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Inledning

Den 1 juli 1985 fick CAN regeringens uppdrag att folja drogutvecklingen i landet. I uppdraget ingick
bland annat att utveckla ett regionalt rapporteringssystem. Malsdttningen var att genom rapportorer i
ett antal kommuner fa en snabbare indikation pé fordndringar i missbrukssituationen dn vad officiell
statistik kan ge.

EU fattade 1997 beslut om “Joint Action on the information exchange, risk assessment and the control
of new synthetic drugs” vilket uppdaterades i maj 2005 och da dven vidgade omfattningen till att gilla
samtliga nya psykoaktiva substanser. Besluten alagger alla medlemsstater att utveckla ett rapporte-
ringssystem for tidig upptickt av nya syntetiska droger (Early Warning System). For att tillmotesga
detta ombildades CANs rapporteringssystem varen 2000 i samarbete med Statens folkhélsoinstitut.

P4 grund av planerade fordndringar av enkéten och av rapporteringssystemet ar rapporten for tenden-
serna sommarhalvaret 2007 enbart baserad pa information fran ldnsniva, dir polismyndigheter i samt-
liga 1in medverkar i rapporteringen. Av samma anledning dr omfattningen av datainsamlingen och
rapporten kraftigt reducerad jamfort med tidigare undersdkningar, dé informationen denna géng ar be-
gransad till narkotikapriser och nya preparat.

Rapporteringsperioderna i CANs rapporteringssystem om droger (CRD) ar oktober—mars och april—
september. Antalet uppgiftslamnare har legat kring 200 stycken sedan ombildningen, men av ovan
ndmnda anledning sdndes formularet for hostens undersdkning endast ut till 21 uppgiftslamnare, en pa
vardera lansnarkotikarotel.

Enkéten i den senaste datainsamlingen begrénsades till frdgor om vilket pris man uppfattar att olika
narkotiska preparat har pa gatuniva samt om ndgra nya narkotiska preparat har féorekommit i lanet. I de
fall dir nya preparat har forekommit efterfragas hur dessa ser ut, vilka grupper som anvénder dem och
om de har nagra kdnda symtom. Rapportorerna skall endast 1dmna uppgifter utifran kunskaper de fatt
genom sitt arbete pé orten eller i regionen.

Frageformuldren sdndes ut i oktober. Svaren skulle séndas till CAN senast 7 november. Dérefter kon-
taktades de rapportdrer som ej svarat, paminnelser som gjordes via telefon. Inrapporteringen avsluta-
des i januari. Svarsprocenten blev 100%.

Forédndringar under de senaste sex manaderna kan upplevas som svéra att avgriansa tidsméssigt, men
rapportorerna torde ha en relativt god overblick 6ver tendenser och trender vad géller prisutveckling
och forekomst av nya preparat. Systemet borde déarfor kunna ge en god bild av situationen pa dessa
omraden.



Resultat

Nya preparat

Nedan redogors for nya eller redan kédnda, men vanligtvis relativt ovanliga, preparat, substanser och
beredningar som inrapporterats hosten 2007. Sex ldnspolismyndigheter har rapporterat in preparat som
ar nya i lanet. De nyrapporterade substanserna ar ofta kidnda fran andra platser, men dven ett ¢j tidigare
inrapporterat preparat har redovisats.

Fragan om nya droger inférdes i CRD varen 2000 och for alla inrapporterade nya preparat i de
halvarsvisa undersokningarna kontrolleras om de forekommit i rapporteringssystemet i ndgon av de
foregdende datainsamlingarna.

I CAN Rapport 104 finns redogorelse for nya preparat som rapporterades under vinterhalvaret 2006—
2007. Informationen om de preparat som nedan omnédmns som “Ovriga rapporterade preparat” dr him-
tad fran CAN Rapport 99 samt CAN Rapport 104 och har granskats av NADIS (Nétverket for den ak-
tuella drogsituationen i Skandinavien). Informationen om den nya substansen spice bygger pa uppgif-
ter fran NADIS och frdn SNPF (Svenska Narkotikapolisforeningen).

