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Substancje psychoaktywne towarzyszg ludzkosci od
zarania dziejéw. Od okoto 3400 roku przed naszg erg
ludzie spozywali opium, a od okoto 500 roku przed nasza
erg palili marihuane [1-2]. W ciaggu ostatniego stulecia
odkrycia z zakresu chemii wyznaczaty nowy tor historii
uzywania substancji psychoaktywnych — w 1912 roku
Anton Kéllisch stworzyt 3,4-metylenodioksymetamfeta-
mine (MDMA), w 1919 roku Akira Ogata zsyntetyzowat
krystaliczng metamfetamine, a w 1938 roku Albert
Hoffmann po raz pierwszy wytworzyt z alkaloidéw
sporyszu dietyloamid kwasu D-lizergowego (LSD). Gdy
w 1971 roku 6wczesny prezydent USA Richard Nixon
rozpoczat ,wojne z narkotykami” (war on drugs), na
skutek czego kraje catego Swiata rozpoczety delegalizacje
wymienionych wczesniej substancji nazywanych obecnie
.klasycznymi narkotykami”, nikt nie spodziewat sie, ze
juz w potowie lat osiemdziesigtych dwudziestego wieku
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Nowe substancje psychoaktywne
w Polsce — co lekarz powinien wiedziec

Novel psychoactive substances: what the doctors

Psychoactive substances have been around for a very long time. In the 1980°s, chemical engineers created new psycho-
active substances as the answer to worldwide drug prohibition. So far, these legal highs have been proven to be worse
than the ,classical drugs”. In this article the authors try to present the most important new psychoactive substances
including their groups, effects, side effects, mechanism of action, and all of those from view of medical doctor practicing
in Poland. The article also presents the problem from the legal point of view and explains the most liberal approaches
to illegal drugs in European Union. The need for further research is emerging.
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chemicy przyczynia sie do mozliwosci obejécia prawa
poprzez tworzenie nowych substangji psychoaktywnych
(NPS, novel psychoactive substances), ktére w przeci-
wienstwie do tych juz wczesniej znanych medycynie,
z biegiem lat okazg sie nieprzewidywalne w skutkach
zdrowotnych oraz spotecznych [3].

Autorzy niniejszej pracy prezentuja najwazniejsze informacje
dotyczace NPS (zwanych réwniez ,,dopalaczami”) z punktu
widzenia lekarza psychiatry praktykujacego w Polsce.

W artykule wykorzystano literature profesjonalng,
najnowsze doniesienia naukowe dotyczace NPS indek-
sowane w bazach PubMed, SCOPUS i Web of Science
oraz informacje uzyskane od samych uzytkownikéw z for
internetowych. Jak wiadomo z raportu Europejskiego
Centrum Monitorowania Narkotykéw i Narkomanii
(EMCDDA, European Monitoring Centre for Drugs and
Drug Addiction), bedacego istotnym punktem odniesie-
nia dla kazdego naukowca zajmujgcego sie problemem
narkomanii w obrebie Unii Europejskiej, fora interneto-
we moga stanowi¢ nieocenione zrédto informacji [4].
Poszczegblne tresci zostaty wybrane na podstawie
doswiadczenia naukowego oraz klinicznego autordw.
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Istnieje wiele podziatéw NPS, najbardziej logicznym
z punktu widzenia lekarza klinicysty wydaje sie klasy-
fikacja wedtug oddziatywania na podobne receptory,
a w zwiazku z tym wywierania podobnych efektow.
W tabeli 1 przedstawiono najczesciej wykrywane po-
szczegolne NPS (dane z 2017 roku) wedtug Gtéwnego
Inspektoratu Sanitarnego [5].

