«Թող Աստված օրհնի նրան, ով սովորույթ չի դարձրել     ափիոնի օգտագործումը»
Ամիրդովլաթ Ամասիացի, 1478 թվական
ՊԱՏՄԱԿԱՆ   ԱԿՆԱՐԿ
Այս աշխատությունով Ձեր ուշադրությունն ենք հրավիրում թմրամիջոցների, հոգեմետ (հոգեներգործուն) նյութերի պատմության, դրանց տեսակների, օգտագործման ձևերի, հետևանքների, ինչպես նաև թմրամիջոցների, հոգեմետ (հոգեներգործուն) նյութերի և դրանց պրեկուրսորների հասկացությունները, ապօրինի շրջանառության դեմ պայքարի ձևերն ու մեթոդները, հակազդմանն ուղղված իրավական և օրենսդրական դաշտը, այդ հակահասարակական երևույթների դեմ ուղղված կանխարգելիչ միջոցառումների իրականացման գործընթացը և արդյունքները, իրավապահ մարմինների միջազգային համագործակցությունը, քանզի դրանց չարաշահումները լուրջ վտանգ է ներկայացնում ոչ միայն անհատի, այլև ողջ հասարակության և պետության համար: Ավելին, թմրամիջոցների, հոգեմետ (հոգեներգործուն) նյութերի և դրանց պրեկուրսորների ապօրինի շրջանառությունը սպառնում է պետության անվտանգությանն ու կայունությանը, աղետալի վնասներ է հասցնում երկրի տնտեսությանը, ազգի գենոֆոնդին:


Հնում մարդիկ կյանքը ընկալել են այնքան ծանր ու անհետաքրքիր, որ իրենց համար արհեստականորեն «դրախտ» են ստեղծել:


Բնական միացություններից հաճույք ստանալու, տագնապը մեղմացնելու և սեփական գիտակցության մեջ այլ փոփոխություններ տեսնելու նպատակով հնում կիրառվել է ափիոնը, որը մարդիկ սերնդե սերունդ ծամել, ծխել կամ շնչառել են: Կանեփի (մարիխուանայի հումքը) վերին ծաղկած մասերը իրենց հոգեխթանիչ ազդեցության շնորհիվ օգտագործվում են շուրջ 6000 տարի: Կոկայի տերևները (կոկաինի հումքը), որպես հոգեհագ և էյֆորային միջոց՝ կիրառվում է արդեն 12 հարյուրամյակ: 


Հնում թմրաբույսերի նպատակային, ռեժիմային օգտագործման խնդրին են անդրադարձել օրենսդիրներ Մանուն, Համմուրաբը՝ իրենց օրենքներում, հայոց Մեծն թագավորներ Արտաշեսը, Տրդատը, Տիգրանը՝ իրենց հրովարտակներում, Դավիթ Ալավկաորդին՝ Կանոններում, Մխիթար Գոշը և Սմբատ Գունդստաբլը՝ իրենց դատաստանագրքերում:



Թմրաբույսերի օգտագործման կանոնները խախտողներին սպասում էին խիստ և տանջալի պատիժներ: Մինչ Քրիստոնեության ընդունումը Ռուսաստանի հեթանոս այրերը խստորեն հետևել են այն բանին, որ թմրաբույսերն օգտագործվեն միայն բուժական նպատակներով: Իշխան Վլադիմիր Մոնոմախի ժամանակներում նա, ով խախտում էր թմրաբույսերի պատրաստման և օգտագործման կանոնները, խիստ պատժամիջոցների էր ենթարկվում՝ ընդհուպ մահապատիժ: 

