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Luhikokkuvote

Kokkuvdte pdhineb 2023. aasta Tallinna ja Tartu linna reoveeuuringul uimastite jaakide
suhtes.

Mdlema linna reoveest analUusiti eelkdige narkootikumide, alkoholi ja tubaka metaboolseid
ehk labi ainevahetuse tekkivaid jaake (organismi labimata jaagid tulemust ei mojuta).
Amfetamiini, metamfetamiini ja MDMA puhul analUusiti puhta aine sisaldust reovees, mitte
metaboolseid jadke (vOib sisaldada ka organismi labimata jaake).

Selle metoodikaga uuring viidi Eestis Tervise Arengu Instituudi (TAIl) algatusel labi viiendat
korda [1-4]. Uuring podhineb Uleeuroopalisel SCORE protokollil [5], mille alusel
reoveeproovide kogumine toimub aastas Gihe nadala jooksul. Esimene reoveeuuring, mille
jaoks tootas Eesti Kohtuekspertiisi Instituut (EKEI) valja ka reovee analUusimudeli, viidi
katseuuringuna labi 2019. aastal Tallinnas, teine uuring toimus 2020. aasta slgisel Tallinnas
ja Parnus, kolmas 2021. aasta sUgisel Tartus ja Narvas ning 2022. aastal Tallinna linnas ja
Kohtla-Jarve piirkonnas. Valjatéotatud analUusimudel kasutab narkootiliste ja
psUhhotroopsete ainete kvalitatiivset ja/voi kvantitatiivset maaramist
kérgsurvevedelikukromatograafia meetodil. Aine sisalduse esialgsed tulemused reovees
saadakse moodustikus nanogrammi  (ng) liitri kohta, mis hiljem teisendatakse
milligrammideks (mg) 1000 elaniku paevase tarvitamise kohta. Arvutuse juures on vajalik
teada nii uuringupaevade reovee labijooksu puhastusjaamas, piirkonna elanike arvu kui
erinevate uimastite korrelatsioonikoefitsiente.

2023. aastal toimus nadalane reoveeuuring Tallinnas ja Tartus ajaperioodil 03.-10.10.2023.
Mdlema linna puhul olid uuritavad ained samad, mis eelnevatel uuringuaastatel. Lisaks
tuntud uimastitele analUuUsiti reoveest ka uusi pstihhoaktiivseid aineid. Nii Tallinna kui Tartu
linna 2023. aasta uuringutulemusi saab vorrelda eelmistel aastatel I[abiviidud
reoveeanallusidega uimastite jaakide suhtes.

2023. aasta uuringu peamine murettekitav leid on jarjest tdusev kanepitoodete (THC-
COOH) ja kokaiini tarvitamine.

Kui 2022. aastal oli Tallinnas keskmine THC-COOH kogus reovees 1000 elaniku kohta 8639
mg, siis 2023. juba 9915 mg, Tartus vastavalt 2021. aastal 4278 mg ja 2023. aastal 5492 mag.
TAIl reoveeuuring lubab vaadata tarvitamist erinevate nadalapaevade |6ikes. Kuna THC
pusib inimese organismis kaua, on kanepitarvitamises nadalapaevade |dikes keeruline
Ulevaadet anda. Siiski voib mainida, et Tartu igapaevased THC kontsentratsioonid olid
nadala |6ikes suhteliselt sarnased, Tallinnas oli teisipaeval vastu kolmapaeva ja neljapaeval



vastu reedet tunduvalt kdrgemad naitajad. Kokkuvotvalt voib reoveeanallusi tulemusel
oOelda, et mdlemas uuringulinnas on levinud kanepi igapaevane tarvitamine, millele
lisandub kindlasti meelelahutuslik episoodiline tarvitamine. Kanepi annustest parema
Ulevaate saamiseks, tarvitati Uhes paevas Tallinnas keskmiselt 38 064 ja Tartus 4390
kanepidoosi.

Kokaiini tarvitamise jaakide keskmine sisaldus 1000 Tallinna elaniku kohta oli 2023. aastal
40% kdrgem kui 2022. aastal (464 mg vs. 650 mg). Tartus oli vorreldes 2021. aastaga tdusnud
kokaiini tarvitamine 2,6 korda (157 mg vs. 410 mg). Kérgeim kokaiini tarvitamise naitaja oli
nii Tallinnas kui Tartus laupaeval vastu puhapaeva (07.-08.10), mil tarvitatav kogus 1000
elaniku kohta paevas oli Tallinnas 1320 mg (6336 doosi) ja Tartus 814 mg (810 doosi). Kokaiini
kiire levik Euroopas on tingitud mitmetest asjaoludest, kus oma osa mangib kattesaadavus,
aastatega langenud hind ja kdérge puhtusaste. Kokaiin on kergesti séltuvust tekitav aine,
mille jatkuv tarvitamine tahendab oodatud maoju saavutamiseks jarjest kasvavaid koguseid.
Kokaiiniséltuvusega kaasneb mitmeid fusioloogilisi ja vaimse tervise probleeme, mis seab
Euroopa tervishoiususteemi tugeva surve alla [6].

Amfetamiini kontsentratsioon reovees on viimastel aastatel Tallinnas pUsinud stabiilsena,
keskmiselt 350 mg 1000 elaniku kohta paevas. Tartus oli vOrreldes 2021. aastaga amfetamiini
tarvitamine tdéusnud (keskmiselt 339 mg 1000 elaniku kohta paevas vs. 250 mg). Kahe linna
nadala keskmistes naitajates erinevusi ei ole, sarnaselt on mdlemas linnas ka kdérgeima
kontsentratsiooniga periood laupaevast kuni esmaspaevani. Amfetamiin on uimasti, millel
on Eestis tarvitajaid nii uimasteid sUstivate inimeste [7] kui muul viisil tarvitajate hulgas [8].
Igapaevastele tarvitajatele ja séltuvuses olevate inimeste tarvitatud kogustele lisanduvad
puhkepaevadel reovette hUppelise tdusuga ka meelelahutuslikul eesmargil tarvitatavad
kogused.

Reoveeuuring andis ka kinnitust, et metamfetamiin on endiselt Eesti narkoturul vahe
levinud uimasti. Tallinnas olid metamfetamiini leiud peaaegu olematud, Tartus oli ainet
reovees monevorra rohkem. Tartus oli suurima metamfetamiini kontsentratsiooniga paev
sarnaselt amfetamiiniga laupaev vastu pUhapaeva. Vorreldes 2021. aastaga oli Tartu reovees
metamfetamiini keskmine kontsentratsiooni Ule seitsme korra vahenenud (198 mg vs.
27 mg). Metamfetamiini tarvitamist just Tartus kinnitas ka 2022. ja 2023. aasta kahjude
vahendamise keskustes tehtud sUstlajaakide uuring, kus Tartus oli ainukese Eesti linnana
levinud metamfetamiini tarvitamine ilma samaaegse amfetamiini leiuta sustlas [9-10].

MDMA kontsentratsioon reovees on viimastel uuringuaastatel olnud suhteliselt madalal
tasemel. Viimase kahe aasta uuringud on naidanud, et keskmine paevane tarvitatav kogus
1000 elaniku kohta on 40 mg juures. Nii Tallinnas kui Tartus oli MDMA kontsentratsioon
reovees suurim laupaeval vastu pUhapaeva (07.-08.10), toopaevadel oli MDMA tarvitamine
vaiksem kui Uks doos 1000 elaniku kohta. Selline tendents viitab samuti MDMA
tarvitamisele enamasti meelelahutuslikus kontekstis.

Metadooni leiud modlema piirkonna reovees olid ootusparased, nii Tallinnas kui vahesel
maaral ka Tartus asuvad opioidisdltuvuse asendusravi pakkuvad teenused. Tallinna
metadooni tarvitamise jaakide naitaja oli Ule kahe korra suurem kui Tartus (43 mg vs.
18 mg). Lisaks opioidiséltuvuse asendusravis manustatavale metadoonile liigub metadoon
tavameditsiinisusteemis valuravina ning ka mustal turul. Opioidiséltuvuse asendusravi on
Eestis otseselt kontrollitav ravi, kus patsiendid kaivad tédpaeviti ravimit manustamas
keskustes, nadalavahetuseks voimaldatakse ravimit osadel patsientidel ka koju kaasa votta.
Tartu linna reovees leitud metadooni kontsentratsioon on paevade [6ikes Uhtlasem,
Tallinnas leidus paevade vahel ka kdikumisi, mis naitab, et lisaks regulaarselt metadooni
manustavatele patsientidele leidub Tallinna piirkonnas ka juhutarvitajaid.

Uutest pslihhoaktiivsetest ainetest leiti 2023. aasta uuringus jatkuvalt a-PVP-d (alfa-
purrolidinovalerofenoon). Stnteetiline katinoon, a-PVP, on Eesti uimastiturul kattesaadav
olnud alates 2017.-2018. aastast. Uute ainetena leiti Tallinna reoveest ka Uliohtlikku
sUnteetilist opioidi protonitaseeni, ja taimse uimasti mitraguniini jalgi. Tartu reovees oli
uutest ainetest samuti a-PVP ja mitraguniini tarvitamise jalgi. Nitaseenide leid reoveest



kinnitab meile reoveeuuringu metoodika voimekust tabada uimastiturul levivaid uusi
ohtlikke trende.

Legaalsetest uimastitest voib nikotiini tarvitamise jadke hinnata anallUsitud
reoveevoogudest kérgeks (Tartu keskmine doos 1000 elaniku kohta on 3388 mg paevas
(2710 sigaretti), Tallinnas 2742 mg (2193 sigaretti). Positiivse tendentsina on 2023. aastal
parast aastatepikkust nikotiini metaboliidi koguse kasvu Tallinna reovees margata 24%-list
vahenemist. Samas, Tartu nikotiininaditaja on vorreldes 2021. aastaga tdusnud.
Nadalapaevade [6ikes suuri erinevusi tubakatoodete tarvitamises ei esinenud, kuid
Tallinnas eristus Ullatuslikult vaiksema tarvitamise naitajaga reede vastu laupaeva, Tartus
esmaspaeyv vastu teisipaeva. Nikotiini suurenenud tarvitamise jaake Tartu kui tudengilinna
reovees saab seostada erinevate modernsete tubakatoodete ning nikotiini tarvitamise
meetodite kasutuselevétuga maailmas. Sellised meetodid on eelkdige levinud noorte
inimeste seas [11-14].

Etanooli tarvitamise jaakides olid nii kahe linna kui uuringuaastate vahel suured
erinevused. Kui Tallinnas 2020.-2022. aastate reoveeuuringutes etanooli tarvitamise jaagid
vahenesid, siis 2023. aastal taheldati enam kui kahekordset téusu. Tartus oli aga vorreldes
2021. aastaga 2023. aasta oktoobris margata drastilist etanooli tarvitamise vahenemist. Tartu
tarvitamise suures muutuses voib oma osa olla uuringu labiviimise ajas. 2021. aastal viidi
reoveeuuring labi septembrialgusnadalal (kooliaasta algus), mis ei peegeldanud Tartu linna
tavalist elu. 2023. aasta oktoobri reovee tulemusi voib suure téenaosusega pidada linna
tavaliseks harjumusparaseks nadalaks.