Syntetyczne kannabinoidy

Do tej grupy naleza miedzy innymi dwie z dziesieciu
najczesciej wykrywanych NPS w Polsce w 2017 roku —
5F-ADB oraz MDMB-CHMICA. Do grupy syntetycznych
kannabinoidéw nalezato 23,02% wszystkich nowo
wykrytych NPS w Polsce [5]. Substancje te oddziatuja
na receptory kannabinoidowe, wiekszo$¢ z nich jest
agonistami receptora CB1. Zostaty zaprojektowane
na podobienstwo tetrahydrokannabinolu, réznig sie
jednak powinowactwem oraz mocg oddziatywania
na receptor. Uzytkownicy koncowi otrzymujg produkt
w formie suszu roslinnego opryskanego roztworem syn-
tetycznego kannabinoidu badz ich mieszanki. Na rynku
odnotowano substancje z tej grupy w formie doustnej,
ptynu do wstrzyknie¢ badz liquidu do e-papierosa [6].
Osoby stosujace syntetyczne kannabinoidy czesto
zgtaszajg halucynacje, zawroty gtowy, zdezorientowanie,
tachykardie, drgawki, lek, silne pobudzenie psycho-
motoryczne. Uzytkownicy czesto informujg o mocnej
checi ponownego uzycia substancji mimo dziatan
niepozadanych [7].

W 2018 roku EMCDDA monitorowato 192 substancje
z grupy syntetycznych kannabinoiddéw [5]. Cze$¢ z nich,
oprécz wptywu na receptor CB1 moze dziatac jako
antagonisci receptoréw NMDA oraz inhibitory mono-
aminooksydazy, niektére wptywajg na receptor 5SHT2A

oraz moga prowadzi¢ do rozwoju zaburzen psycho-
tycznych [8-11]. Najpowazniejszym skutkiem zazycia
syntetycznych kannabinoidéw, z jakim lekarz moze sie
spotkac u pacjenta, jest wielonarzagdowa niewydolnos¢
organizmu [12]. Odnotowano liczne przypadki zgonow
po zazyciu syntetycznych kannabinoidéw [13].

Syntetyczne katynony

Osiem na dziesie¢ najczesciej wykrywanych substancji
w Polsce to syntetyczne katynony. Do tej grupy naleza-
to 65,40% wszystkich nowo wykrytych NPS. W 2018
roku EMCDDA monitorowato 135 substancji z grupy
syntetycznych katynondéw. Klasyfikowane sg jako psy-
chostymulanty [5]. Pierwowzorem chemicznym dla tych
substancji jest katynon, psychoaktywna substancja za-
warta w lisciach czuwalniczki jadalnej (Catha edulis) [14].
Substancje z tej grupy w réznym stopniu oddziatuja
na stezenie serotoniny, dopaminy oraz noradrenaliny,
co wydaje sie szczegdlnie niebezpiecznym efektem
u pacjentow leczonych psychiatrycznie z powodu
mozliwosci wystapienia interakcji z lekami na poziomie
monoamin [15]. Po zazyciu uzytkownicy odnotowuja
jako pozytywne efekty: euforii, pobudzenia, checi do
rozmowy, zwiekszonego libido, wzrostu poziomu em-
patii, motywagji. Dziatania niepozgdane zgtaszane przez
uzytkownikéw obejmuja dtugotrwatg bezsennos¢, nad-
cisnienie tetnicze, tachykardie, rozszerzone zrenice, béle
brzucha, urojenia ksobno-przesladowcze, hipertermie,
lek, dreszcze, bdle w klatce piersiowej [7]. Najpowazniej-
sze skutki zazycia syntetycznych kannabinoidéw z punktu
widzenia lekarskiego to: zespot serotoninowy, rabdo-
mioliza, niewydolnos¢ nerek oraz napady padaczkowe.
Uzywanie syntetycznych katynonéw moze prowadzi¢
do rozwoju zaburzen psychotycznych oraz depresji [16].