Իսպանացի և հոլանդացի վաճառականները ծխախոտը և ափիոնը բերում են Ֆիլիպինյան կղզիներ և Չինաստան: Չինաստանի հետ սերտ առևտրական հարաբերություններ ունեցող հոլանդացիները սովորաբար ծխախոտի հետ ափիոն են խառնում և գտնում են, որ այդ խառնուրդն արդյունավետ միջոց է մալարիայի բուժման համար: Չինացիներն իրենց հերթին նկատում են, որ ափիոն ծխելն առաջացնում է հաճելի հարբեցում: Ափիոն ծխելու սովորույթը սկսում է տարածվել Չինաստանի ողջ տարածքում, իսկ վաճառքը դառնում բրիտանական և հոլանդական գաղութարարների եկամտի կարևոր աղբյուրներից մեկը: Չնայած ափիոնը մատչելի էր նաև եվրոպական երկրներում, սակայն դրա օգտագործումը դեռևս հեռու էր խնդրահարույց լինելուց: Բրիտանացիներն աստիճանաբար լայնացնում են ափիոնային կակաչի մշակման տարածքները և Չինաստանից գնվող ապրանքների (թեյ, մետաքս և այլն) դիմաց չինացիներին ստիպում են որպես վճարման միջոց արծաթի փոխարեն ընդունել ափիոն: Չինական կայսր Յունգ Չինգն առաջին անգամ արգելք է դնում ափիոնի վաճառքի վրա, սակայն անգլիացիները և հոլանդացիները, գերշահույթ հետապնդելու նպատակով, մաքսանենգ ճանապարհներով ափիոն են ներմուծում Չինաստան  (18 դար):


Ծավալվում է «ափիոնային պատերազմ», որն ավարտվում է Չինաստանի պարտությամբ, որպես ռազմատուգանք Չինաստանը Մեծ Բրիտանիային է հանձնում Հոնկոնգը և թույլատրում ափիոնի ներմուծումը: Ափիոնամոլությունը Չինաստանում հասնում է աղետալի չափերի: Ափիոնի ներմուծումը Չինաստան կտրուկ աճում է 40 հազար արկղից մինչև 180 հազար արկղ (1840թ.), իսկ ափիոնամոլների թիվը 2 միլիոնից (1858թ.) հասնում է 100-120 միլիոնի (1878թ.):

1890թ. ԱՄՆ-ի Կոնգրեսը ափիոնի և հերոինի վաճառքի համար սահմանում է բարձր հարկեր: «Նոր անգլիացիները» ԱՄՆ են ներկրում 24 հազար փութ ափիոն (384 տոննա): ԱՄՆ-ի քաղաքագետները սկսում են անհանգստանալ, որ այդ ահռելի քանակությունը ԱՄՆ է ներմուծվում չնչին մաքսավճարով:

Միջազգային բարեփոխումների բյուրոյի նախագահ Չարլզ Լիմոնը ԱՄՆ-ի նախագահին առաջարկում է ազդել Մեծ Բրիտանիայի վրա, որ վերջինս թուլացնի Չինաստանին պարտադրված ափիոնային առևտուրը: Դադարեցվում է ափիոնի ներմուծումը Չինաստան, իսկ այդ թմրամիջոցի ապօրինի առևտրի համար սահմանվում է պատժի առավելագույն չափը` մահապատիժ (իրականացվել է 263 մահապատիժ` 1934թ.):


1936թ. Ժնևյում ստորագրվում է Միջազգային համաձայնագիր, որով սահմանվում են թմրամիջոցների ապօրինի շրջանառության դեմ ուղղված միջոցառումները: Հենց այդ համաձայնագրով էլ թմրամիջոցների տարածումը ճանաչվում է որպես միջազգային հանցագործություն:


1956թ. ԱՄՆ-ում գործողության մեջ է մտնում «Թմրամիջոցների հսկողության ակտը», որով 18 տարեկանից բարձր անձանց կողմից մինչև 18 տարեկաններին հերոին վաճառելը դատապարտվում է ցմահ բանտարկությամբ:

Հաագայում ստորագրվում է ափիոնի վերաբերյալ առաջին համաձայնագիրը (կոնվենցիան), որով սահմանվում են ափիոնի միջազգային հսկողության և առևտրի տարբեր դրույթներ: Ափիոնի վերաբերյալ հաջորդ կոնվենցիաները ստորագրվել են 1913թ. և 1914թ.:


1930թ. Չինաստանի Շանհայ և այլ քաղաքներից թմրամոլների և թմրամիջոցների մեծ չափերի հասնող ներհոսքը ԱՄՆ վերահսկելու նպատակով այստեղ ստեղծվում է «Թմրամիջոցների հսկողության ֆեդերալ բյուրո»: Չինական Մանջուրիայում գրանցվում է ավելի քան 6000 ափիոնամոլների մահ: 1941թ. Չինական կայսր Չյանդ Կայ-Չեկը կտրուկ արգելում է ափիոնի շրջանառությունը` ցմահ բան-տարկություն սահմանելով նրա աճեցման, մշակման, պատրաստման և վաճառքի համար:


1945-1947թթ. Բիրման անկախանում է Մեծ Բրիտանիայից և ափիոնի շրջանառությունը դարձյալ սկսում է ծաղկել: Չինաստանում ցուցադրաբար ոչնչացվում է 320 տոննա ափիոն, 4.8 տոննա հերոին և տասնյակ հազարավոր ափիոնային ծխամորճեր, կալանավորվում են 37 ափիոնամոլներ:

1955թ. Իրանի շահը արգելում է ափիոնի աճեցումը և օգտագործումը, և սա բերում է ափիոնի շրջանառության կտրուկ աճող «սև շուկայի» ստեղծմանը: 

1961թ. Նյու-Յորքում ընդունվում է ՄԱԿ-ի «Թմրամիջոցների մասին» Միասնական կոնվենցիան, որը միավորում է մինչ այդ ընդունված բոլոր միջազգային փաստաթղթերը:


Մարիխուանան լայնորեն տարածվում է ամբողջ Արևմտյան Եվրոպայում: Այդ տարիներին երիտասարդության շրջանում կանեփը նույնքան հայտնի էր, որքան գարեջուրը: Հիպիների շարժումը նպաստում է LSD-ի և էքստազիի տարածմանը Արևմուտքում (1960-ականներ):


1963թ. ԽՍՀՄ-ում LSD-ն դասվում է թմրամիջոցների և հոգեմետների շարքին և արգելում դրա շրջանառությունը:


1971թ. ընդունվում է ՄԱԿ-ի «Հոգեներգործուն նյութերի մասին» կոնվենցիան:


 Կոկաինը դառնում է փոփ երաժիշտների, կինոաստղերի և վերնախավի ներկայացուցիչների կարգավիճակի խորհրդանիշ: Թմրամիջոցը և նրա օգտագործումը նկարագրվում է ֆիլմերում, երգերի տեքստերում և գրականության մեջ (1970-ականներ):

          1972 թ. կատարվում են լրացումներ ՄԱԿ-ի 1961թ. «Թմրամիջոցների մասին» Միասնական կոնվենցիայում:


1982թ. հերոին-կոկաինային գերդեղաչափավորումից մահանում է աշխարհահռչակ կինոդերասան և Animal House-ի կատակերգու Ջոն Բելուշին:


1988թ. ընդունվում է ՄԱԿ-ի «Թմրամիջոցների և հոգեներգործուն նյութերի ապօրինի շրջանառության դեմ պայքարի մասին» կոնվենցիան:

Միացյալ Ազգերի կազմակերպության հիմնարար փաստաթղթերում (1961թ. «Թմրամիջոցների մասին» Միասնական, 1971թ. «Հոգեմետ նյութերի մասին», 1988թ. «Թմրամիջոցների, հոգեմետ նյութերի ապօրինի շրջանառության դեմ պայքարի» կոնվենցիաներ) խոր մտահոգություն է հայտնվում թմրամիջոցների, հոգեմետ (հոգեներգործուն) նյութերի և դրանց պրեկուրսորների ապօրինի արտադրության, շրջանառության արագ աճի միտումների կապակցությամբ և կոչ է արվում աշխարհի պետություններին հավուր պատշաճի պայքար կազմակերպել այդ ծայրահեղ, հակահա-սարակական ուղղվածություն ունեցող երևույթի դեմ: Երևույթ, որի խորացման կործանարար ազդեցությունը չափազանց անկան-խատեսելի կլինի ցանկացած պետության տնտեսության, քաղաքականության, մշակույթի, բնակչության առողջության և ազգի գենոֆոնդի համար: 