Eelnevate aastate reoveeuuringud on suuremates uuringulinnades naidanud
nadalavahetusel uimastite tarvitamise tdusutrendi. Ka 2023. aasta Tallinna analUusi
tulemustest vdime naha nadalavahetusel nn meelelahutuse otstarbel tarvitatavate
narkootikumide (amfetamiin, MDMA, kokaiin) ja etanooli tarvitamise tousutrendi. Jarjest
kasvav uimastite tarvitamine meelelahutuslikul eesmargil ja ka mitmete uimastite
segatarvitamine on tinginud vajaduse aina enam tegeleda &6elu kontekstis uimasti
tarvitamise kahjude vahendamise tegevustega. Selliste tegevuste eesmark on ennetada ja
vahendada nii alkoholi kui ka narkootikumide tarvitamisest tulenevaid kahjusid 6dklubides,
muusikaUritustel ja festivalidel ning tdsta inimeste teadlikkust uimastite ohtudest,
pakkudes sealjuures usaldusvaarset tuge kedagi hukka maoistmata [15].

Reoveeuuringu metoodika puhul peab kindlasti silmas pidama, et tegu on nn
indikaatormeetodiga, mis annab meile kull keemiliselt tapse Ulevaate reovees esinevate
uimastite kontsentratsioonist, kuid mille tulemusi ei saa kindlasti Uks Uhele selle piirkonna
elanike tarvitamiseks teisendada. Metoodika piiranguteks on maaramatus, mis tuleneb
piirkonna inimeste arvu hindamisest ja kasutatud korrelatsioonifaktoritest. Samuti on
tarvitatavad uimastikogused inimeseti vaga erinevad [16].

Loetletud piirangutele vaatamata kinnitas ka 2023. aasta reoveeuuring, et tegemist on
usaldusvaarse ja suhteliselt kiirelt narkootikumide tarvitamise kohta teavet andva
uuringumetoodikaga. Roeveeuuringu tulemusi tuleb vaadelda valdkonna olemasolevate
teiste uuringute ja administratiivse statistika vordluses.

Summary

The current summary is based on the wastewater survey on drug residue in the cities of
Tallinn and Tartu in 2023. The wastewater of both areas was analysed mostly for the
metabolic products — substances produced by metabolism — of drugs, alcohol, and tobacco
(non-metabolic products had no effect on the results of the analysis). In case of
amphetamine, methamphetamine, and MDMA, the content of the pure substance in
wastewater was analysed, not metabolic residues (the water could also contain non-
metabolic residue).



The analysis conducted with the current methodology was organised by the National
Institute for Health Development (TAI) for the fifth time in Estonia [1-4]. The analysis is based
on the pan-European SCORE protocol [5], according to which wastewater samples are
collected during a single week in a year. The first wastewater analysis conducted according
to this methodology was piloted in 2019 in Tallinn, in the framework of which the
wastewater analysis model was developed by the Estonian Forensic Science Institute (EKEI).
The second survey was conducted in the autumn of 2020 in Tallinn and Parnu, the third in
the autumn of 2021 in Tartu and Narva, and the fourth in 2022 in Tallinn and the area of
Kohtla-Jarve. The developed analysis model uses high-performance liquid chromatography
for conducting qualitative and/or quantitative analysis of narcotic and psychotropic
substances. The initial results of substance amounts are measured in nanograms (ng) per
litre, which are later converted into milligrams (mg) per 1,000 people per day. For the
calculation, it is necessary to know the amount of wastewater running through the
wastewater station, the population of the area and the correlation coefficients of different
drugs.

The wastewater analysis was conducted in the cities of Tallinn and Tartu during October 3
— October 10, 2023. In case of both cities, the substances analysed were the same as in the
previous studies. In addition to well-known drugs, new psychoactive substances in the
water were analysed. The results of the 2023 survey of both Tallinn and Tartu can be
compared with previous years' wastewater analyses for drug residues.

The main alarming finding was the continually rising use of cannabis products (THC-COOH)
and cocaine.

When in 2022, the average THC-COOH concentration in wastewater was 8,639 mg per 1,000
people in Tallinn, then in 2023, the number was 9,915 mag. In Tartu, the respective numbers
were 4,278 mg in 2021 and 5,492 mg in 2023. The TAI wastewater survey allows to analyse
the consumption of drugs according to the days of the week. As THC stays in the body for a
long time, it is difficult to give an overview based on the days of the week. However, it is
worth mentioning that the everyday concentrations of THC in Tartu were rather similar by
days, in Tallinn, the levels on Tuesdays against Wednesdays and Thursdays against Fridays
were much higher than on other days. In conclusion, it can be said that in both areas, Tallinn
and Tartu, the everyday use of cannabis is common. To these numbers, recreational episodic
use will be added. To illustrate the use of cannabis — in a day, in average 38,064 doses were
administered, and in Tartu, the respective number was 4,390.

The average concentration of cocaine consumption residue per 1,000 people a day in Tallinn
was 40% higher in 2023 than in 2022 (464 mg vs. 650 mg). In Tartu, the consumption of
cocaine compared to 2021 has risen 2,6 times (157 mg vs. 410 mg). The highest consumption
rates both in Tallinn and in Tartu were recorded on a Saturday night against Sunday (7-8
October), where the amount consumed per 1,000 people in a day was 1,320 mg in Tallinn
(6,336 doses) and 814 mg (810 doses) in Tartu. The rapid spread of cocaine in Europe is
caused by many factors, the most important ones being availability, reduced price and high
level of purity. Cocaine is a highly addictive substance the continued use of which means
ever-increasing amounts to achieve the expected effect. Cocaine addiction is accompanied
by a number of physiological and mental health problems, which puts the European
healthcare system under severe pressure [6].

In recent years, the concentration of amphetamine in wastewater has been stable in Tallinn,
being, on average, 350 mg per 1,000 people per day. Compared to 2021, the consumption of
amphetamine has risen in Tartu (from 339 mg/per 1,000 people per day vs. 250 mg). There
are no differences in the weekly average indicators of the two cities, similarly the period
with the highest concentration is from Saturday to Monday in both cities. Amphetamine is
a drug that has both injecting users [7] and other type of users [8] in Estonia. In addition to
the amounts used by daily users and people who are addicted, the amounts used for
recreational purposes increases sharply on weekends and holidays.



The wastewater survey also confirmed that methamphetamine is still a drug that is not
widely used in the Estonian drug market. In Tallinn, the methamphetamine residue was
almost non-existent, while in Tartu, the concentration in wastewater was somewhat higher.
In Tartu, the day with the highest concentration of methamphetamine, similarly to
amphetamine, was Saturday against Sunday. Compared to 2021, the average concentration
of methamphetamine in the wastewater in Tartu decreased seven times (198 mg vs. 27 mg).
The use of methamphetamine in Tartu was also confirmed by the 2022 and 2023 surveys of
syringe residue, carried out in harm reduction centres, where Tartu was the only Estonian
city where methamphetamine use was widespread without the simultaneous finding of
amphetamine in the syringe [9-10].

The concentration of MDMA in wastewater has been relatively low in recent years. The
studies of the last two years have shown that the average daily amount used per 1,000
inhabitants is around 40 mg. In both Tallinn and Tartu, the concentration of MDMA in
wastewater was highest on Saturday against Sunday (7-8 October), on weekdays, the
MDMA consumption was less than one dose per 1,000 inhabitants. Such a tendency points
to the use of MDMA mostly in a recreational context.

The findings about methadone in both cities were as expected, as opioid addiction
substitution treatment centres are located in Tallinn, and also in Tartu. In Tallinn, the rate of
using methadone was twice as high as in Tartu (43 mg vs. 18 mg). In addition to methadone
administered in the replacement treatment of opioid addiction, methadone circulates in
the conventional medical system as a pain treatment medicine and also in the black
market. Opioid addiction substitution treatment is a directly controlled treatment in
Estonia, where patients go to centres on weekdays to administer the drug, and some
patients are allowed to take the medicine home with them on weekends. The
concentration of methadone found in the wastewater of Tartu is steadier depending on the
day, in Tallinn there were also fluctuations between days, which shows that in addition to
patients who regularly administer methadone, there are also occasional users in the Tallinn
region.

As for new psychoactive substances, a-PVP (alfa-pyrrolidinopentiophenone) was found in
wastewater. A synthetic cathinone a-PVP has been available in the Estonian drug market
from 2017-2018. Traces of an extremely dangerous synthetic opioid, protonitazene, and
herbal drug mitragynine were also found in Tallinn's wastewater. There were also traces of
the use of a-PVP and mitragynine in the wastewater of Tartu. The finding of nitazenes in
wastewater confirms the functioning of our research methodology to catch new dangerous
trends spreading in the drug market.

As for legal drugs, the residues of nicotine use can be estimated to be high from the
analysed wastewater flows (the average dose per 1,000 inhabitants in Tartu is 3,388 mg per
day (2,710 cigarettes), in Tallinn 2,742 mg (2,193 cigarettes). As a positive trend, in 2023, after
years of growing amounts of nicotine in Tallinn's wastewater, a 24% decrease can be
observed. At the same time, Tartu's nicotine indicator has increased compared to 2021.

No big differences could be observed in the use of tobacco products by day of the week,
but in Tallinn there was a surprisingly lower consumption on Friday against Saturday, and
in Tartu, on Monday against Tuesday. The increased residue of nicotine in the wastewater
of Tartu as a student city can be associated with the introduction of various modern tobacco
products and new nicotine consumption methods. Such methods are especially common
among young people [11-14].

There were considerable differences in ethanol consumption between the two cities and
between the years the surveys were conducted. In 2020-2022, the residues of ethanol
consumption decreased in Tallinn, but in 2023, a more than two-fold increase was observed.
In Tartu, however, compared to 2021, a drastic decrease in ethanol consumption was
noticed in October 2023. One of the reasons for the drastic change in Tartu may be the time
the survey was conducted. In 2021, the wastewater survey was conducted in the first week
of September (the beginning of the school year), which did not reflect the normal city life in



Tartu. The wastewater results for October 2023 can most likely be considered to represent
a typical week for the city.

The wastewater surveys for the previous years have shown an upward trend in weekend
drug use in larger cities. From the results of the 2023 Tallinn analysis, we can also see an
upward trend in the use of so-called recreational drugs (amphetamine, MDMA, cocaine)
and ethanol at weekends. The ever-increasing use of drugs for recreational purposes and
also the mixed use of several drugs have necessitated the need to deal more and more with
activities to reduce the harm of drug use in the context of nightlife. The aim of such activities
isto prevent and reduce the harm caused by both alcohol and drug use in nightclubs, music
events and festivals, and to raise people's awareness of the dangers of drugs, while offering
reliable support without judging anyone [15].