Tabela 1. Najczesciej wykrywane w 2017 roku substancje psychoaktywne w Polsce wedtug danych Gtéwnego

Inspektoratu Sanitarnego

Table 1. PSA most frequently detected in 2017 in Poland

4-CEC Syntetyczne katynony 17,68
: NiPP Syntetyczne katynony 12,37 :
| HEX-EN Syntetyczne katynony 10,83 |
| 5F-ADB Syntetyczne kannabinoidy 7,87 |
PV8 Syntetyczne katynony 6,72
: NEP Syntetyczne katynony 5,70 :
| MDMB-CHMICA Syntetyczne kannabinoidy 4,11 |
| 3-CMC Syntetyczne katynony 4,07 |
| 4-CMC Syntetyczne katynony 3,58 |
NEMNP Syntetyczne katynony 2,25
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Odnotowano liczne przypadki zgondw z powodu zazycia
syntetycznych katynonéw [13].

Interesujacy wydaje sie fakt, ze jeden z przedstawicieli
grupy syntetycznych katynondw jest stosowany na co
dzien przez lekarzy psychiatrow bupropion. Wykazuje
on bliskie podobienstwo strukturalne do jednego z naj-
czescie) wykrywanych w Polsce syntetycznych katynondw,
3-CMC.

Psychodeliki

Substancje te oddziatujg w rézny sposéb na receptory
5-HT2, powodujac halucynacje wzrokowe i stuchowe
oraz euforie [17]. Najczesciej wymieniane przez uzyt-
kownikéw dziatania niepozadane to rozszerzone zrenice,
lek, zmieszanie, urojenia ksobno-przesladowcze, rozwoj
zaburzen psychotycznych. Dos¢ charakterystyczng cechg
dla substancji z tej grupy jest zgtaszana przez licznych
uzytkownikéw niechec do szybkiego ponownego zazy-
cia, co jest ttumaczone zbyt intensywnymi doswiadcze-
niami po spozyciu [7].

Czes¢ substancji z tej grupy zostata opisana w dwadch
ksigzkach Fenetylaminy, ktdre poznatem i pokochatem:
chemiczna historia mifosci oraz Tryptaminy, ktdre po-
znatem i pokochafem: Kontynuacgja doktora Alexandra
Shulgina z Uniwersytetu Kalifornijskiego w Berkeley.
Opisat w nich 234 substancje psychoaktywne, z ktérych
wiele przetestowat na sobie, uwzgledniajac wtasne
doswiadczenia w tresci ksigzek.

W zwiazku z podobienstwem w dziataniu ponizszych
substancji, znacznymi réznicami w budowie chemicznej
oraz brakiem wystarczajacej liczby rzetelnych i doktadnych
danych naukowych na ich temat, autorzy postanowili
podzieli¢ kategorie psychodeliki na kilka pomniejszych.

Analogi LSD

Do przyktadowych substancji nalezg ETH-LAD, AL-LAD
oraz 1P-LSD. W zatozeniu nowe lizergamidy miaty dawac
efekty podobne do pierwowzoru, co wedtug najnow-
szych doniesien zostato osiggniete, jednak uzytkownicy
informuja, Ze s one stabsze w kontekscie doznan oraz
czasu trwania [18]. Wydaja sie by¢ stosunkowe bezpiecz-
ne w poréwnaniu z resztg NPS, do tej pory opublikowano
jeden przypadek zgonu po zazyciu AL-LAD [19].

Tryptaminy

Do przyktadowych substancji nalezg miprocyna, mupi-
rocyna, DPT, DET. W 2018 roku EMCDDA monitorowato
42 substancje z tej grupy [7]. Pierwowzorem dla tych
substancji byty prawdopodobnie wystepujaca w grzy-
bach halucynogennych psylocybina oraz dimetylotrypta-
mina (DMT), naturalnie wystepujacy alkaloid w licznych
gatunkach roslin oraz w ludzkim organizmie [20, 21].