ՄԱԿ-ի 1961թ. կոնվենցիաին են միացել աշխարհի 186 պետություն, Աֆղանստանը և Չադը անդամակից են միայն ՄԱԿ-ի 1961թ. կոնվենցիաին առանց փոփոխությունների, իսկ չեն միացել` թվով 8 պետություն (Գվինեա, Տիմոր-Լեշտի, Վանուատու, Կիրիբատի, Նաուրու, կղզիներ` Կուկա, Սամոա, Տուվալու): ՄԱԿ-ի 1971թ. կոնվենցիաին միացել են 184 պետություն, չեն միացել` թվով 12 պետություն (Հարավային Սուդան, Գվինեա, Լիբերիա, Գաիտի, Տիմոր-Լեշտի, Վանուատու, Կիրիբատի, Նաուրու, կղզիներ` Կուկա, Սամոա, Տուվալու և Սոլոմոնով կղզիներ): ՄԱԿ-ի 1988թ. կոնվենցիաին միացել են 184 պետություն, մինչ օրս անդամակից չեն թվով 10 պետություն (Գվինեա, Սոմալի, Տիմոր-Լեշտի, Սվյատեշի Պրեստոլ, Կիրիբատի, Նաուրու, Պալաու, Պապուա-Նոր Գվինեա, Տուվալու և Սոլոմոնով կղզիներ):

ՄԱԿ-ի 1988թ. կոնվենցիայի 12-րդ հոդվածի համաձայն (նյութեր, որոնք հաճախակի օգտագործվում են թմրամիջոցներ կամ հոգեմետ նյութեր պատրաստելու համար) միացած երկրների իրավասու մարմինները պարտավոր են միմյանց տեղեկացնել այն քիմիական նյութերի մասին տեղեկություններ, որոնք երկրից արտահանվում կամ ներմուծվում են, հսկողություն սահմանել շարժի նկատմամբ` տրված հավաստագրերի միջոցով: Դա անհրաժեշտություն է որպեսզի կանխել պրեկուրսորների հոսքը օրինական շրջանառությունից դեպի ապօրինի շրջանառություն: ՄԱԿ-ի թմրամիջոցների և հանցավորության դեմ պայքարի Կոմիտեի կողմից մշակվել և գործողության մեջ է դրվել PEN Online էլեկտրոնային համակարգը, որում գրանցվել են 126 երկիր, այդ թվում Հայաստանի Հանրապետությունը` ի դեմս ոստիկանությանը:

Թմրամիջոցների, հոգեմետ (հոգեներգործուն) նյութերի և դրանց պրեկուրսորների ապօրինի շրջանառությունը ունի միջազգային երանգ և դրա դեմ պայքարը պետք է լինի պետությունների սերտ համագործակցության առարկա:

Հայաստանի Հանրապետությունում հսկողության տակ գտնվող թմրամիջոցների, հոգեմետ նյութերի և դրանց պրեկուրսորների ցանկերը կազմելու, ապօրինի շրջանառության մեջ հայտնաբերված թմրամիջոցների, հոգեմետ նյութերի մասնաչափերը սահմանելու, ինչպես նաև ՄԱԿ-ի 1961թ. («Թմրամիջոցների մասին» Միասնական), 1971թ. («Հոգեմետ նյութերի մասին») և 1988թ. («Թմրամիջոցների և հոգեմետ նյութերի ապօրինի շրջանառության դեմ պայքարի մասին») Կոնվենցիաներով ՀՀ-ն ամրագրում է այն դրույթը, որ թմրամիջոցների ապօրինի շրջանառության դեմ պայքարը համարվում է պետությունների կոլեկտիվ պարտականությունը և այդ նպատակով անհրաժեշտ է միջազգային համագործակցության շրջանակներում ուժերի լարում և համակարգում: Հայաստանի Հանրապետությունը ստանձնել է միջազգային պարտավորությունների կատարումը դեռևս 1993 թվականի դեկտեմբերի 21-ին:

Համագործակցության ուղղություններից է` ՄԱԿ-ի կոնվենցիաներով նախատեսված իրավապահ մարմինների միջև տեղեկատվության փոխանակումը, մեթոդական օգնության ցուցաբերումը և այլն:

Հիշյալ մեթոդական նյութը նախատեսված է հանրապետության իրավապահ մարմինների, հատկապես թմրամիջոցների ապօրինի շրջանառության ոլորտը սպասարկող ծառայողների համար, որը մշակվել է «Թմրամիջոցների և հոգեմետ նյութերի մասին» ՀՀ օրենքի (10.02.2003թ.) դրույթների, ՀՀ կառավարության որոշումների, ՀՀ քրեական, վարչական, դատավարության օր-ի համապատասխան հոդվածների, ՀՀ ոստիկանության համապատասխան հրամանների և միջազգային փաստաթղթերի դրույթների հիման վրա:

Հայաստանի Հանրապետության Նախագահի 1993թ. դեկտեմբերի 21-ի թիվ ՆՀ-270 հրամանագրով ստեղծվել է «Թմրաբիզնեսի և թմրամոլության դեմ պայքարն ուժեղացնելու միջոցառումների մասին» միջգերատեսչական հանձնաժողով` Հայաստանի Հանրապետության ներքին գործերի նախարարի ղեկավարությամբ:
ԹՄՐԱՄՈԼՈՒԹՅԱՆ, ԹՄՐԱՄԻՋՈՑՆԵՐԻ, ՀՈԳԵՄԵՏ (ՀՈԳԵՆԵՐԳՈՐԾՈՒՆ) ՆՅՈՒԹԵՐԻ ՀԱՍԿԱՑՈՒԹՅՈՒՆՆԵՐԸ, ԹՄՐԱՄԻՋՈՑՆԵՐԻ ՍՏԱՑՄԱՆ ԲՈՒՍԱԿԱՆ ԵՎ ՔԻՄԻԱԿԱՆ ՄԻԱՑՈՒԹՅՈՒՆՆԵՐԸ
Թմրամոլության հիմնախնդիրը ճիշտ պատկերացնելու համար անհրաժեշտ է պարզաբանել մասնագետների կողմից գրականու​թյան մեջ օգտագործվող  որոշ տերմիններ: 

 «Թմրամիջոց»` առաջացել է հունական ,,narkoticos,, բառից (հարբեցնող, թմրեցնող, ցավի նկատմամբ անզգայություն):

«Հոգեմետ նյութեր»` այն նյութերն են, որոնք ազդում են մարդու կենտրոնական նյարդային համակարգի վրա, դրանք ստացվում են բնական և արհեստական ճանապարհով:

«Պրեկուրսոր»` այն քիմիական նյութերն են, որոնք օգտա​գործ​վում են թմրամիջոցներ կամ հոգեմետ նյութեր արտադրելիս:

«Հալյուցինոգեն սնկեր»`այն սնկերն են, որոնք պարունա​կում են հալյուցինոգեն նյութեր և ազդում են գիտակցության վրա:
«Կանեփ» բառը առաջացել է լատինական «Cannabis sativa» բառից:

Կանեփի բույսից պատրաստվում են մարիխուանա և հաշիշ տեսակի թմրամիջոցները: 

«Ափիոն» բառը առաջացել է լատինական «Papaver somniferum» բառակապակցությունից: Այն ստանում են վայրի կակաչի (խաշխաշ) տեսակի թմրաբույսից: 

Քնաբեր կակաչ` գլխիկներին կտրվածքներ անելու միջոցով ստանում են կաթնային նյութ, որը հանդիսանում է ափիոն տեսակի թմրամիջոցի  հումք:

Քիմիական ճանապարհով ափիոնից ստանում են մորֆին և հերոին տեսակի թմրամիջոցները:

«Կոկայի թուփ» հասկացությունը առաջացել է լատինական «Erythroxylum coca» բառակապակցությունից: Օգտագործում են կոկայի տերևները ծամելու միջոցով: Քիմիական սինթեզի ճանապարհով ստացվում է կոկաին տեսակի թմրամիջոցը, որի չարաշահումը շատ արագ գցում է կախվածության մեջ:

Ըստ ծագումնաբանության թմրամիջոցները բաժանվում են երկու մեծ խմբերի՝ բուսական և օրգանական: Բուսական ծագում ունեցող թմրամիջոցներն ստացվում են թմրաբույսերից, օրգանականը՝ սինթետիկ քիմիական նյութերից: Աշխարհում առավել տարածված թմրաբույսերը խաշխաշը, կանեփը և կոկան են՝ իրենց տարատեսակներով