What must be observed about the methodology of the wastewater survey is the fact that it
is a so-called indicator method that gives us chemically exact overview of the concentration
of drugs in wastewater, but the results of which cannot be converted one to one for the
consumption of the inhabitants of the analysed region. The limitations of the methodology
include the uncertainty resulting from the estimation of the number of people in the area,
and the correlation factors used. Also, the amount of drugs used differ considerably from
person to person [16].

Despite the listed limitations, the 2023 wastewater survey confirmed that it is a reliable and
relatively fast research methodology that provides information on drug use. The results of
the wastewater survey must be viewed in comparison with other existing surveys and
administrative statistics in the field.

aKo4yYeHue

HacTogulee 3aKkIto4EeHME COCTaBIEHO Ha OCHOBE pPe3y/ibTaToB MPOBEOEHHOIO B 2023 rooy
B TannnHHe n TapTy nccneaoBaHMA CTOYHbIX BOO Ha npeaMeT O6Hapy)+(eHMS:| B HNX OCTaTKOB
MCNXOaKTMBHbIX BeLLEeCTB.

B xome uccneooBaHUA CTOYHble BOObl 0BGOWMX TOPOLOOB ObiNM MpoaHanun3npoBaHbl Ha
OCTaTKM HAPKOTMKOB, ankoronsa u Tabaka, BO3HMKaKLIME B Mpoluecce MeTabonmsma
(06MeHa BellecTB). OCTaTKM HAPKOTUKOB, KOTOPbIE MOoManM B CTOYHbIE BOAbl, HE MPOXoas
yepe3 OpraHM3M YesloBeKa, Ha pe3yfibTaTbl UCCNefoBaHMA He noeBnuanu. B cnydae
aMdpeTaMmnHa, MeTaMpeTaMmnHa U MIOMA 6bi10 NpoaHanmM3npPoBaHO COAepP» aHMe YMCTOro
BellecTBa, a He MeTabonMMUYeCcKMX OCTaTKOB (T. €. AaHHble MOIyT COAepPyKaTb OCTaTKU, He
npollegline 4yepes opraHm3Mm).

MH1umaTrBa NpoBeOeHMNS NCCNegoBaHMA MO JaHHOM MeToaMKe B DCTOHMM MPUHAaNEXUT
NHCTUTYTY pa3BUTUA 300pPOBbSA, M B 2023 roay mccnegoBaHve NpoBoAMIOCh B MAThLIM pa3
[1-4]. iccnepoBaHue GasupyeTca Ha oblleeBporenckoM rnpoTtokone SCORE [5], B ocHoBe
KOTOPOTIO NeXXUT MeTo[ 3abopa CTOYHbIX BOA, NMPOBOAUMBIN B TeYeHe OAHOM Heaenu B rog.
B 2019 rooy B TannmMHHe B Ka4yecTBe MUIOTHOro NpoekTa 6biN10 NpoBeaeHo nepBoe Takoe
nccnenoBaHue, O KOTOPOro ICTOHCKMM WMHCTUTYT cymebHom skcrnepTtusbl (IKEN)
pa3paboTan Modenb aHanM3a CTo4YHbIX BoA. BTopoe nccnegoBaHve NpoBOAMIOCE OCEHbBIO
2020 roga B TannumHHe v MN9pHy, TpeTbe — oceHbto 2021 rona B TapTy 1 HapBse, yeTBepTOE —
B 2022 roay B TannnHHe n pernoHe Koxtna-dpse.

B paspaboTaHHOM aHanMUTUYEeCKOW MoOeNnMn UCMONb3yeTCAa MeTomd BblCOKOIPPEKTUBHOM
)-I-(I/I)],KOCTHOI;I XpOMaTOFpa(bI/Il/I angd onpepeneHnd Kad4eCtBeHHOro m Konnm4yeCtBeHHOro
OCTaTKa HAapPKOTUYECKMX M MCUXOTPOMHbIX BeLLecCTB. [epBUYHbIe pe3ynbTaTbl COAEPXaHUA
BELeCTB B CTOYHbIX BOAax MOAy4YaloT B HaHoOrpamMmax (Hr) Ha nauTp, 3aTteM  UX
rnepecyunTbiBalOT B MUANMIPaMMbl (M) B pacdyeTe Ha AHeBHoe noTpebneHume Ha 1000
}utenew. [na npoBegeHMs pacyeToB HEOBXOOAMMO 3HaTb 06BbEM CTOYHbLIX BOO OYMCTHbIX



COOPYXXEHUM Ha MPOTIHKEHMM BCEX OHEW UCCTeOQ0BAHUS, @ TaKXXe YMCNO XUTENEN PErMOoHa
M KOpPEeNAUMOHHbIE KO3DDULIMEHTbI Pas3fMYHbIX HAPKOTUYECKMX BELLLECTB.

B 2023 rogy mvccnenoBaHMe CTOYHbIX BOL MPOBOLAMNOCH B TannmMHHe v TapTy B nepuog
03 -10.10.2023. B oboux ropogax mMccriegyemblie BellecTBa ObliM Te Xe camble, UYTo U B
npegbloyuine roabl UccnefoBaHua. PesynbTaTthl ccnenoBaHma 2023 rofga v no TannmHHY,
M No TapTy CpaBHUMbI C pe3yfbTaTaMy UCCegoBaHUM NpeablayLmMxX feT.

[NaBHOM TeHOeHLUMeN, Bbi3blBatoLLLen BeCcrnoKOMCTBO, Mo pe3ynbTataM nccnegosaHma 2023
roga ctano Bce 6onee Bo3pacTatollee noTpebneHune nsgenun mns koHonnum (THC-COOH) un
KOKaunHa.

Ecnn B 2022 rony cpenHee cogepyxaHmnme THC-COOH B CToUHbIX Bogax Tan/iMHHa COCTaBUNO
8 639 Mr Ha 1000 »uTenew, To Nokasatenb 2023 roga coctasun 9915 mr. B Tapty aToT
rmokasaTenb 6bin 4278 Mr 1 5492 mr B 2021 1 2023 rogy COOTBETCTBEHHO. MeToauKa
MPOBOAMMOro MHCTUTYTOM pPa3BUTUA 300POBbA MCCNEeLOBaHWMA CTOYHbIX BOO MO3BOMAET
PaccMOTPETb ynoTpebrneHmne BeWeCcTB B pasbrBke Mo pasfMyHbiM OHAM Hegenu. OgHaKo
OOBO/bHO C/IOXKHO OaTb 0630p noTpebneHuna no OHAM Hedeny OTHOCUTENbHO KOHOMMM,
nockonbky TIK (THC) ocTaeTca B opraHmu3Me 4yejioBeka OOBOSIbHO A0NF0. TeM He MeHee,
CTOUT OTMETUTb, UTO B TapTy exeaHeBHas KoHueHTpauma TIK (THC) B pa3buBKke No AHAM
Henoenm ocobo He oTnu4anacb. B TannMHHe nokasaTenu 3HadyuTesNbHO Bbllle O6blv Co
BTOPHWMKa Ha cpefy M c YeTBepra Ha NaTHuLy. 1o pe3ynbTataM nccregoBaHMUs CTOYHbIX BOS
MOXHO cAenaTtb BblBOoA, 4YTO B 06OOMX ropodax pPacrnpoCTpaHeHO exegHeBHoe
ynoTpebneHme KOHOMMAW, MapanenbHO C KOTOPbIM HECOMHEHHO WAOET 3nu3ofmyecKoe
ynoTpebneHme B pasBfieKaTeNbHbIX Uensax. B kadecTBe unnocTpaunm notpebneHms
KOHOM/IM MOXHO MPUBECTU cpedHMe yrnoTpebrieHHble KonmyecTBa 3a AeHb: 38 064 003 B
TannvHHe 1 4 390 B TapTy.

B TannuuHe B 2023 rogy AHEBHas cpedHdad KOHLEeHTpaLMa OCTaTKoB yrnoTpebrneHus
KokamHa Ha 1000 »utenen 6bina Ha 40% Bbille, yeM B 2022 ropy: 464 Mr u 650 mr
cooTBeTCTBeHHO. B TapTy no cpaBHeHMto ¢ 2021 rogoM ynoTpebrieHne KokanmHa BO3POC/o B
2,6 pas: 157 Mr n 410 Mr cootBeTcTBEHHO. CaMbll BbICOKMIM MoKasaTenb yrnoTpebneHus
KokakHa Obln 3aduKcMpoBaH B Mpobax kKak TannmHHa, Tak 1 TapTy c cyb660Tbl Ha
BocKpeceHbe (07-08.10) 1 coctaBun no TannmHHy 1320 Mr (6 336 0o3) u no TapTty 814 Mr
(810 no3) B oeHb Ha 1000 »uTenen. bbicTpoe pacnpocTpaHeHuWe KoKauMHa B EBpone
OBYCMOBMEHO HECKOMbKUMU daKTopaMu: OOCTYMHOCTb U YUCTOTa/KPernocTb BeLLeCTBa
YAYYWWINCb, a LeHa 3a nocaegHue roabl CHM3uMnacb. KokaMH - 3TO BeLlecTBO,
yrnoTpebneHme KOTOpPOro ferko MnpuBoAUT K 3aBUCKMMOCTW, U MpW OanbHenweM ero
yroTpebneHnm ang OOCTUMIKEHUA Toro e addekTa TpebyeTca Bce BoMblUMe KONMMYeCcTBa
BellecTBa. 3aBMCMMOCTb OT KOKaMHa COMPOBOXOAeTCA MHOMMMKM GU3MONOrMYECKMMU
HapyLweHUaMm M1 npobrnemMamMum C MNCUXMYeckmMM 300POBbeM, YTO MoaBepraeT CUCTEMY
30paBooxpaHeHna EBporbl 60MbLION Harpy3ke [6].

KoHueHTpauma amdeTaMmHa B CTOUHbIX BO4axX Ta/lNIMHHA Ha MPOTSHKEHWW NocnegHmx net
ocTaeTca CTabunbHOM K cocTaBnaeT B cpeaHeM 350 Mr Ha 1 000 »utenew B AeHb. B TapTy
ynoTpebneHme amdeTaMmHa Mo cpaBHeHUo ¢ 2021 rogoM BbIPOCIO U COCTaBUIIO
COOTBETCTBEHHO B cpefHeM 339 Mr 1 250 mMr Ha 1000 »utenenm B AeHb COOTBETCTBEHHO.
CpeoHune HepenbHble MokasaTesy Mo ABYyM ropofdamM ocobo He oTnmyatoTca: Hambonee
BbICOKasA KOHLEHTpauusa Oblna 3aduKkcupoBaHa B nNpobax oboux ropogoB B mepuon C
cy660Tbl MO noHedenbHUK. AMdeTaMMH - 3TO HapKOTUYecKoe BeLlecTBO, KOTopoe B
SCTOHUM yroTpebngeTca Kak MHbeKLUMOHHO [7], Tak U ApyruMm cnocobamu [8]. Pe3ynbTaThl
aHa/IM3a MOKa3blBaAlOT, UTO K yI'IOTpe6]'IQeMbIM Konm4yectBaM exxeHeBHbIX U 3aBUCUMbIX
noTpebutenen NpmnbaBnaOTCH TaKyKe Pe3KOo BO3pacTatollme KoNMM4ecTBa, yrnoTpebnaemMble
B pa3BfieKaTe IbHbIX LeNFaX Ha BbIXOAHbIX.