Psychodeliczne fenyloetyloaminy

Do przyktadowych substancji nalezg 2C-B-FLY, DOC, DOB,
25C-NBOMe, bromo-dragonfly. Uzytkownicy zgtaszaja,
ze niektore tacza w sobie dziatanie halucynogenne z dzia-
taniem empatogennym (2C-B-FLY), a inne dziataniem
halucynogennym z dziataniem psychostymulujgcym
trwajacym nawet trzy doby [7]. Niektore sq wyjatkowo
niebezpieczne — bromo-dragonfly jest silnym, odpornym
na metabolizm watrobowy inhibitorem monoaminoo-
ksydazy wywotujacym silng wazokonstrykcje skutkujaca
martwicg konczyn [22].

Nowe substancje wptywajace na przekaznictwo
GABA-ergiczne

Wsréd nowych substancji wptywajacych na przekaz-
nictwo GABA-ergiczne mozna wyrézni¢ dwie grupy
najpopularniejszych NPS w Polsce.

Nowe benzodiazepiny

Do tej grupy naleza flualprazolam (bedacy pochodna
alprazolamu), klonazolam (bedacy substancjg pokrewng
klonazepamowi), etizolam (bedgcy analogiem esta-
zolamu). Substancje te s3 odnotowywane przez uzyt-
kownikéw foréw internetowych jako mocniegjsze od ich
pierwowzordw, o wiekszym potencjale uzalezniajacym,
powodujace intensywniejsze objawy odstawienne [7].
W 2018 roku EMCDDA monitorowato 25 substancji
z grupy benzodiazepin [5].

Kwas gamma-hydroksymastowy

i gamma-butyrolakton

Kwas gamma-hydroksymastowy (GHB) oraz gamma-
-butyrolakton (GBL) sg kojarzone gtéwnie jako sktadniki
tak zwanej ,,pigutki gwattu”. Gamma-butyrolakton jest
prolekiem dla GHB. W potaczeniu z alkoholem powodujg
trwajaca kilka godzin amnezje. Obydwie substancje
podnoszg stezenie dopaminy oraz aktywuja receptory
GABA-A i GABA-B [23]. W dawkach uznawanych przez
uzytkownikéw jako bezpieczne obydwie substancje daja
efekt podobny do zazycia alkoholu [7]. Odstawieniu
czesto towarzysza lek i bezsennos¢, moze pojawic sie
réwniez spigczka, a zazycie bywa Smiertelne, gtéwnie
w pofgczeniu z innymi substancjami dziatajgcymi depre-
syjnie na osrodkowy uktad nerwowy. Powoduje depresje
o$rodka oddechowego [24-26].

Opioidy

Do tej grupy naleza: U47700, furanylfentanyl, acetorfina.
To pochodne znanych i wykorzystywanych w codzien-
nej praktyce lekarskiej substancji leczniczych, czesto
aktywniejsze w mniejszych dawkach. Efekty zazycia sg
typowe dla opiatéw — sedacja, euforia, depresja osrodka
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oddechowego. Charakterystyczne dla zazycia opioiddw
sq szpilkowate Zrenice. Problem z nowymi opoidami jest
szczegblnie widoczny w Ameryce Pétnocnej — w Stanach
Zjednoczonych kazdego roku odnotowuje sie srednio 33
000 zgondw zwigzanych z uzywaniem opioidow, zarow-
no tych przepisanych przez lekarza, jak i nielegalnych,
co spowodowato wprowadzenie przez rzad federalny
i rzady stanowe programéw kontrolowania dystrybucji
opioidow [27]. W 2018 roku w USA odnotowano ponad
72 000 zgonow z powodu przedawkowania opioidow,
a wiekszos¢ tych zgondw byta spowodowana podrabia-
nymi substancjami sprowadzanymi z Chin [28]. Zdaniem
autoréw lekarze w obrebie Unii Europejskiej powinni by¢
Swiadomi skali problemu w USA, poniewaz do Polski
réwniez trafiajg substancje z Chin [29]. W 2018 roku EM-
CDDA monitorowato 52 substancje z grupy opioiddw [5].