Nya substanser

Spice har aldrig tidigare rapporterats till CRD. Det r en blandning av orter som séljs 6ver Internet och
som uppges ha psykoaktiva effekter. Det dr oklart vad preparatet exakt bestar av, men hittills har ingen
bestdndsdel identifierats som négot sedan tidigare narkotikaklassat preparat. Spice intas genom rok-
ning. Dess effekter och bieffekter tycks likna de for cannabis. Vid forekommande fall av forgiftning
har symtomen varit hdg puls, stora pupiller, 14tt forhojt blodtryck och att den forgiftade matt allmént
daligt.

Lanspolismyndigheten i Uppsala rapporterade under hosten 2007 att de har gjort ett beslag av spice
frén ungdomar.

Ovriga rapporterade preparat

Alprazolam ingar i en del receptbelagda likemedel for behandling av dngestsymtom och verkar dim-
pande pé det centrala nervsystemet i hjirnan. Preparat innehéllande alprazolam betraktas som beroen-
deframkallande och &r klassade som narkotika i Lakemedelsverkets forteckning fyra. Som ldkemedel
forekommer preparatet i form av vita, kupade tabletter. Beslag av tabletter med det utseendet har
gjorts, men ocksé av ljusbla tabletter och av alprazolam i pulverform. Enligt rapporter fran lanspolis-
myndigheterna dr anvindargrupperna och preparatets symtom liknande de for illegal anvindning av
bensodiazepiner. Uppgifter om forekomst av alprazolam har tidigare inkommit fran Dalarna och Vés-
terbotten, och hosten 2007 rapporterade lanspolismyndigheten i Varmland ett beslag.

DXM (dextrometorfan) ingér i hostmediciner i méanga lédnder och dr inte narkotikaklassat. Tidigare in-
gick DXM 1 de hostddmpande preparaten Extuson och Tussidyl. Oftast tas DXM som tabletter eller
kapslar men forekommer dven som vétska. Dextrometorfan liknar kodein men har en komplicerad och
ej helt klarlagd verkningsmekanism. Vid stora doser forekommer ofta typiska opiatsymtom, men légre
doser ger ofta slohet, oro, balansrubbingar och eventuellt hallucinationer. Kombination med andra l&-
kemedel eller substanser, till exempel alkohol, dkar risken for allvarliga symtom.



Preparatet dok upp for forsta gangen i systemet under varen 2001 da rapportdrer i Jonkoping meddela-
de att DXM forekom. Sedan dess har uppgifter om preparatet inkommit fran Link&ping, Boras, Stock-
holm och Goteborg och lédnspolismyndigheterna i Skane, Varmland, Visterbotten och Norrbotten.

Hosten 2007 rapporterade Norrbotten att DXM i form av rosa tabletter har forekommit bland ungdo-
mar.

Bromo-Dragonfly &r en syntetisk fenetylamin som liknar DOB, LSD och amfetamin och férekommer
i manga former; pulver, tabletter, blotters (papperslapp som liggs pé tungan) och vitska. Substansen
syntetiserades for forsta gdngen mot slutet av 1990-talet. Det forsta kénda beslaget sévil i Sverige som
i Europa, gjordes i september 2006. Rapporter om intoxikationer finns fran savél hilso- och sjukvar-
den som Giftinformationscentralen. Under 2007 har substansen dven patréffats i kroppsvétskor vid
dddsfall i badde Sverige och Norge. Fran januari 2008 &r preparatet klassificerat som narkotika.

Det intas vanligtvis oralt men dven snortning forekommer. Effekten brukar tidigast upptrida efter en
halvtimme, maximal effekt uppnés efter 612 timmar och sitter i upp till ett dygn. Effekten kan daref-
ter kvarsta i 3—4 dagar. Preparatet &r en mycket potent hallucinogen och ger bland annat synhallucina-
tioner. Uppges forekomma i sdvél pulverform som blotters och anvindas av ungdomar med tidigare
erfarenhet av droger och missbrukare. Hosten 2007 rapporterade lanspolismyndigheterna i Kronoberg
och Skéne forekomst av substansen.