TakKe mnccrnegoBaHve MoATBepOMsIOo, UTO Ha HapKOPbiHKe DCTOHMKU MeTaMbeTaMUH Mo-
MpeXXHeMy Mafo pacnpocTpaHeH. Mo TannuHHY OCTaTkM MeTaMdeTaMuHa Oblnn
MpaKTUYeckn HeonpedenseMbiMn, B CTOUYHbIX Bofax TapTy 6bi10 06Hapy»XeHO HeCKObKO
6onblue 3Toro BellecTBa. Hambonbluas KoHUeHTpauua mMeTaMbeTaMMHa, TaK XKe KakK U
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aMmdeTaMmHa, bblna 3admrKkcrpoBaHa B TapTy ¢ cyb60Tbl Ha BOCKPECeHbe, Mo CPaBHEHMUIO C
2021 rogoM OHa cHM3uMacbk B 7 pa3 U cocTaBuna 27 Mr npotme 198 Mr. YnoTpebneHue
MeTaMdbeTaMMHa MMeHHO B TapTy B 2022 1 2023 ropax OblNo TakXKe MoATBEPXKOeHO
pesynbTaTaMM UCCNeNOoBaHUA MO BbIIBEHUIO OCTAaTKOB HapPKOTUYECKMX BeLLeCTB B
MCMOMb30BaHHbIX LIMPULIAX, COBPaHHbIX B LEHTPaxX CHWMXeHUa Bpena: TapTy 6bin
eOMHCTBEeHHbIM ropoOoM, rae B MCMOMb30BaHHbLIX LNpuMUax 6biv obHapy>KeHbl crefbl
MeTaMdeTaMMHa B YMCTOM Buae, T. €. 6e3 nprumMecm ampeTtammHa [9-10].

KoHueHTpaunsg MOMA B CTOUHbIX BOOax 3a NocfieHue roabl MccnefoBaHMa ocTaBanacbh Ha
LOBONMIbHO HU3KOM YypoBHe. Pe3ynbTaTbl nocrefgHWX OBYX feT Mnokasasu, YTo cpefHee
OHeBHoe ynoTpebnaemMoe KonudecTBo Ha 1000 »uTenen cocTaBndeT okono 40 Mr. B
CTOYHbIX Bogax W TannuHHa, W TapTy Hambonbllag KoHUeHTpauua MIOMA 6bina
obHapy»keHa B npobax c cybb6oTbl Ha BockpeceHbe (07-08.10), B paboune aHM nokasaTenb
ynoTpebneHna MAMA cocTaBun MeHee oaHOM 003bl Ha 1 000 »xuTenewn. Takaa TeHOeHUUS
TakXKe yKa3blBaeT Ha ynoTpebneHve MOMA npeunMyLLECTBEHHO B pa3BfieKaTe/IbHOM
KOHTEeKCTe.

Cooep)aHMe MeTafoHa B CTOYHbIX BoAax OBOUX PermoHoB Oblfl B COOTBETCTBUMU C
oXXmaaemMbiM — U B TannumHHe, 1 B TapTy HaxoOdaTCs LEHTPbl 3aMeCTUTENIbHOIO NeveHns
onvounaHom 3aBUCMMOCTU. [NokasaTenb ynotpebneHmna MeTagoHa rno TannmMHHyY npeBblllaeT
rnokasaTtesnb No TapTy B 2 pa3a: 43 Mr 1 18 MIr COOTBETCTBEHHO. [TOMUMO MPUMEHAEMOTO B
3aMeCTUTENbHOM Jfle4eHUM MeTagoHa 3TO npenapaT UCNOoMb3yeTcs B MeulMHe Kak
6oneyTonatolee, a TakKe MPUCYTCTBYET Ha YEPHOM pPbliHKE. JleyeHne OonMoMaHOM
3aBUCUMOCTU B DCTOHUUM — DTO HEMOCPELCTBEHHO KOHTPONIMPpyeMoe feveHune, B paMKax
KOTOPOTo MaLmeHTaM B paboyme OHM BblOAETCH NIeKapPCTBEHHbIN MpenaparT, @ Ha BbIXO4Hble
4acTb NALMEHTOB MMeeT BO3MOYHOCTb B3ATb €r0 C CO60M Ha A0M. KOHUEHTpaumMa MeTagoHa
B CTOYHbIX Bofax TapTy B pa3bueke No gHAM Hbina 6o1ee ogHOpPOoA4HOM, YeM No TannmHHY,
roe O6bin  oTMedeHbl kKonebaHud, 4TO TMOKasbliBaeT TaKXKe Hanmuyme CcraydanHbIx
noTpebuTenem NOMMMO MNALMEHTOB 3aMeCTUTENbHOIO edYeHmns, MPUHMMAOLWKMX MeTaaoH
Ha pPerynspHom oCHoBe.

N3 rpynnbl HOBbIX MCUMXOAKTUBHbLIX BELLECTB MO pe3yfbTaTaM uccnegosaHma 2023 rona
661110 Mo-rpexHemy OBHapy»XeHo BELLEeCTBO anbda-rperi (a-PVP), nnu
anbdanmMponmMonHoBanepoPeHoH, - CUHTETUYECKUIN KATMHOH, TMOSBUBLUMMNCA Ha
HapKopbIHKe 3CToHMM B 2017-2018 rT. 3 HOBbIX BELLECTB B CTOYHbIX BoaaX Oblin HaMaeHb!
cnegbl 4Ype3BblYaMHO OMAaCHOM0 CUMHTETMYECKOro onmoupga — MPOTOHWTa3eHa, a TakXKe
HapKOTUYECKOoe BELLEeCTBO PacTUTENbHOMO MPOUCXOXKAEHUA — MUTParnMHMHa. B TapTy 6b11m
obHapy»eHbl Takxke U anbda-MNBIr, u MUTParMHMH. Hanuume B CTOYHbIX BOAAxX HUTa3eHOB
noaTBep)aaeT 3PPeKTUBHOCTL METOOMKM aHaNM3a CTOYHbIX BOA A1 BblABIeHMA HOBbIX
OracHbIX TPEHOO0B HA HAPKOPbIHKE.

FoBOpPSA O NerasibHOM MNCUXOAKTUBHOM BeLLEeCTBE — HUKOTUHE, YPOBEeHb ero ynotpebneHms
MO>XHO OLLEHUTb KaK BbICOKUM: cpeaHaa aHeBHaa go3a Ha 1 000 xmnTtenem B TapTy cocTaBmna
3338 Mr (2710 curapeT) 1 B TannvHHe — 2742 Mr (2193 curapeT). MNonoxxmtenbHom
TeHOEHLMEN MOXXHO CUYMTaTb, YTO B TalNIMHHE Mocne MHOrofeTHero pocta Metabonmtos
HUKOTUHA B CTOYHbIX Bodax B 2023 roay 661110 3adUKCUPOBAHO 24% CHUMKeHMe. [pu 3ToM B
TapTy Mo cpaBHeHUo ¢ 2021 roooM MokasaTenb ynoTpebrneHusa HUKOTMHA Bblipoc. B
pa3buBke Mo OHAM Hefenu 6oMblUMX OTNIMYMKA BbIABNEHO He 6bifo, oaHako B TannmMHHe
CaMblM HU3KMM MoKa3aTeflb HEOXXMAAHHO Oblfl C NATHULbI Ha Cy660Ty, B TO BpeMsa Kak B
TapTy caMas HM3Kas KOHLUEHTpaumsa 6bina obHapy)keHa ¢ NoHeaebHMKa Ha BTOPHUK. PocT
OCTaTKOB yroTpebreHnsa HUKOTMHA B CTOYHbIX Bodax TapTy, KakK CTydeH4YecKoro ropona,
MOXXHO CBfi3aTb C MOABAEHUEM Pa3fMYHbIX MOAHbIX TabauHbIX U3Oenni, a TakKe HOBbIX
CnocoboB Mx ynoTpebneHna BO BCEM MUPE, KOTOPble 0COGEHHO LLIMPOKO PacrpoCTpaHeHbl
cpeou monogexxu [11-14].

MNokasaTenu ynoTpebneHuns aTaHoNa CyLWeCcTBEHHO OTNIMYanunCh, Kak Mo ABYM ropoaam, Tak
M No npeabliayumMM rogam nccnenoBaHma. AHanmM3 CTOYHbIX BO MNoOKasarsl, YTo B nepumog, ¢
2020 no 2022 rog ynoTpebneHune staHona B TanfIMHHe CHU3MMIOCh, a B 2023 roay BO3poc/o

n



rmoYTK B 2 pa3a. B TapTy npu cpaBHeHMM Moka3aTenel 3a 2021 1 2023 roa, Ha060pOT, MOYKHO
3aMeTUTb Pe3Koe CHMKEHMe ynoTpebneHuna staHona. OgHa U3 NPUYMH Npom3oLLefLlero B
TapTy CYLWLEeCTBEHHOIO M3MEHEHUA — NpoBeAeHWNe UCCnefoBaHMA CTOYHbIX BOL B gpyrme
naTbl: B 2021 rogy wvccnegoBaHue MpoBOOWMIOChH B MEpPBYK Hedento ceHTabpsa (Hadano
y4yebHOoro roga), YTo He MO0 OTpa)kaTb OObIYHYIO KAapPTUHY XMU3HU ropoaa. B 2023 rogy
mccrnenoBaHMe NPOBOAMMIOCH B OKTAGPeE, M ¢ BonblUen Aonen BEpOATHOCTM XKM3Hb ropoda
B 2Ty HEOE/O MOXHO CYMTaTb 6onee NPUBbLIYHON.

MpoBegeHHbIE paHee MCcCefoBaHUA CTOYHbLIX BOA KPYMHbIX rOpOLOB MoOKasanum pocT
yrnoTpebneHna TMNCUXOaKTUBHbLIX BeELLeCTB B Nepuond BbiIXxoAoHbiX. [lo pe3ynbraTtamM
nccrnenoBaHmna 2023 roga B Tal/iMHHE TakKXXe MOXHO CKa3aTb, YTO pacTeT TeHOeHuund
YyroTpebnaTh HapKoTuyeckume BellecTBa (aMmdpeTaMumH, MAMA, KOKauH), a TakyKe 3TaHo/ Ha
BbIXOOHbIX B T.H. pa3BfeKaTebHbIX Uenax. [ToCTOAHHO BoO3pacTarollaa TeHOeHUUs
yrnoTpebneHna NCMxoakTUBHbIX BELLECTB B pa3BfieKaTeslbHbIX LLeNax, a TakXKe cMellaHHoe
yrnoTpebneHme HeCKONbKMX BELLIECTB yKa3blBaeT Ha HeobxoaMMOCTb 60MblIe 3aHMMATbCH
CHMKEHMEM Bpeda B KOHTEKCTE HOYHOM YXM3HW. Llenb TakMxX 0eNCTBUIM — MPenoTBPaLlaTb U
CHWXaTb Bped, BO3HUKAKOLWLMI B XoAe ynoTpebrieHnsa ankoronsa U HapKoTUYECKMX BELLECTB,
B HOUHbIX KMyb6ax, Ha My3blKalnbHbIX MepPOonpUATUEX U PeCcTUBangax, a TakXKe MOBbICUTb
OCBedoOMMIeHHOCTb fNioger o6 oMacHOCTAX MCUXOaKTUBHbLIX BellecTs, npeagnaraga
napannenbHO TakXKe HadexHYo noanepskky 6e3 ocy»kaeHms Koro 6bl To HM 6bin1o [15].