Dysocjanty

Klasyczng substancja psychoaktywna reprezentujaca
grupe dysocjantow jest ketamina, antagonista recepto-
row NMDA. Uzycie dysocjantéw ma na celu wywotanie
efektéw podobnych do ketaminy: anastezje, amnezje,
halucynacje, depersonalizacje, dysocjacje, poczucie
.bycia poza ciatem” [7, 30]. Efekty te sg osiggane
w mechanizmie antagonizacji receptora NMDA oraz
agonizmu 5-HT2A [31]. Do substancji z tej grupy zalicza
sie miedzy innymi 2-fluorodeschloroketamine (2-FDCK),
dekstrometorfan (DXM), difenidyne (DND), fencyklidyne
(PCP) czy metoksetamine (MXE). Ciggle powstaja nowe
pochodne wymienionych substancji, najnowsze doniesie-
nia z wrzesnia 2019 roku informujg o przypadku zatrucia
3-hydroksyfencyklidyna, ktéra w potgczeniu z innymi NPS
(m.in. z grupy syntetycznych katynonéw) spowodowata
hipertermie oraz rabdomiolize [32].

Inne, rzadziej wystepujace substancje

Coraz czesciej na polskim rynku widoczne sa oferty
sprzedazy substancji bedacych pochodnymi aminoreksu,
psychostymulantu objetego konwencjg o przeciwdziata-
niu narkomaniiz 1971 roku. Istniejace analogi sa jednak
legalne, na przyktad 4-metyloaminoreks. Substancje
z tej grupy wykazujg podobienstwo w subiektywnych
doznaniach do kokainy i amfetaminy, a ich zazycie moze
powodowac nadcisnienie tetnicze, tachykardie, drgaw-
ki, halucynacje oraz depresje osrodka oddechowego,
a w rezultacie Smier¢ [33].

Benzofurany, do ktérych naleza miedzy innymi 6-APB
oraz 5-MAPB, powoduja efekty analogiczne do MDMA,
czyli euforie, stymulacje, uczucie jednosci ze swiatem,
ale utrzymujace sie nawet trzy razy dtuzej [34]. Grupa
ta w Polsce juz praktycznie nie wystepuje, co w ocenie
autoréw ma zwigzek z stopniowym zakazywaniem

benzofuranéw i znikomga aktywnoscig farmakologiczna
najnowszych substancji z tej grupy [7].

Substancje nootropowe, czyli takie, ktére poprawiaja
zdolnosci kognitywne, sg powszechnie stosowane
w praktyce lekarskiej. Gtéwnym przedstawicielem tej
grupy jest piracetam. W sprzedazy internetowej pojawia
sie duzo nowych substancji nootropowych, takich jak
NSI-189 czy agmatyna. Doniesienia naukowe dot. wy-
mienionych substancji s3 mocno ograniczone, a efekty
jednorazowego uzycia sg czesto niezauwazalne [7].
Mozliwe, ze niebawem przyjdzie lekarzom mierzy¢ sie
z efektami regularnego zazywania tych nieprzebadanych
substancji.

Stan prawny w Polsce w 2019 roku

Przez wiele lat kolejne substancje byty dopisywane do
wykazu $rodkéw odurzajacych i substancji psychotro-
powych a nowelizacje, ktére nastapity w 2010, 2011
iw 2015 roku, nie nadazaty za pojawianiem sie nowych
substancji na czarnym rynku [35-37]. Proces uzupet-
niania wykazu o nowe substancje psychoaktywne byt
czasochfonny [38].