mCPP (1-(3-klorofenylpiperazin) &r ett psykoaktivt &mne. Europeiska centrumet for kontroll av nar-
kotika och narkotikamissbruk (ECNN) mottog ar 2005 de forsta officiella anmélningarna av upptickt
mCPP i prov som hade analyserats i Frankrike och Sverige. Direfter har tabletter innehallande mCPP
beslagtagits eller pétréaffats i ndstan alla EUs medlemsstater. Preparatet beskrivs ha liknande stimule-
rande och hallucinogena effekter som ecstacy (MDMA) och siljs vanligen som MDMA. Eftersom det
ocksa har patraffats i samband med MDMA é&r det mojligt att mCPP anvénds for att forstirka eller
modifiera effekten av MDMA. Preparatet har inom EU inte kopplats ihop med négot ként fall av all-
varlig berusning eller dodsfall. Riskerna vid anvindning av preparatet under langre tid &r okénda, men
preparatet bedoms inte medfora ndgon risk for akut toxicitet.

Forsta rapportern frin en linspolismyndighet om forekomst av mCPP kom fran Ostergdtland 2006 och
under hosten 2007 rapporterades att substansen patréffats i Stockholm.

DOI ir klassificerad som narkotika sedan den 15 maj 2007. Som missbrukssubstans forekommer DOI
vanligen som blotters; sma papperslappar indrinkta med substansen. DOI har dven patréiffats som
farglos vitska samt som pulver. DOI tillhor gruppen hallucinogena amfetaminer och har bade central-
stimulerande och hallucinogen effekt. En vanlig dos ar 0,8—3 mg och effekten sitter i 16—30 timmar.
Syntetiserades forsta gdngen 1991. Forekomst av DOI rapporterades hosten 2007 fran ldnspolismyn-
digheten i Stockholm.

Priset pa gatuniva

Narkotikapriserna pa gatuniva varierar beroende pé tillgang och efterfragan. I tabell 1 &terfinns ge-
nomsnittsvirden (medel- och medianvérden) for de priser som angetts av rapportdrerna fran de 21
lanspolismyndigheterna samt minimi- och maximipriser. Dessutom redovisas fordndringar i priser pa
olika narkotiska preparat som &r utrdknade i jamforelse med de priser som rapporterades in véren
2007. Uppgifterna géller normalméngd vid dverlételse pa gatuniva.

Priserna &r ofta svara att redovisa pa grund av att de hela tiden varierar, dven pa kort tid. Variationerna
i pris &r ibland relativt stora, tillgdngen varierar och det kan vara svart att hélla reda pé priserna. Upp-
gifterna bor darfor tolkas med forsiktighet. Priset pa gatunivén for samtliga preparat ar inte kint av alla
uppgiftslamnare. Darfor baseras priset for vissa preparat pa information fran fa uppgiftslamnare och
dessa priser bor tolkas extra forsiktigt. Bast kinnedom har man om hasch och amfetamin.



Tabell 1. Genomsnittspriser pa narkotiska preparat i december 2007 redovisade av uppgiftslamnarna
pa de 21 lanspolismyndigheterna.

Skillnad fran
varen -07

Medelvarde Median Variation (kr) Antal svar (median kr)
Hasch kr/gram 84 80 70-100 21 -
Marijuana kr/gram 90 85 55-150 16 +5
Vitt heroin kr/gram 1238 1000 600-2000 8 -500
Brunt heroin kr/gram 1225 1000 500-3000 12 -
Kokain kr/gram 825 800 650-1000 14 -
Amfetamin kr/gram 240 225 125-400 21 +25
Ecstasy kr/tablett 108 100 70-150 17 -
Kat kr/knippa 217 150 100-400 3 +50
LSD kr/tripp 105 100 70-150 5 -10
GHB kr/kapsyl 53 33 30-150 6 +3

De légsta priserna pa hasch rapporterades fran lanspolismyndigheterna i Uppsala, Gotland och Vist-
manland, medan de hdgsta priserna rapporterades frin Ostergdtland, Givleborg, Visterbotten och
Norrbotten. Marijuana hade det ldgsta priset i Blekinge och det hogsta i Halland.

