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Joonis 1. Narkootikumi üledoosidest põhjustatud surmajuhtumid 2008–2016. (Allikas: Surma 

põhjuste register 2017, TAI) 
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2

Male Female Total

Number of cases 92 22 114

Male Female Total

Mean age 35.47 28.91 34.20

Male Female Total

<15

15-19 1 1

20-24 6 7 13

25-29 16 3 19

30-34 22 7 29

35-39 27 3 30

40-44 11 1 12

45-49 5 5

50-54 2 2

55-59 2 2

60-64

>=65 1 1

Not known
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Number of cases with known toxicology

Male Female Total

Number of cases with known toxicology 87 20 107

Of which:

Male Female Total

(a) number with opiates (+ any drug) 84 20 104

(b) number with any drug without

opiates 3 0 3

(c) number with -- see below 5 2 7
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• Euroopa Narkootikumide 

ja Narkomaania 

Seirekeskus

• European Monitoring 

Centre for Drugs and 

Drug Addiction 

(EMCDDA

• Loodi 1993. aastal

• On üks EL 

detsentraliseeritud 

agentuure

• Ülesandeks anda EL-le 

ülevaadet 

narkoprobleemidest

• 2016.aastal 21.  raport
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Selle aasta analüüsis juhitakse taas kord 

tähelepanu sellele, et Euroopa seisab silmitsi 

järjest keerulisema uimastiprobleemiga, milles 

on üha suurem osa :

•stimulantidel

•uutel psühhoaktiivsetel ainetel

•ravimite kuritarvitamisel

•probleemsel kanepitarbimisel.

Aruandes tuletatakse ka meelde, et osa varasemaid 

probleeme ei ole kuhugi kadunud, kuigi muutumas 

on väljakutsed, mida need nii poliitika kui ka tavade 

seisukohast esitavad
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Narkootikumide tarvitamine

• Üle 88 miljoni ehk 
rohkem kui veerand EL 
15–64-aastastest 
elanikest
proovinud elu jooksul 
ebaseaduslikku uimastit.

• Rohkem mehed (54,3 
miljonit) kui naised
(34,8 miljonit). naist) 
tarbimist elu jooksul. 

• Kõige rohkem tarbitakse 

– kanepit (51,5 mil M ja 
32,4 mil N )

– kokaiini (11,9 mil M ja 
5,3 mil N)

– MDMA (9,1 mil M ja 
3,9mil N)

– amfetamiinide (8,3 mil 
M ja 3,8mil N)
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• 16 keskust 10 Euroopa riigist (Denmark, 
Estonia, France, Germany, Ireland, 
Norway, Poland, Spain,
Switzerland, UK) 

• Pöördumised EMO-sse 12 kuu jooksul 
(October 2013 ‐ September 2014)

• Äge mürgistus narkootikumidega

• Tahtlik enesekahjustus, traumad, alkohol 
isoleeritult - ei kaasatud
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• Kokku 5529 pöördumist 12 kuu jooksul

• Kuni 200 pöördumist 8 keskuses, 200‐500 5 
keskuses ja üle 500 pöördumise 3 keskuses 

• Enim pöördumisi nädalvahetusel max kl 
19.00‐0200. 

• Median (IQR) of 0.3 (0.2‐0.7)% kõigist EMO-
sse pöördumistest 

• Keskmine vanus (IQR, range) 31 (24‐39, 
11‐90) 

• 75.4% mehed
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• Kokku 8709 narkootilist ainet 
(pöördumisi 5529)

• (mean ± SD 1.6 ± 0.97)  narkootilist 
ainet pöördumise kohta)

• Klassikalised narkootikumid kõige 
sagedasemad (64.6%) 

• Sellele järgnesid retseptiravimid (26.5%)

• Uued psühhoaktiivsed substantsid (NPS)
5.6%. 
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• „TOP kuus“

– heroiin (1345)

– kokaiin (957)

– kannabinoidid (904),

– GHB/GBL (711)

– amfetamiin (593) 

– MDMA (467)
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Rasvlahused
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• 484 juhul registreeriti NPS tarvitamist

– Katinoonid (378)

• mephedrone (245)

• methedrone (92)

• MDPV (22); 

– ‘branded NPS’ (48),

– synthetic cannabinoid receptor agonists 
(26)

– phenylethylamines (17)
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• Euro-DEN Plus

• Andmeid kogutakse 29 keskuses 21 Euroopa 
riigis 

• Antwerp, Barcelona, Basel, Bern, Bratislava, 
Copenhagen (subsequently moved to 
Roskilde), Drogheda, Dublin, Gdansk, Helsinki, 
Imsida, Kaunus, London (2), Ljubljana, 
Mallorca, Monza, Munich, Oslo (2), Paris, 
Pärnu, Prague, Riga, Sofia, Tallinn, 
Yekaterinburg, York and Vilnius.
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Ettevalmistamisel TAI eestvedamisel 
ja EKEI ga koostöös projekt

• Eesti suuremate haiglate EMOdesse  jõudnud 
psühhotroopsete ainete tarvitajate ning 
tarvitamise tunnustega patsientide uriinitestide 
kohtuekspertiislik analüüs ühe kalendriaasta 
vältel, et kinnitada tarvitatud psühhoaktiivsed 
ained, mida hilisemalt vaadelda patsiendile 
tekkinud terviserikete ja kaebuste kontekstis. 
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Projekti eesmärk:

• Täpne ülevaade EMOsse jõudnud patsientide tarvitatud 
psühhoaktiivsetest ainetest annab meile väärtuslikku 
informatsiooni Eestis tarvitatavatest/levivatest 
psühhoaktiivsetest ainetest 

• Sellise ekspertiisi tulemusel selguvad ka kasutatavad uued 
psühhoaktiivsed ained, mida tarvitajad ise sageli ei oska 
täpsustada ja mida ei ole võimalik tuvastada olemasolevate 
indikaatortestidega. 
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• Indikaatortesti/kiirtesti miinused: 

– ei ole spetsiifilised, nad põhinevad luku-võti 
tüüpi reaktsioonil

– testid reageerivad uuritava aine mingile 
rühmale, kuid analoogne rühm võib olla ka 
mõnel teisel ainel (ravimil või looduslikul 
ainel)

– võivad anda nii valepositiivseid kui ka 
valenegatiivseid tulemusi. 
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• Valepositiivsed näiteks

• fentanüüli testi  reageerimise köharohule ambroksool

• kanepi testi reageerimise ibuprofeenile

• BZD testi reageerimise mirtasepiinile ja HIV ravimitele

• MDMA-le, amfetamiinile või metamfetamiinile võivad 
reageerida kõik kolm testi, kuigi tarvitatud on vaid ühte neist

• Uute ainete jaoks ei ole kiirteste üldse olemas ja seega 
jääks üks oluline ja aina kasvav ainerühm täiesti 
määramata. 

• Uutest fentanüülidest on karfentanüül nii suure 
kangusastmega, et selle kontsentratsioon organismis 
on nii madal, et fentanüüli test ei reageeri 
karfentanüüli olemasolule.
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• Patsientide prognoositud arv ja 
osalevad haiglad: Eeldatav patsientide 
number on ca 500-600 patsienti aastas

• Kaasatud haiglad oleksid: PERH, TÜK, 
Ida-Tallinna Keskhaigla, Ida-Viru 
Keskhaigla, Lääne-Tallinna Keskhaigla ja 
Pärnu Haigla. 

• Projekti analüüside eeldatav 
maksumus oleks 500-600 patsiendi 
puhul maksimaalselt  50 000-60 000 
EUR. 
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The Hallucinogenic Toreador
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