Sytuacja zmienita sie 21 sierpnia 2018 roku, kiedy weszty
w zycie ustawa z dnia 20 lipca 2018 roku o zmianie
ustawy o przeciwdziataniu narkomanii oraz ustawa
o Panstwowej Inspekcji Sanitarnej (potocznie zwane
razem ,ustawg o dopalaczach”), zgodnie z ktorymi
wykaz substancji znajduje sie w rozporzadzeniu Ministra
Zdrowia, co znacznie ufatwia wpisanie do niego nowych
substancji psychoaktywnych, gtéwnie poprzez skréce-
nie czasu trwania dopisywania NPS do listy substangji
kontrolowanych [39, 40]. Do czasu wejscia ,ustawy
o dopalaczach” za posiadanie substancji nieznajdujacych
sie w wykazie srodkdw odurzajgcych i substancji psycho-
tropowych nie grozity konsekwencje prawne, obecnie za
posiadanie znacznych ilosci nowych substancji psychoak-
tywnych groza 3 lata pozbawienia wolnosci, a za handel
nimi 12 lat pozbawienia wolnosci. Wczedniej osobom
handlujacym dopalaczami grozity 3 lata pozbawienia
wolnosci. Od 21 sierpnia 2018 roku kazda placdwka
podejrzewajaca pacjenta o mozliwos¢ zatrucia NPS ma
obowigzek zgtosi¢ to do powiatowego inspektora sani-
tarnego. Utworzony zostat rejestr zgonéw i zatru¢, nad
ktérym nadzoér sprawuje Gtowny Inspektorat Sanitarny.
Ustawa ta zréwnata de facto posiadanie NPS z posiada-
niem narkotykéw, poniewaz umorzenie postepowania
jest mozliwe tylko wtedy, gdy posiadacz ma nieznaczna
ilo$¢ przeznaczong na uzytek wtasny.

Dyskusja
Liczne doniesienia na temat zatru¢ NPS sg dowodem na
to, ze stanowia wyzwanie dla psychiatrii. Walka z nad-
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uzywaniem NPS w Polsce jest walka nieréwna. Przede
wszystkim, mozna moéwic o braku doniesien naukowych
dotyczacych NPS w Polsce i niewielu naukowcach zaj-
mujacych sie tg dziedzing, co w potaczeniu z dynamicz-
nie rozwijajgcym sie handlem NPS za posrednictwem
internetu pogtebia problem [41]. Sprawe dodatkowo
utrudnia polskie prawo, ktére w dalszym ciggu traktuje
naduzywania substancji psychoaktywnych jako problem
natury prawnej, a nie zdrowotnej, przez co uzytkownicy
radza sobie nawzajem na forach internetowych, by ukry-
wac fakt zazywania substancji psychoaktywnych przed
lekarzem prowadzacym [7]. Interesujgce podejscia wobec
uzywania substangji psychoaktywnych wprowadzity dwa
kraje Unii Europejskiej, Portugalia i Czechy.

W 2001 roku Portugalia przestata kara¢ pozbawieniem
wolnosci za posiadanie narkotykdw. Zamiast tego,
wprowadzita kary administracyjne (t.j. prace spoteczne
oraz nakaz podjecia terapii uzaleznien) za posiadanie
ilosci nieprzekraczajacej zapasowi na 10 dni uzywania.
Jednoczesnie, kary za handel narkotykami pozostaty
niezmienione [42]. Jedenascie lat pdzniej, w 2012 roku,
odnotowano 60-procentowy wzrost w podejmowaniu
terapii uzaleznien [43].

Od 1 stycznia 2010 roku Czechy postanowity nie kara¢
pozbawieniem wolnosci za posiadanie okreslonej ilosci
.Klasycznych” narkotykéw na wtasny uzytek. Efektem
tego, uzytkownik moze posiada¢ miedzy innymi do
15 graméw marihuany, do 5 jednostek LSD, do 4 tabletek
ekstazy czy tez do 2 graméw amfetaminy, a najsurowsza
kara, jaka moze spotka¢ osobe posiadajaca, to mandat

Streszczenie

Europejskiej. Potrzeba dalszych badari jest palaca.
Psychiatry 2019; 16, 4: 227-232
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[44]. Jednoczesnie, udziat innych substancji psychoak-
tywnych innych niz klasyczne na czarnym rynku w 2019
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