Vitt heroin kostade enligt l&nsrapportérerna minst i Blekinge och mest i Uppsala och Visterbotten.
Aven for brunt heroin rapporterade Blekinge det ldgsta priset, medan det hogsta rapporterades fran
Visternorrland. Kokain rapporterades ha de ligsta priserna i Stockholm och de hogsta i Ostergétland,
Kronoberg, Halland och Visterbotten. Amfetamin hade enligt ldnspolisrapporteringen de ldgsta pri-
serna i Vastmanland och de hogsta i Halland. Lagst pris pa ecstasy rapporterades fran Uppsala och
hogst fran Kronoberg, Visterbotten och Norrbotten.

Priserna pa de mer ovanliga drogerna kat, LSD samt GHB har under hdsten bara rapporterats fran ett
fétal 1an och ett rimligt antagande &r att polisens kdnnedom om priserna ar forknippat med forekoms-
ten av preparaten. Priser pa kat rapporterades frin Kronoberg, Skine respektive Orebro och priser pi
LSD fran Stockholm, Uppsala, Skane, Varmland samt Goteborg. Priser pd GHB rapporterades fran
Uppsala, Blekinge, Vistra Gotaland, Varmland, Vésternorrland och Norrbotten.

Prisutvecklingen

Figurerna 1 och 2 visar prisutvecklingen (medianvérden) fran hdosten 2000 till hosten 2007 redovisad
fran lanspolismyndigheterna. Som nimnts ovan bor de redovisade narkotikapriserna tolkas med forsik-
tighet. Det framgar av figurerna att priserna varit relativt stabila fér brunt heroin, kokain, amfetamin,
hasch, marijuana och GHB.

For vitt heroin har priserna varierat. Medianvérdet 1ag som hogst pa 2 250 kr/g ar 2000 och som lagst
pa 1 350 kr/g &r 2005. 2006 steg priset ater nadgot och medianen uppgick till 1 500 kr/g, dir den ocksé
forblev 2007.

Priserna pa kat har inte tagits med i figurerna pa grund av att s& fa uppgiftsldmnare har kinnedom om
priset. Uppgifterna om priset pd LSD och GHB baseras pa fa rapporter och ar darfor osékra. Priset pa
ecstasy tycktes stabilt pa 150 kr per tablett i borjan av 2000-talet men sjonk mellan 2003 och 2005 for
att ddrefter stabilisera sig pa den ldgre nivan 100 kr per tablett.

Aven i de fall priserna varit nominellt stabila si har penningvirdet minskat nigot under de sju ar mét-
ningarna skett. En utforligare redovisning av prisutvecklingen fran 1988 finns i rapporten ”Narkotika-
prisutvecklingen i Sverige 1988-2006" (Fender och Guttormsson, CAN rapport 102, 2007). Eftersom
den rapporten visar priserna under en tidsperiod pa 18 ar har hinsyn tagits savil till inflationen som
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pris- och kopkraftsutvecklingen. Rapporten visar att narkotikapriserna var lagre 2006 dn 1988 vad
géller hasch, marijuana, amfetamin, kokain och heroin; dock har nivan varit relativt oférandrad under
de senaste aren. For ecstasy, kat, LSD och GHB har den langsiktiga utvecklingen inte redovisats, ef-
tersom priserna pa dessa preparat inte borjade samlas in forrén ar 2000.
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Figur 1. Prisutvecklingen for vitt heroin, brunt heroin, kokain och amfetamin. Medianvarden i kronor
per gram rapporterade av lanspolismyndigheterna fran hésten 2000 till hésten 2007.
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Figur 2. Prisutvecklingen for ecstasy (kr/tablett), LSD (kr/tripp), hasch (kr/gr), marijuana (kr/gr), GHB
(kr’kapsyl). Medianvarden rapporterade av lanspolismyndigheterna fran hosten 2000 till hdsten 2007.
Uppgifterna for LSD och GHB baseras pa fa individers rapportering och ar darfor sarskilt osakra.
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Centralférbundet for alkohol- och narkotikaupplysning, CAN, har till uppgift att sprida
information om alkohol, narkotika och andra droger till alla som arbetar inom drog-
omradet. Det gor vi genom att samla in och bearbeta fakta som vi sedan sprider via
olika publikationer, kurser, konferenser och webbplatser samt via vart bibliotek.
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