HeobxogMMo MMeTb B BMOY, YTO METOAMKA WCCNedoBaHMA CTOYHbIX BOA — 3TO
T. H. MHOVMKATOPHbIM MeTomd, KOTOPbIM XOTA W OaeT HaM TOYHbIN XMMUYECKUM 0630p O
KOHLIEHTPALIMM COAePKaLLUMXCH B CTOYHbIX BOOAX MCUXOAKTUBHbIX BELLECTB, HO pe3ynbTaThbl
HeNb3d MepPeHOCUTb OOWH B OOMH Ha BCEeX YXUTeNen permoHa. Y MeToAMKU MMetoTcs
orpaHuYeHns — HeonpeadeneHHoCTb, 0ByCNoOBAeHHas OLEHKOM YMCNEHHOCTU HaceneHuns
PEerMoHa M MPUMEHAEMbIMU KOPPENAUMOHHBIMU KoabdUMUMEHTaMK. TakKe KonmyecTBa
ynoTpebnaeMbiX NtogbMU MCUXOAKTUBHbIX BELLLECTB CUIbHO pa3HAaTca [16].

HecMoTps Ha nmepevyncreHHble orpaHuyeHuns, npoeegeHHoe B 2023 rogy uccnegoBaHue
CTOYHbIX BOO MOATBEPAUIO, YTO MEeToAMKa ABNAETCA HaOeXHOM U OTHOCUTENIbHO 6bICTPO
npegocTaBndeT MHPopMaLMio 06 yrnoTpebrieHnn NCUXOAKTUBHbIX BellecTB. Pe3ynbTaThbl
MCCneooBaHMAa HYXXHO paccMaTpuBaTb B CPaBHEHUUM C  OPYrMMU  MMeELMMMCH
nccnegoBaHUsaMM B JaHHOM 06/1acTy M aaMUHUCTPATUBHOM CTaTUCTUKOM.
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Sissejuhatus ja metoodiline taust

Uks v&imalus hinnata uimastite tarvitamist teatud piirkonnas on kommunaalreovee
analiusimine narkootikumide ja nende metaboolsete jaakide suhtes. See on mitmekulgne
meetod, mis hélmab analuutilist keemiat, fuUsioloogiat, biokeemiat, reoveemajandust,
ruumilist ja meditsiinilist epidemioloogiat ning statistikat. Eesti tugineb narkootikumide
jaakide uurimisel Uleeuroopalise vorgustiku SCORE (Sewage Analysis CORe Group Europe
— reoveeanallUlsi Euroopa CORe grupp) tegevusprotokollile [5]. SCORE eesmark on
standardida ja kooskdlastada reovee analUusimeetodid. Eesti kuulub SCORE vérgustikku
alates 2020. aastast.

Eestis on reoveeuuringuid uimastite jaakide analUusimiseks viidud |abi alates 2019. aastast.
Esimene katse anallUusida narkootikumide leide reoveest tehti 2019. aastal Tallinnas [1].
2020. aastal voeti uuringusse lisaks Tallinnale ka Parnu [2]. 2021. aastal olid uuringulinnadeks
Tartu ja Narva [3]. 2022. aastal valiti uuringusse Tallinna linn ja Kohtla-Jarvelt Jarve linnaosa
ja Jéhvi-Ahtme reovee voog, kuhu kuulub Kohtla-Jarve Ahtme, Oru, Kukruse linnaosa ja
Johvi linn [4]. 2023. aastal olid uuringulinnadeks Tartu ja Tallinn.

Reoveeproovide kogumisel olid koostddpartneriteks AS Tallinna Vesi ja Tartu Veevark AS
reoveepuhastusjaam. Uimastijaakide leidude reoveeuuringu koordinaator, algataja ning
rahastaja on Tervise Arengu Instituut (TAI).

Reoveeproovide analUuUsimudeli valjatdéotamisel ja anallUsi teostamisel on TAl
koostodpartner Eesti Kohtuekspertiisi Instituut (EKEI). 2019. aasta sUgisel tédtas EKEI valja
reoveeproovide analUUsimudeli, mis kasutab narkootiliste ja psuhhotroopsete ainete
kvalitatiivset ja/vdi kvantitatiivset mairamist kdrgsurvevedelikukromatograafia meetodil.
2020.-2023. aastal kasutati sama metoodikat ja EKElI keemiaosakonnas analUuUsiti
reoveevoogudest seitsmel jarjestikusel paeval voetud reoveeproove.

Reoveest maarati kokaiini ja tema metaboliiti bensouutlekgoniini, amfetamiini,
metamfetamiini, metuleendioksUmetamfetamiini (MDMA), metadooni ja tema metaboliiti
2-etlUulideen-1,5-dimetlul-3,3-difentulpurolidiini (EDDP), tetrahlUdrokannabinooli (THC)
metaboliiti karboksutetrahtdrokannabinooli (THC COOH), fentanuuli ja tema metaboliiti
norfentanuuli, alkoholi metaboliiti etUllsulfaati (EtS), nikotiini metaboliiti kotiniini ja uusi
psUhhoaktiivseid aineid.

2023. aastal voeti reoveeproovid Tallinna ja Tartu reoveepuhastusjaamade peapumplasse
sisenevast reoveest 03.-10. oktoobril. Reoveeuuringu SCORE protokoll naeb ette uuringu
alustamist teisipaeva hommikul (03.10) kella kaheksa ja Uheksa vahelisel ajal [5].
Reoveepuhastusjaamad kasutavad proovide votmiseks automaatse proovivotuseadmega
ajas keskmistatud proovivétumetoodikat (time-proportional sampling). Reoveeproovide
kogumiseks kasutati Endress+Hauser AG automaatset proovivotjat. Kaks Uheliitrist
klaaspudelit taideti korgi Ulemise servani (kokku nadala jooksul 14 Uheliitrist pudelit).
Proovide sisu segati hoolikalt. Enne reoveeproovide transporti EKEl-sse viidi pH Uhes
pudelis 3 ml kontsentreeritud HCI abil 2-ni.

Tallinnas ja Tartus nadala jooksul vdetud veeproovid sailitati kdik -20°C juures ja
transporditi Tallinnasse EKEI-sse. Proovide transpordi korraldasid TAI téotajad. Proovide
sailitamistingimused transpordi ajal ja laboris on kindlaks maaratud vastavalt
rahvusvahelisele standardile 1SO 5667-3. EKEI sailitas kuni analuusi teostamiseni
reoveeproove —20 °C juures.

Selleks, et hinnata leitud uuritava aine kogust nii ajas kui ka ruumis ning vorrelda seda juba
avaldatud andmetega [16-17], teisendati tulemuste algandmed, mis naitavad uuritud ainete
kontsentratsioone ng/l, milligrammideks 1000 elaniku kohta 66paevas. Arvutuse juures on
vajalik teada nii uuringupaevade reovee labijooksu puhastusjaamas, piirkonna elanike arvu
kui erinevate uimastite korrelatsioonikoefitsiente. Korrelatsioonikoefitsiendid on Euroopa
Narkootikumide ja Narkomaania Seirekeskuse soovitatud metabolismi parandustegurid
uuritava aine koguse arvutamiseks olenevalt aine lagunemise osakaalust inimese
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organismis (naiteks korrelatsioonikoefitsient 3,3 naitab, et uriinis on leitav vaid 33% tarbitud
ainest) [17]. Elanike arvu annavad hinnanguliselt reoveejaamad ning see on vajalik selleks,
et arvutada tarvitatud narkootilise aine kogus 1000 elaniku kohta. Reovee hulk on vajalik, et
arvutada narkootilise aine kogus 66paevas. Sadevee hulk analUusi tulemusi ei mdjuta.
Tulemuste jargi arvutati ka uimastite dooside arv 1000 inimese kohta. Selleks kasutati
narkootikumide tUlpiliste annuste andmeid Australian Criminal Intelligence Commissioni
[18] ja TAI (avaldamata opioidisdltuvuse asendusravi aruandlus) andmete jargi. Arvutusse oli
vOetud kanepi kdige sagedamini esinev Uksikannus 0,75 g (THC sisaldus 125 mg),
amfetamiinil 30 mg, metamfetamiinil 30 mg, MDMA-| 100 mg, kokaiinil 100 mg, nikotiinil
1,25 mg ja etanoolil 10 g.
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1 Tulemused

1.1 Tallinna reovee analluusi tulemused

AS Tallinna Vesi andmetel on nende reoveesusteemiga seotud Tallinna piirkonna elanike
arv hinnanguliselt 480 000. Odpéevane reovee hulk on toodud tabelis 1viimasel real.

