatori di sostanze per via iniettiva

1990:Piano Europeo per il contrasto alla droga
1992: Piano Europeo per il contrasto alla droga

Fic. 1.1 Cumulative reported cases of HIV and AIDS, WHO European Region (52 countries)
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Nel corso degli anni '90...

1990:Piano Europeo per il contrasto alla droga
1992: Piano Europeo per il contrasto alla droga
Piano di Azione Europeo per il contrasto alla droga
1995-1999

EMCDDA

O O<C

Introduzione ufficiale dei programmi di distribuzione/scambio siringhe

(NSP) e di trattamenti sostitutivi con metadone (OST) nella maggior

parte dei Paesi UE; sale di consumo (DCRs) in alcune citta

1993: Trattato sull'Unione Europea -> Osservatorio europeo

1996: una potente combinazione di terapie antiretrovirali (ART) rende
E‘ I'infezione da HIV una malattia cronica gestibile

Lisbon (1993)
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Quiz

Quale tra questi Paesi é stato il primo a
introdurre il trattamento sostitutivo con

metadone?

30

- Olanda .
- ltalia
« Svezia g
* Francia .

OST introduction —e— Needie/syringe programmes, 1st pubiicly funded
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Quiz

Quale tra questi Paesi é stato il primo a
introdurre il trattamento sostitutivo con

metadone?

 Olanda

« [talia
 Svezia - 1967
 Francia

no. countries providing

NSP
ltalia:
1990

OST introduction —— Needle/syringe programmes, 1st publicly funded



All inizio degli anni 2000

Normalizzazione' e aumento degli interventi RdD — OST/NSP,

.. DCRin altre citta
2003: Recommandazione del Consiglio-
| primi a riconoscere la Riduzione del danno come politica essenziale

a livello europeo o

/_ EMCDDA
@ @ Lisbon (1993) _/

Strategia dell'Unione europea
in materia di droga 2000-04

Raccomandazione del Consiglio del 18 giugno
2003 sulla prevenzione e riduzione dei danni per
la salute associati alla dipendenza da sostanze



La prima decade di questo millennio...

Consolidamento e diversificazione degli interventi di RdD
Aumento della disponibilita di OST

Come e cambiato il linguaggio... “RdD”

J0)(0)4
Lisbon (1993) 1999 =LA

EMCDDA =
@ @/- 2004

Strategia dell'Unione europea in
materia di droga 2005-12

‘Obiettivo ultimo ridurre significativamente... il danno
alla salute e sociale causato dall’'uso e il commercio di

droghe illecite (health damage)



Vengono riconosciuti gli interventi efficaci

Guida congiunta ECDC/EMCDDA (2011):

Prevenzione e controllo delle malattie infettive
tra PWID

Sono raccomandati 7 interventi

« Distribuzione di materiale per il consumo
di sostanze

« Vaccinazioni
« Trattamento delle dipendenze

e Test
« Trattamento delle malattie infettive
* Promozione della salute

« Offerta mirata dei servizi
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Posizione comune dell'Unione Europea
al’UNGASS 2016

Strategia dell’'Unione europea in materia di droga 2013-2020
Posizione comune dell'Unione Europea allUNGASS 2016:

L'UE e i suoi Stati membiri ritengono che politiche di riduzione della domanda di droga efficaci,

mirate, multidisciplinari e basate su prove devono includere prevenzione, diagnosi precoce e
intervento, riduzione dei rischi e dei danni, trattamento, riabilitazione, reinserimento sociale e

recupero e basate sulla continuita del servizio consegna.

EMCDDA
@/- \ , |z
Lisbon (1993) 20U4 2Ulz
Diminuire il numero di Newly diagnosed HIV cases related to injecting drug use

infezioni da HIV tra
tossicodipendenti

Calo del 51 % T ~/\

tra il 2007 e il 2016
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Che cosa e stato raggiunto? | principali
interventi di RdD oggi



OST - NSP

_ _ _ - | e of _ _
= Le evidenze dimostrano che | Em;’:ﬁf,[;‘,’j‘,ﬁz‘,’jgg ng‘*‘{j’:e;"d syringe programmes in the

NSP sono efficaci nel ridurre la
trasmissione di HIV

= 628.000 ricevono trattamento
sostitutivo con oppioidi

Trends in the number in substitution treatment

2006 2008 2010 2012 2014 2016

Bl Spain EE 'taly mm Germany
Bl Other countries MM United Kingdom " France | 16



Prevalenza di epatite C: differenze nazionali

oo of hapatitis C virus infection among people who inject drugs, by age, 2015 t0 2016
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La riduzione delle morti per overdose rimane un
obiettivo di salute pubblica difficile da raggiungere