Tabel 1. Algandmed: uuritud aine kontsentratsioonid Tallinna reovees paevade kaupa,
korrelatsioonikoefitsiendid ja 6dpaevased reovee hulgad kuupmeetrites

Aine nimetus 3.-4.10 4.-5.10 5.-6.10 6.-7.10 7.-8.10 8.-9.10 9.-10.10 Koefit-
sient
Amfetamiin, ng/I 234 226 264 166 299 252 301 33
Metamfetamiin, 4 3 4 2 5 4 5 2,6
ng/l
MDMA, ng/I 36 20 29 25 125 108 106 1,5
Kokaiin ng/l 216 230 291 195 406 311 318
Bensoulil- 489 523 607 403 968 828 835 2,3
ekgoniin, ng/l
Metadoon, ng/| 17 13 19 12 16 13 20 3,6
EDDP* 41 22 33 23 30 25 40 3.4
(metadooni

metaboliit), ng/I

Nikotiin, n/g

Kotiniin (nikotiini 2514 1799 2444 1563 1401 2151 2338 33
metaboliit), ng/I

THC COOH, ng/I 207 123 198 135 102 158 217 152
Etuulsulfaat, 12 14 7 9 14 124 16 8333
all

Reovee kogu 189 491 | 230984 | 194220 | 159820 | 284632 | 175202 160 366
Ooopaevane

vooluhulk m3

*2-etllideen-1,5-dimetlul-3,3-difentulpdrrolidiin

Koguseliselt olid uuritud perioodil Tallinna reovees narkootilistest ainetest kdige levinumad
kanep ja kanepi tootlemisproduktid. Kanepi tarvitamise hindamiseks moddeti reovees
karboksUtetrahtudrokannabinooli (THC COOH) sisaldust, mis on tetrahudrokannabinooli
(THC, kanepi toimeaine) metaboliit. Keskmine THC kogus uuritud perioodil oli 1000 elaniku
kohta paevas 9915 mg (6832-12 421 mg) (Tabel 2), mis on kdrgem kui 2022. aasta oktoobris
(8639 mg (4245-11479 mqg))[4]. Keskmine kanepi annuste arv 1000 elaniku kohta paevas oli
79 (55-99) (Tabel 3). Kéikumisi nadalapaevade kaupa on kanepi puhul keeruline hinnata,
kuna THC COOH on uriinist maaratav pikka aega. Pikast perioodist tulenevalt liituvad
varasemad ja hilisemad tarvitamiskorrad ning kanepi tarvitamise koguseid nadalapaevade
kaupa eiole vdimalik vaga hasti eristada. Siiski olid kdige suuremad kanepikogused Tallinna
reovees teisipaeval vastu kolmapaeva (03.-04.10) ja neljapaeval vastu reedet (05-06.10)
(Tabel 2).
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Tabel 2. Tarvitatud aine kogus Tallinna reovees 1000 elaniku kohta 6dpaevas paevade kaupa

Aine nimetus 3.-410 4.-510 5.-6.10 6.-7.10 7.-8.10 8.-9.10 9.-10.10

Amfetamiin, mg 305 359 353 182 585 304 398
Metamfetamiin, mg 4 4 4 2 8 4 4
MDMA, mg 21 14 18 12 m 59 53
Kokaiin 444 579 565 309 1320 695 642
(bensolillekgoniin), mg

Metadoon (EDDP), mg 55 36 45 26 60 3] 45
Nikotiin (kotiniin), mg 3305 2883 3293 1733 2766 2614 2601
THC COOH, mg 12 421 8997 12178 6832 9194 8766 11 020
Etanool, kg (EtS) 39 56 24 25 69 73 45
Etanool, | (EtS) 50 71 30 32 88 93 56

Tabel 3. Tarvitatud aine annuste arv Tallinna reovees 1000 elaniku kohta 66paevas paevade kaupa

Aine nimetus 3.-4.10 4.-5.10 5.-6.10 6.-7.10 7.-8.10 8.-9.10
Amfetamiin 10,2 12,0 11,8 6,1 19,5 10,1 13,3
Metamfetamiin 0,1 0,1 0,1 0,1 0,3 0,1 0,1
MDMA 0,2 0,1 0,2 (0N 11 0,6 0,5
Kokaiin 4.4 58 5,6 3,1 13,2 7,0 6,4
(bensolillekgoniin)

Metadoon (EDDP) 1,0 0,7 0,8 0,5 11 0,6 0,8
Nikotiin (kotiniin) 26439 2306,2 26344 1386,4 22132 2091,6 2080,9
THC COOH 99,4 72,0 97,4 54,7 73,5 70,1 88,2
Etanool (EtS) 39476 5614,0 2360,2 24971 6917,9 7299,8 4454 4

Amfetamiini puhul anallGUsitakse reoveest puhast ainet, mitte metaboolseid jaake.
Keskmine amfetamiini kogus reovees oli uuritud perioodil 1000 elaniku kohta paevas 355
mg (182-585 mg) (Tabel 2), mis on sarnane 2022. aasta Tallinna naitajaga, 343 mg (263-452
mg)[4]. Keskmine amfetamiini annuste arv 1000 elaniku kohta paevas oli 11,8 (6,1-19,5) (Tabel
3). Nadalapaevade [6ikes olid kdige suuremad amfetamiini jaakide kogused Tallinna
reovees laupaeval vastu puhapaeva (7.-8.10), millele jargnes esmaspaev vastu teisipaeva
(9-10.10). Uuringuperioodi tulemused viitavad nii pUsiva/igapdevase amfetamiini
tarvitajaskonna olemasolule kui meelelahutuslikul eesmargil amfetamiini tarvitamisele
(Joonis 1). Todpaevadel voivad amfetamiini tarvitamise kérgemad naitajad olla mdjutatud
modnest suuremast Uritusest vdi on tegu amfetamiini tootmisest lisanduva kogusega.

Metamfetamiini keskmine kogus reovees oli uuritud perioodil 1000 elaniku kohta paevas 4
mg (2-8 mg) (Tabel 2), mis on tunduvalt madalam kui 2022. aasta Tallinna naitaja, 71 mg
(54-90 mg)[4]. Keskmine metamfetamiini annuste arv 1000 elaniku kohta paevas oli 0,1
(0,1-0,3) (Tabel 3). Nadalapaevade |6ikes metamfetamiini kogustes reovees suuri kdikumisi
ei olnud (Joonis 1). Aastatel 2022 ja 2023 metamfetamiin Eesti uimastiturul vaga levinud ei
olnud, vastupidiselt 2020. aastale, kui EKEIl ning Politsei ja Piirivalveamet (PPA) kinnitasid
aine suuremat osakaalu uimastiturul (EMCDDA Standardtabel 13, 2020-2023).

Kokaiini levimuse maaramiseks reovees mo&ddetakse  kokaiini  metaboliidi
bensouulekgoniini sisaldust. Keskmine kokaiinikogus reovees oli uuritud perioodil 1000
elaniku kohta paevas 650 mg (309-1320 mg) (Tabel 2), mis on hUppeliselt suurem kui 2022.
aasta Tallinna naitaja, 464 mg (357-570 mg)[4]. Keskmine kokaiiniannuste arv 1000 elaniku
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kohta paevas oli 6,5 (3,1-13,2) (Tabel 3). Kui 2019.-2020. aastal oli reovees amfetamiin kanepi
jarel levinuim narkootikuml[l-2], siis alates 2022. aastast on selleks kokaiin [3].
Nadalapdevade 16ikes oli reedest puhapdevani (07./08.10-09./10.10) kokaiini
kontsentratsioon reovees huppeliselt suurem, kuid ka tdopaevadel reoveest leitavad
kogused on markimisvaarsed (Joonis 1). Nadalavahetuse suuremad kogused viitavad
samuti toovabadel paevadel meelelahutusliku tarvitamise lisandumisele.

MDMA keskmine kogus reovees oli uuritud perioodil 1000 elaniku kohta paevas 41 mg
(12-1M mg) (Tabel 2), mis on sarnane 2022. aasta tulemusega, 36 mg (16-58 mg) [4]. Keskmine
MDMA annuste arv 1000 elaniku kohta paevas oli 0,4 (0,1-1,1) (Tabel 3). Nadalavahetuse
paevadel tarvitamine tousis: kdige suuremad MDMA kogused olid reovees laupaeval vastu
pUhapaeva (07.-08.10) (Joonis 1), kuid Uldist MDMA tarvitamist voéib vorreldes naiteks 2020.
aasta uuringuga pidada kordades vaiksemaks. 2020. aastal oli MDMA keskmine kogus
Tallinna reovees 111 mg (61-197 mqg) [2].
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e Amfetamiin e Kokaiin Metamfetamiin s NDMA

Joonis 1. Tarvitatud aine kogus (mg) Tallinna reovees 1000 elaniku kohta é6paevas paevade kaupa

Metadooni maaramiseks mdddeti metadooni metaboliidi EDDP sisaldust. Puhta aine
sisaldust reovees edasi ei analUuUsitud. Keskmine metadooni kogus reovees oli uuritud
perioodil 1000 elaniku kohta paevas 43 mg (26-60 mg)(Tabel 2), mis oli madalam kui 2022.
aasta naitaja, 50 mg (39-59 mg)[4]. Keskmine metadooni annuste arv 1000 elaniku kohta
paevas oli 0,8 (0,5-1,1) (Tabel 3). Metadooni kontsentratsioon reovees oli nadala jooksul
suhteliselt stabiilne. Metadooni tarvitamise leid reovees oli ettearvatav, kuna Tallinnas on
neli opioidisdltuvuse asendusravi osutavat ravikeskust, mis kasutavad peamise ravimina
metadooni. TAl aruandlusele tuginedes valjastati 2022. aasta oktoobris Tallinna
ravikeskustes metadooni ligi 500 patsiendile, kelle keskmine ravimiannus paevas oli
ligikaudu 50 mg (TAIl avaldamata teenuste aruandlus, 2023). Lisaks soltuvuse ravile
kirjutatakse metadooni valja teiste diagnooside puhul (nt valuravi). Metadoon on
narkootiline aine ning seda liigub ka valjaspool ravisisteemi, illegaalselt.

Uutest pslihhoaktiivsetest ainetest leiti 2023. aasta uuringus jatkuvalt a-PVP-d (alfa-
purrolidinovalerofenoon). Sunteetiline katinoon a-PVP on Eesti uimastiturul kattesaadav
olnud alates 2017.-2018. aastast. Uute ainetena leiti Tallinna reoveest Uliohtlikku sunteetilist
opioidi protonitaseeni ja taimse uimasti mitraguniini jalgi.

Nikotiini kontsentratsiooni maaramiseks reovees mdoddeti nikotiini metaboliidi kotiniini
sisaldust. Puhast nikotiinisisaldust reovees ei analUusitud. Keskmine nikotiinikogus reovees
oli uuritud perioodil 1000 elaniku kohta paevas 2742 mg (1733-3305 mg) (Tabel 2), mis on
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madalam kui 2022. aasta Tallinna naitaja, 3599 mg (2170-7713 mg) [4]. Keskmine sigarettide
arv 1000 elaniku kohta paevas oli uuritud perioodil heitvee analtusi tulemuste alusel 2193,81
(1386,4-2643,9) (Tabel 3). Nadala jooksul olid tulemused suhteliselt stabiilsed, kdige
vaiksema tarvitamisega paev on Ullatuslikult reede vastu laupaeva (7.-8.10).

Etanooli kontsentratsiooni maaramiseks reovees modddeti etanooli metaboliidi
etUulsulfaadi (EtS) sisaldust. Keskmine etanooli tarvitamine kilogrammides 1000 elaniku
kohta paevas oli 47 kg (24-73 mg) (Tabel 2), mis on tunduvalt kérgem kui 2022. aasta
oktoobiris, 19 kg (10-27 kg)[4]. Liitrites on samad arvud 60 | (32-93 |) (Tabel 2) ja 2022. aastal
24 1(13-34 [)[4]. Keskmine annuste arv 1000 elaniku kohta paevas oli uuritud perioodil
heitvee analUuUsi tulemuste alusel 47273 (2360,2-7299,8) (Tabel 3). Nadalavahetusel oli
etanooli tarvitamine tunduvalt suurem kui tdopaevadel.

1.2 Tartu reovee analuusi tulemused

Tartu Veevark ASi andmetel on nende reoveesUsteemiga seotud Tartu elanike arv
hinnanguliselt 100 000. Odpaevane reovee hulk on toodud tabeli 4 viimasel real.

Koguseliselt olid uuritud perioodil reovees narkootilistest ainetest kdige levinumad kanep
Jja selle to6tlemisproduktid. Uuritud perioodil oli THC keskmine kogus 1000 elaniku kohta
paevas 5492 mg (5177-6058 mg), mis on vorreldes 2021. aastaga tousnud (4278 mg (2507-
6479 mg))[3]. Kanepi keskmine annuste arv 1000 elaniku kohta paevas oli 43,9 (41,4-48,5)
(Tabel 6). Kdige suuremad olid kanepikogused Tartu reovees teisipaeval vastu kolmapaeva
(03.-04.10). Tallinnas oli 2023. aastal THC jaakide keskmine kogus 1000 elaniku kohta paevas
1,8 korda kérgem kui Tartu reovees. Kuigi kanepi puhul on keeruline tarvitamist paevade
|6ikes maarata, vbime margata Tartu reovees nadalapaevade vahel vahem koikumisi kui
Tallinnas, mis viitab pigem Tartus stabiilse tarvitajaskonna olemasolule.

Tabel 4. Algandmed: uuritud aine kontsentratsioonid Tartu linna reovees paevade kaupa,
korrelatsioonikoefitsiendid ja 66paevased reovee hulgad kuupmeetrites

Aine nimetus 3.-410 4.-510 5.-610 6.-7.10 7.-810 8.-9.10 9.-10.10 Koefit-
sient

Amfetamiin, ng/l 276 251 232 265 378 456 424 33

Metamfetamiin, 13 22 30 33 44 44 4] 2,6

ng/l

MDMA, ng/I 59 43 29 33 99 178 122 1,5

Kokaiin ng/l 106 103 75 107 207 254 147

Bensoulil- 320 365 334 480 948 976 496 2,3

ekgoniin, ng/I

Metadoon, ng/l 8 8 7 7 9 9 10 36

EDDP* 20 18 17 13 15 18 17 3,4

(metadooni

metaboliit), ng/I

Nikotiin, n/g

Kotiniin (nikotiini 2685 3257 3161 2876 3253 3492 3704 33

metaboliit), ng/I

THC COOH, ng/I 121 M4 104 107 98 128 127 152

Etullsulfaat, » g/l 4 5 8 6 13 15 9 8333

Reovee kogu 32940 | 32800 | 33450 31830 37 340 27 390 27 680

O06paevane

vooluhulk m3

*2-etllideen-1,5-dimetuul-3,3-difentulpurrolidiin
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Amfetamiini keskmine kogus reovees oli uuritud perioodil 1000 elaniku kohta paevas 339
mg (256-466 mg), mis oli tunduvalt suurem kui 2021. aasta naitaja, 250 mg (117-556 mg) [3].
Keskmine amfetamiini annuste arv 1000 elaniku kohta paevas oli 11,3 (8,5-15,5) (Tabel 6). Kui
téopaevadel olid amfetamiini sisalduse naitajad enamasti sarnased, siis nadalavahetusel ja
sellele jargneval paeval (07.-09.10) olid reovees leiduvad kogused huppeliselt suuremad
(Joonis 2). Teistel téopaevadel ei esinenud suuri erinevusi. Tartu ja Tallinna 2023. aasta
keskmised amfetamiini kogused reovees 1000 elaniku kohta paevas olid suhteliselt
sarnased (355 vs. 339 mg paevas).

Metamfetamiini keskmine kogus reovees oli uuritud perioodil 1000 elaniku kohta paevas
27 mg (11-43 mg), mis on palju vaiksem kui 2021. aasta uuringus (198 mg (99-415 mqg))[3].
Keskmine metamfetamiini annuste arv 1000 elaniku kohta paevas oli 0,9 mg (0,4-1,4 mg)
(Tabel 6). Sarnaselt amfetamiiniga olid Tartus metamfetamiini jaagid reovees veidike
kérgemad nadalavahetusel ja esmaspaeval vastu teisipaeva (Joonis 2). Tartus on
metamfetamiini tarvitamine levinum, Tallinna reovees metamfetamiini praktiliselt ei
leidunudki (4 mg paevas).

Tabel 5. Tarvitatud aine kogus Tartu linna reovees 1000 elaniku kohta 66paevas paevade kaupa

Aine nimetus

Amfetamiin, mg 300 272 256 278 466 412 387
Metamfetamiin, mg n 19 26 27 43 31 30
MDMA, mg 29 21 15 16 55 73 51
Kokaiin 242 275 257 351 814 615 316
(bensolillekgoniin),

mg

Metadoon (EDDP), 22 20 19 14 19 17 16
mg

Nikotiin (kotiniin), 2945 3557 3521 3048 4045 3185 3414
mg

THC COOH, mg 6058 5684 5288 5177 5562 5329 5343
Etanool, kg (EtS) 1 14 22 16 40 34 21
Etanool, | (EtS) 14 17 28 20 51 43 26

Tabel 6. Tarvitatud aine annuste arv Tartu linna reovees 1000 elaniku kohta 66paevas paevade kaupa

Aine nimetus 3.-4.10 4.-5.10 5.-6.10 6.-7.10 7.-8.10 8.-9.10 9.-10.10
Amfetamiin 10,0 9,1 8,5 9,3 15,5 13,7 12,9
Metamfetamiin 0,4 0,6 0,9 0,9 1,4 1,0 1,0
MDMA 0,3 0,2 (N 0,2 0,6 0,7 0,5
Kokaiin 2,4 2,8 2,6 35 8,1 6,1 32
(bensolillekgoniin)

Metadoon (EDDP) 0,4 0,4 0,4 0,3 0,4 0,3 0,3
Nikotiin (kotiniin) 2356,1 28459 2816,8 24387 32359 2548,0 27313
THC COOH 48,5 455 423 41,4 445 42,6 427
Etanool (EtS) 1098,0 1366,6 22299 1591,4 4045,0 34236 20759
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e Amfetamiin === Kokaiin Metamfetamiin e NMDMA

Joonis 2. Tarvitatud aine kogus (mg) Tartu linna reovees 1000 elaniku kohta 66paevas paevade kaupa

Kokaiini keskmine kogus reovees oli uuritud perioodil 1000 elaniku kohta paevas 410 mg
(242-814 mg), mis on tunduvalt suurem kui 2021. aasta uuringus (157 mg (62-464 mg))[3].
Kokaiini keskmine annuste arv 1000 elaniku kohta paevas oli 4,1 (2,4-8,1) (Tabel 6). Nadala
sees oli kokaiini kontsentratsioon reovees vaiksem kui nadalavahetusel. Laupaeval vastu
pUhapaeva oli kokaiini kogus reovees 3,4 korda kdrgem kui teisipaeval vastu kolmapaeva
(Joonis 2). Vorreldes Tallinna reovee tulemustega oli 2023. aastal Tartus kokaiini tarvitamine
madalam (keskmine kogus 1000 elaniku kohta paevas oli 650 mg vs. 410 mg).

MDMA keskmine kogus reovees oli uuritud perioodil 1000 elaniku kohta paevas 37 mg
(15-73 mg), mis on vaiksem kui 2021. aastal (62 mg (16-170 mg))[3]. Keskmine MDMA annuste
arv 1000 elaniku kohta paevas oli 0,4 (0,1-0,7 mg) (Tabel 6). Nadalavahetusel ja nadala
alguses oli MDMA kontsentratsioon mdnevorra kdrgem kui nadala sees (Joonis 2). Tallina ja
Tartu MDMA keskmised kontsentratsioonid 1000 elaniku kohta paevas olid suhteliselt
sarnased (Tallinnas 41 mg), kuid nadalavahetuse maksimaalsed kogused erinesid poole
vorra. Tallinnas oli MDMA kontsentratsioon reovees laupaeval vastu puhapaeva 111 mg ja
Tartus 55 mg.

Metadooni keskmine kogus reovees oli uuritud perioodil 1000 elaniku kohta paevas 18 mg
(14-22 mg), mis on suurem kui 2021. aastal (10 mg (5-18 mg))[3]. Keskmine metadooni
annuste arv 1000 elaniku kohta paevas oli 0,3 (0,3-0,4) (Tabel 6). Metadooni
kontsentratsioon reovees oli nadala jooksul stabiilne. Metadooni tarvitamise vahene leid
reovees oli ootusparane, kuna Tartus ei ole palju opioidiséltuvuse asendusravi osutavaid
ravikeskusi. Lisaks soltuvuse ravile kirjutatakse metadooni valja teiste diagnooside puhul (nt
valuravi). Tallinna reovees oli metadooni metaboliidi kontsentratsioon 1000 elaniku kohta
paevas kaks ja pool korda suurem (43 mag).

Uutest psiihhoaktiivsetest ainetest leidus Tartu reovees 05.-07.10 sUnteetilist katinooni
alfa-PVP-d ja enamuse uuringupaevadel ka taimse uimasti, mitraguniini, tarvitamise jalgi.
2021. aasta uuringus uusi psuhhoaktiivseid aineid reoveest ei leitud.

Nikotiini keskmine kogus reovees oli uuritud perioodil 1000 elaniku kohta paevas 3388 mg
(2945-4045 mg), mis on suurem kui 2021. aasta uuringus (2702 mg (1895-5393 mg))[3].
Keskmine sigarettide arv 1000 elaniku kohta paevas oli uuritud perioodil reovee anallUusi
tulemuste alusel 2710 (2356-3236) (Tabel 6). Nadalapaeviti suuri erinevusi nikotiini
tarvitamises ei olnud, kdige vaiksema tarvitamisega oli esmaspaev vastu teisipaeva. Tallinna
2023. aasta nikotiini sisaldus reovees oli mdnevdrra madalam kui Tartus (keskmine 1000
elaniku kohta paevas 2742 mg vs. 3388 mg ).

Etanooli keskmine tarvitamine 1000 elaniku kohta paevas oli 23 kg (11-40 mg), mis on Ule
kuue korra vaiksem kui 2021. aastal (150 kg (30-265 kg))[3]. 2023. aasta tulemus liitrites
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valjendatuna on 29 | (14-51 I). Keskmine annuste arv oli uuritud perioodil reovee anallusi
tulemuste alusel 1000 elaniku kohta paevas 2261,5 (1098-4045) (Tabel 6). Nadalavahetusel
oli etanooli tarvitamine suurem kui todpaevadel. Vordluses Tallinna 2023. aasta
tulemustega oli Tartu etanooli tarvitamise naitaja kaks korda madalam (Tallinnas 47 kg).

Kokkuvote ja arutelu

2023. aasta uimastite jadkide reoveeuuring annab Ulevaate Tallinna ja Tartu linna uimastite
tarvitamisest ajaperioodil 03.-10.10.2023. Linnade valikut médjutas 2023. aastal soov vorrelda
Tallinna tulemusi eelnevate uuringuaastatega ja kaasata uuesti uuringusse 2021. aastal
osalenud tudengipealinn Tartu.