= Qltre 9.000 morti per
overdose nel 2016

= Morti soprattutto dovute
a eroina e altri oppioidi

= Gli oppioidi sintetici sono
una preoccupazione

(farmaci e NPS es. S e
derivati del fentanyl) e g
= |ncrementare I'accesso
all'antidoto naloxone e I A )
importante Poame | | el || S
'_'Al ..x‘x‘c ) 1'.A| bilit Yy Out.r::ch .mm . ‘M g w:' Public health
R PR T -~

services
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1.3 milioni di persone in trattamento

Proportion of clients receiving different types of prescribed opioid substitution medication in European countries
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Bl Methadone Bl Buprenorphine Bl Slow-release oral morphine B Diacetylmorphine B Other

= |l metadone e il piu comune OST
. Andamenti e coperture nazionali variano




Disponibilita di interventi specifici per ridurre le
morti causate da oppioidi in 30 Paesi europei
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Number of facilities
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Sviluppi

Screening con test rapidi al fuori dai contestsi
sanitari (30 min)

2014 farmaci DAA per la cura di HCV

2015: Linee guida per HIV di WHO: “Test and treat”
Trattamento per HIV come prevenzione (TasP)

2015/16 Piano per I'eliminazione delle epatiti virali
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Tecniche e applicazioni del drug checking

FIGURE 3.8

[Examples of drug checking techniques and application

Technique
Colorimetric reagents High-performance Gas chromatography-
liquid chromatography mass spectrometry
Time to results ‘ - 2
Immediate Weeks ® Drug content
¥ Publichealth alerts
m Harm reduction information
Testing for 6% W Brief interventions
Presence or absence Information on range Quantitative information
of a chemical of substances present about all compounds
Broad objective
Setti PO
ng L& B Individual harm reduction
Athome On-site/mobile Remote site B Publichealthaction

B Market monitoring

Who tests

!

Consumers Professionals



Nuove sfide nell’adattamento e
diversificazione degli interventi di RdD

24



Consumatori di oppioidi ad alto rischio: I’eroina
domina ancora

Trends in first-time entrants

= 1.3 milioni di consumatori di oppioidi

= Prevalentemente consumatori di eroina,
ma anche di altri oppioidi sintetici

* [l numero di pazienti che hanno avviato
un trattamento per la prima volta nella

vita per problemi legati all'uso di eroina | ‘
rimane sotto 30.000 dal 2011 mm taly mm Spain Germany
United Kingdom Other countries

Route of administration

Bl njecting
Bl Smoking/inhaling
Bl Eating/drinking
Sniffing
Other

Mean age 19 G

at first use

Mean age at first

E\ treatment entry
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Morti per overdose: in aumento per il quarto anno
consecutivo

Trends in overdose deaths
= 9.138 morti nel 2016
= Eroina e altri oppioidi rimangono le M
principlai sostanze coinvolte nei ose
decessi oo
= [’aumento nei decessi si riscontra in -‘{Z;’i
tutte le fasce di eta 206 28 28 Wm We 2w

BN Turkey EESpain Bl Sweden Wl Germany
Number of drug-induced deaths reported in the European Union in 2012 and 2016, or most recent year, by age band United Kingdom mm Other countries
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Sequestri di NPS: i catinoni sintetici e i
cannabinoidi continuano a dominare

Number of seizures of new psychoactive substances reported to the EU Early Warning System: trends and distribution by category in 2016

Number of selzure cases

Cannabinoids Cathinones

45 % 33%

Piperidines and
s _— Ine Arvi Aary »
NB: Data for EU Member States, Turkey and Norway Pyeiines 1 3% Arylalicylamines 1%
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Sequestri di NPS: i catinoni sintetici e i
cannabinoidi continuano a dominare

Number of seizures of new psychoactive substances reported to the EU Early Warning System: trends and distribution by category in 2016

Number of selzure cases

Cannabinoids Cathinones

45 % 33%
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NPS: nel 2017 nove valutazioni di rischio per sostanze
estremamente potenti

4 cannabinoidi sintetici
NPS piu frequentemente
sequestrate

Spesso sotto forma di mix di
erbe per il fumo

5 derivati del fentanyl

Estremamente potenti
Sempre piu abusati

Sotto varie forme (polveri,
pasticche, spray nasali)




Il futuro?
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Il futuro?

Test per le malattie infettive come standard in tutti i servizi
per per il trattamento delle dipendenze e nei servizi della
community (min standard europeo)

Distribuzione di tutti gli strumenti utili all'inizione e al
consumo

Test rapidi per HCV-RNA disponbili e a prezzi accessibili
Trattamenti per HCV a costi contenuti
Raccomandazioni per I'approccio “test and treat” HCV

Attenzione e consapevolezza della possibilita di overdose
nel momento dell’'uscita dal carcere

Distribuzione di naloxone ampiamente disponibile
ﬁ‘%cesso al drug checking
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Consultateci: emcdda.europa.eu

dagmar.hedrich@emcdda.europa.eu

| emcdda.europa.eu

& twitter.com/emcdda

&) facebook.com/emcdda
) youtube.com/emcddatube
*+ flickr.com/photos/emcdda
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