2023. aasta reoveeuuringu tulemused viitavad jarjest tdusvale narkootikumide
tarvitamisele nii Tallinnas kui Tartus (Joonis 3 ja 4). Uuringuaastate vordluses suureneb
pidevalt nii kanepi kui kokaiini tarvitamine ning osati on tousud mitmekordsed. Nii
kanepitoodete kui kokaiini tarvitamise laialdane levik on kogu Euroopa probleem. Viimaste
aastate jooksul on Euroopa riigid hadas laialdaselt kattesaadava ja vaga kdrge puhtusastme
ning hinnalt Uha odavneva kokaiiniga. 2021 aastal konfiskeeriti Euroopa liikmesriikides 303
tonni kokaiini. Varem vaid kdrgema sissetulekuga inimestele kattesaadav uimasti on
paljudes riikides muutunud kanepi jarel levinumaks uimastiks. Kokaiin on vaga kergesti
soltuvust tekitav uimasti, mille jatkuval tarvitamisel on soovitud mdju saamiseks vaja Uha
suuremaid koguseid. Kokaiini tarvitamise tagajarjel suureneb nii psthholoogiliste kui
fUsioloogiliste terviseprobleemide oht. Sagedasemad kokaiini tarvitamisega kaasnevad
vaimse tervise haired on unehaired, depressioon, arevus, paanikahood, aga ka psuhhoos,
kus inimene kaotab kontakti reaalsusega. Kokaiiniséltuvus seab juba praegu ja [ahitulevikus
Euroopa tervishoiususteemi aina tugevama surve alla [6].

Ka kanepitoodete tarvitamine on koikjal Euroopas tdusuteel. Kanepitarvitajate osakaaluks
hinnatakse umbes 8% Euroopa elanikest, kusjuures 13% (3,7 miljonit) peetakse
igapaevasteks tarvitajateks, kes tdenaoliselt vajab mingil hetkel abi ja tugiteenuseid [6].
Euroopas toimuvate kanepi legaliseerimise teemaliste debattide ja osade riikide
seadusemuudatuste kontekstis, ei ole pdhjust imestada jarjest suureneva huvi Ule selle
uimasti vastu. Kanepi kasvavat populaarust naitavad ka turule tulevad uued
poolslnteetilised kannabinoidid (HHC jne). Tuleviku valjakutseks saab, kuidas takistada
atraktiivselt pakendatavate (kummikommid jmt) ja turustatavate kanepitoodete massilist
levimist noorte seas. Alaealistel/noortel seostatakse kanepitarvitamist aju arenguhairete,
suurenenud soltuvusriskiga ning koolis toimetuleku ja Opiraskustega [19]. Eestis on 31%
14-18-aastastest noortest elu jooksul tarvitanud monda narkootilist ainet, nendest 59%
kanepit (sh 32% korduvalt). Kusitlusele eelnenud nelja nadala jooksul tarvitas kanepitooteid
noortest 7%. Esimest korda tarvitati narkootikume keskmiselt 15-aastaselt [20].

21
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Joonis 3. Narkootikumide keskmine kogus (mg) Tallinna reovees uuritud perioodil 1000 elaniku kohta
paevas 2019, 2020, 2022 ja 2023
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Joonis 4. Narkootikumide keskmine kogus (mg) Tartu reovees uuritud perioodil 1000 elaniku kohta
paevas 2021 ja 2023

Lisaks meelelahutuslikult ja episoodilisele tarvitamisele on amfetamiinil Eestis
narkootikume sustivate inimeste seas stabiilne tarvitajaskond [7]. Amfetamiin on
sUstlajaakide uuringule tuginedes kdige enam sustitav uimasti nii Tallinnas kui Tartus. 2023.
aastal sisaldas Tallinnas amfetamiini 67% ja Tartus 85% analUuUsitud sUstaldest [9].

Uutest psUhhoaktiivsetest ainetest leiti 2023. aastal Tallinna reoveest ka protonitaseeni
tarvitamise jalgi. See on Uliohtlik sUnteetiline opioid, mis ilmus Eesti narkoturule 2022. aasta
suve alguses ja on sellest ajast pdhjustanud suure osa narkootikumidest tingitud Uledoosi
surmadest [21].

Lisaks meelelahutuslikult ja episoodilisele tarvitamisele on amfetamiinil Eestis
narkootikume sUstivate inimeste seas stabiilne tarvitajaskond [7]. Amfetamiin on
sUstlajaakide uuringule tuginedes kdige enam sUstitav uimasti nii Tallinnas kui Tartus. 2023.
aastal sisaldas Tallinnas amfetamiini 67% ja Tartus 85% analUuUsitud sUstaldest [9].
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Uutest psUhhoaktiivsetest ainetest leiti 2023. aastal Tallinna reoveest ka protonitaseeni
tarvitamise jalgi. See on Uliohtlik sUnteetiline opioid, mis ilmus Eesti narkoturule 2022. aasta
suve alguses ja on sellest ajast pohjustanud suure osa narkootikumidest tingitud Uledoosi
surmadest [21].

Joonisel Tja 2 on naha, et ka 2023. aastal vois taheldada Tallinnas ja Tartus kokaiini, MDMA
ja amfetamiini tarvitamise tdusu just nadalavahetusel. Ka etanooli tarvitatavad kogused
nadalavahetusel kasvavad. Uimastid on saanud osadele inimestele tavaliseks osaks
meelelahutuselus ja l06gastuse otsimisel. Selline tendents on murettekitav, kuna koik
inimesed ei suuda |6petada uimastite tarvitamist oma tahtele alluvalt ja meelelahutuslike
tarvitajate seast tuleb ajapikku juurde igapaevaseid tarvitajaid. Samuti on narkootikumide
tarvitamine meelelahutuse otstarbel alati seotud riskiga, kuna illegaalsel turul puudub
teave uimastite koostisosade, kanguse ja puhtusastme kohta.

Uhe vastumeetmena muuta meelelahutuse keskkonda ja ddelu turvalisemaks tdédtati TAL
PPA ja meelelahutusasutuste koostdds 2022. aasta Riigikantselei avaliku sektori
innovatsiooniprogrammis valja projekt ,Turvalisem 66elu”, millest hiljem arenes projekt
,O6haldjad”. See on kahjude vdhendamise teenus, mida pakutakse 66klubides, peosarjades
ning festivalidel. O6haldjad aitavad ennetada ja vihendada uimastite tarvitamisest tingitud
kahjusid &6elus. Selleks tdstavad nad &6elus osalevate inimeste teadlikkust, pakuvad tuge
ning loovad laiemalt turvalisemat ruumi, kus inimesed julgeksid neil teemadel avatult
radkida ja vajadusel abi kusida. Odhaldjad on labinud pdhjaliku koolitusprogrammi, mis
sisaldas esmaabi, vaimse tervise esmaabi, erinevate narkootikumide tundmist, 6oelu
eetikat ja enesekaitset [15].Legaalsete uimastite kontsentratsioonide puhul reovees on naha
Tallinnas etanooli tarvitamise tdusu. Vorreldes eelnevate aastate langustrendiga tuleb
nentida, et tdus on peaaegu kahekordne. Alkoholitarvitamise suurenemist on seostatud
majandusliku toimetuleku keerukate aegadega ja stressitaseme tdéusuga Uhiskonnas [22].
Suure téenaosusega Mmojutavad Eesti inimeste alkoholi tarbimise harjumusi muuhulgas
heitlikud ajad majanduses, t6dpuudus, poliitiline olukord Eestis ja mujal maailmas ning
sellest tingitud Uldine stressitase. Samas etanooli kontsentratsioon Tartu reovees on
vorreldes 2021. aastaga jarsult langenud ja vorreldes Tallinnaga poole vaiksem. Tallinna
kdrgem tarvitamistase voib olla méjutatud ka pealinnastaatusest, mis tingib suurema sise-
ja valisturismi taseme. Tartu etanooli koguse drastilise languse selgituseks reovees tuleb
mainida, et 2021. aasta reoveeuuring viidi labi septembri esimesel nadalal, mis ei
peegeldanud Tartu linna tavaelu, vaid pigem noorte (Uli)kooli naasmise pidustusi ja noorte
inimeste taaskohtumist parast pikka suve. Reoveeuuringu metoodika eeldab tavalisel
rutiinsel elunadalal véetud proove, mida Tartu 2021. aasta tulemused ei peegeldanud. 2022.
aastast toimub Eestis uimasti jaakide reoveeuuring septembri asemel oktoobri alguses.

Tubakatoodete puhul on kahe linna vahel vastupidine trend, kus Tartus on nikotiini jaakide
tase vorreldes 2021. aastaga tdéusnud ja Tallinnas vorreldes 2022. aastaga langenud. Tartus
kui tudengilinnas vobib nikotiini tarvitamise tdus 2023. aastal olla seotud jarjest
varieeruvamate moodsate nikotiini manustamise véimalustega. Uuringud on naidanud, et
erinevad maitsestatud ja atraktiivsemaks tehtud e-sigaretid/vedelikud vdivad olla hoortele,
kellel puudub tubakatoodete tarvitamise kogemus, huUppelauaks nikotiinitoodete
tarvitama hakkamisel. Samuti ei oska inimesed hinnata modernsete tubakatoodete
tegelikku  koostist v&i  uudsete kasutamisviiside abil tarvitatavaid tegelikke
nikotiinikoguseid [11-14].

Reoveeuuringu metoodika puhul peab kindlasti silmas pidama, et tegemist on nn
indikaatormeetodiga, mis annab meile kull keemiliselt tapse Ulevaate reovees esinevate
uimastite kontsentratsioonist, kuid mille tulemusi ei saa kindlasti Uks Uhele selle piirkonna
elanike tarvitamiseks teisendada. Metoodika poole pealt tuleb reovee tulemuste
analUlsimisel alati arvestada maaramatusega, mis tuleneb piirkonna inimeste arvu
hindamisest ja kasutatud korrelatsiooniteguritest. Piirkonna inimeste arvu ei ole voéimalik
kunagi adekvaatselt hinnata, kuna puudub teave inimeste kohta, kes viibisid linnas turismi
vOi muul eesmargil (k.a Eesti-sisene elanike pidev liikumine). Keeruline on ka hinnata, kui
paljud kohalikest elanikest uuringuperioodil puUsivas elupaigas ei viibinud. Ka tulemuste
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esitamisel kasutatavaid nn parandus- ehk korrelatsioonitegureid on erinevaid, millest
tehakse hinnanguline valik. Reoveeanaluusi tulemusi on keeruline ka tarvitamise tasandile
taandada, kuna tarvitatavad narkootikumide kogused elaniku kohta olenevad mitmetest
asjaoludest, nagu tarvitamise staazist ja eesmargist — kas tegu on katsetamise, regulaarse
tarvitamise voi séltuvusega.

Loetletud piirangutele vaatamata kinnitas ka 2023. aasta reoveeuuring, et see on
usaldusvaarne ja suhteliselt kiirelt narkootikumide tarvitamise kohta teavet andev
uuringumetoodika. Reoveeuuringu tulemusi tuleb vaadelda valdkonna olemasolevate
teiste uuringute ja administratiivse statistika vordluses.
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