Բուսական են` կանեփը (cannabis) (մարիխուանա, հաշիշ), խաշխաշը (ափիոնը և դրա ածանցյալները), կոկան (կոկաին, կռեկ), հատուկ սնկեր, որոնք պարունակում են պսիլոցին, կակտուսներ, որոնք պարունակում են մեսկալին, էֆեդրա:


Սինթեթիկ (օրգանական) թմրամիջոցներն են` հերոին (մորֆինի ածանցյալը), մեթադոն, բուպրենորֆին, ամֆետամին, մետամֆետամին, էֆեդրոն, ֆենտանիլ, պերվիտին, ԼՍԴ, ՄԴԱ, էքստազի և այլն:


Սինթետիկ թմրամիջոցների շարքին են դասվում մի շարք սինթետիկ հոգեմետ նյութերը` կետամին, տրամադոլ և այլն: 

Թմրամիջոցը այդպիսին ճանաչվելու համար պետք է ունենա 3 հիմնական չափանիշ՝ բժշկական, սոցիալական և իրավական:

1.  Բժշկական`   համապատասխան   նյութը,   դեղորայքը պետք է 
յուրահատուկ ներգործություն ունենա (խթանել, թմրեցնել, հալյուցինացիա և այլն) մարդու նյարդային համակարգի վրա, որի պատճառը դրանց պարբերաբար ապօրինի օգտագործումն է:

2.  Սոցիալական`   եթե   թմրամիջոցի   ապօրինի  օգտագործումն 
այնպիսի ծավալներ է ստանում, որ ձեռք է բերում սոցիալական նշանակություն և թողնում հասարակական անբարենպաստ հետևանքներ:

3.  Իրավական` երբ առկա են վերոհիշյալ  երկու  նախապայման-
ները, ապա համապատասխան պետական լիազորված մարմիններն այդ նյութերը ճանաչում են թմրամիջոցներ և վերցնում հսկողության տակ գտնվող թմրանյութերի ցանկի մեջ:


Ավելի նեղ առումով թմրամիջոցը նյութ է, որը  մուտք  գործելով  մարդու  օրգանիզմ  ազդում է նյարդային համակարգի վրա և, ելնելով օգտագործման ծավալներից ու ժամկետներից, նվազ կամ առավել չափով փոփոխում է օրգանիզմի մեկ կամ մի քանի ֆունկցիա: 

Թմրամիջոցներ են կոչվում Միավորված ազգերի կազմակերպության (ՄԱԿ) 1961թ. «Թմրամիջոցների մասին» Միասնական կոնվենցիայի 1-ին, 2-րդ, 3-րդ և 4-րդ ցուցակներում ընդգրկված նյութերը: 

Հոգեմետ (հոգեներգործուն) նյութեր են կոչվում բոլոր այն բնական կամ արհեստական ծագման նյութերը, որոնց պարբերաբար օգտագործման ժամանակ մարդու մոտ առաջանում է հոգեկան, իսկ երբեմն նաև` ֆիզիկական կախվածություն:

Հոգեմետ (հոգեներգործուն) նյութեր են կոչվում ՄԱԿ-ի 1971թ. «Հոգեմետ նյութերի մասին կոնվենցիայի» 1-ին, 2-րդ, 3-րդ և 4-րդ ցուցակներում ընդգրկված նյութերը: 


Հոգեմետ նյութերի շարքին են դասվում հետևյալ խմբերի բնական և արհեստական նյութերը.

-  քնաբեր նյութեր,
-  հանգստացնող նյութեր,
-  նեյրոլեպտիկ նյութեր,
-  հոգեխթանիչ նյութեր:


Թմրամիջոցների և հոգեմետ (հոգեներգործուն) նյութերի արտադրության ընթացքում օգտագործվում են այսպես ասաց պրեկուրսորներ (պատրաստուկներ, բաղադրիչներ): Օրինակ, քացախաթթվի անհիդրիդը, որն օգտագործվում է հերոինի արտադրության մեջ, համարվում է պրեկուրսոր: Չնայած պրեկուրսորները հոգեներգործուն նյութեր չեն, այնուամենայնիվ, նրանց արտադրությունը և շրջանառությունը գտնվում է ՄԱԿ-ի վերոհիշյալ կոնվենցիաներին միացած պետությունների հսկողության ներքո և ընդգրկված են ՄԱԿ-ի 1988թ. «Թմրամիջոցների և հոգեմետ նյութերի ապօրինի շրջանառության դեմ պայքարի» կոնվենցիայի 1-ին և 2-րդ ցուցակներում:

Ինչ  է  թմրամոլությունը

Թմրամոլությունն այն վիճակն է, երբ անձն ապօրինի ճանապարհով պարբերաբար, որոշակի ծավալներով օգտագործում է թմրամիջոց հանդիսացող նյութ կամ հոգեմետ դեղորայք, որոնք ազդում են նյարդային համակարգի վրա և առաջացնում հոգեբանական և ֆիզիկական կախվածություն: Նշված նյութերը ՀՀ-ում ընդգրկված են ՀՀ կառավարության որոշմամբ սահմանված ցուցակներում (տես հավելվածում):

Թմրամոլությունը հիվանդություն է: Թեթև թմրամիջոցի գործածումից (մարիխուանա), որի ազդեցությունը դառնում է սովորական, անձը փնտրում է նոր էյֆորիա և աստիճանաբար անցնում ավելի «ծանր» թմրամիջոցի գործածմանը (ափիոն, հերոին), որոնց ազդեցությունը թելադրում է ժամանակ առ ժամանակ ընդունել ավելի բարձր դոզաներ, որն էլ իր հերթին բերում է մարդուն դեպի մահ: 

Թմրամիջոցի պարբերաբար օգտագործումը վաղ թե ուշ առաջ է բերում հոգեկան կախվածություն, իսկ չդադարեցնելու դեպքում նաև` ֆիզիկական կախվածություն: Սա նշանակում է, որ «թմրամոլ» ախտորոշում ունեցող հիվանդը պետք է անպայման ունենա հոգեկան կախվածություն` իր իսկ կողմից պարբերաբար օգտագործվող թմրամիջոցից: Մյուս կողմից, եթե անձն օգտագործում է (կամ օգտագործել է) որևէ թմրամիջոց, բայց նրա մոտ դեռևս հոգեկան կախվածության նշաններ չկան, նա դեռևս թմրամոլ չէ:


Այսինքն` թմրամիջոց օգտագործողը որակվում է թմրամոլ այն դեպքում, եթե նրա մոտ ի հայտ է գալիս հոգեկան կախվածություն: Հոգեկան կախվածությունից հետո առաջանում է ֆիզիկական կախվածություն: Երբ անձի մոտ ի հայտ է գալիս ֆիզիկական կախվածություն, ապա կարելի է վստահորեն ասել, որ նրա մոտ կա նաև հոգեկան կախվածություն:


Որևէ թմրամիջոցից ֆիզիկական կախվածություն ունեցող անձը համարվում է թմրամոլ կամ թմրամոլությամբ հիվանդ:


Հարկ է նշել, որ որոշ «ծանր» թմրամիջոցներ (ափիոն, հերոին, կոկաին) հոգեկան կախվածություն են առաջացնում առաջին իսկ ընդունումից հետո: Այսինքն` կան դեպքեր, երբ թմրամիջոցի առաջին իսկ ընդունումը բավական է, որ անձը դառնա թմրամոլ:
Ինչ  է  թունամոլությունը

Թունամոլությունը հիվանդություն է, որն առաջանում է հոգեմետ նյութերի ցուցակներում ընդգրկված նյութերի չարաշահման հետևանքով (հոգեկան ու վարքագծային խանգարումներ և այդ միջոցներից զարգացող հոգեկան, իսկ երբեմն նաև` ֆիզիկական կախվածություն):


Թունամոլ համարվելու համար նույնպես պարտադիր պայման է հոգեկան կախվածության առկայությունը հոգեմետ դեղամիջոցից: Հոգեմետ նյութերի օգտագործումն առանց այդ կախվածության` դեռևս թունամոլություն չէ:

Թմրամոլության կամ թունամոլության առաջացում

Իսկ ինչպե`ս է թմրամիջոց կամ հոգեմետ նյութ չարաշահողը պարզապես չարաշահողից վերածվում թմրամոլի կամ թունամոլի: 

Հիշենք, որ չարաշահումը դեռ թմրամոլություն կամ թունամոլություն չէ, այն դեռևս կարելի է բնորոշել որպես արգելված նյութերի ապօրինի, առանց բժշկի նշանակման օգտագործում:


Ինչպես արդեն նշվեց վերևում, թմրամոլության և թունամոլության առաջին և պարտադիր նշանը հոգեկան կախվածության առաջացումն է: Արդեն առկա հոգեկան կախվածությունն այնքան կայուն է, որ անգամ թմրամիջոցների կամ հոգեմետ (հոգեներգործուն) նյութերի օգտագործումը դադարեցնելուց հետո մնում է ողջ կյանքի ընթացքում:


Հոգեկան կախվածությունն ունի իր բժշկական բացատրությունը: Թմրամլության և թունամոլության զարգացումը պայ​մանա​վորված է գլխուղեղում կատարվող անդարձելի տեղաշար​ժերով, օրինակ` հատուկ նյարդային ընկալիչների (ռեցեպտոր) փոփոխություններով, զանազան նյութերի (մեդիատորներ, օրինակ` դոպամին, սերոտոնին, էնդորֆիններ, էնկեֆալիններ և այլն) առաջացման կայուն արգելակմամբ կամ ավելցուկով և այլն: Հենց այս մեխանիզմներով են բացատրվում հոգեներգործուն նյութերի առաջացրած ոչ միայն հաճույքի, տրամադրության բարելավման և մնացած «ցանկալի» սկզբնական ազդեցությունները, այլև ավելի ուշ ի հայտ եկող հոգեկան և ֆիզիկական կախվածությունը, տոլերանտությունը և զրկանքի համախտանիշը, բնավորության և վարքագծի փոփոխությունները և այլն:


Հոգեկան կախվածությունն ավելացնում է նոր երևույթ. թմրամիջոցների նոր դեղաչափերն այլևս չեն բավարարում նախորդ անգամվա էյֆորիան ստանալու համար: Օրգանիզմն արդեն «սովորել» է այդ դեղաչափին և պահանջում է թմրամիջոցի ավելի մեծ քանակություն: Սա թմրամոլությանը և թունամոլությանը բնորոշ տոլերանտությունն է:


Եվ, վերջապես, ի հայտ են գալիս տվյալ թմրատեսակին հատուկ զրկանքի համախտանիշի (աբստինենտային) նշաններ` թմրամիջոցի կամ հոգեմետ նյութի հերթական դեղաչափի ընդունման անհագուրդ ցանկություն` զուգակցված խորը հոգեկան և ֆիզիկական անախորժ զգացումներով, մարմնի կոտրատվածություն, անքնություն, լուծ, նոխկանք և փսխում, գերգրգռվածություն կամ անտարբերություն և այլն: Եթե կա զրկանքի համախտանիշ, ապա կարելի է ասել, որ հիվանդի մոտ (ուշադրություն դարձրեք, որ անհատը պարզապես չարաշահողից վերածվեց լուրջ հիվանդի, գուցե` անբուժելի հիվանդի) արդեն ձևավորվել է ֆիզիկական կախվածություն, երբ թմրամոլը ստիպված է լինում արդեն իր ֆիզիկական տառապանքները մեղմելու համար կրկին ու կրկին թմրամիջոցներ օգտագործել:


Առաջացած արատավոր օղակը (թմրամոլը զրկանքի համախտանիշը մեղմելու համար ստիպված է մշտապես թմրամիջոցներ օգտագործել և պարբերաբար ավելացնել դրանց չափաբաժինը) ի վերջո հանգեցնում է անձի հոգեկան և սոցիալական լրիվ դեգրադացիայի:

Թմրամոլության դրդապատճառները

Շատ հաճախ երիտասարդները, հատկապես դեռահասության շրջանում, հայտնվում են թմրամոլների խմբերում կամ հանդիպում թմրամիջոց օգտագործողների: Գործնականում գրեթե բոլոր տղաներն իրենց կյանքի ընթացքում թմրամիջոց օգտագործելու առաջարկ են ստանում: Շատերն են կյանքում տարբեր դժվարությունների և խնդիրների հանդիպում, սակայն մարդկանց միայն փոքր մասն է դառնում թմրամոլ: Իսկ ինչո`ւ մեկն ընկնում է թմրամիջոցներից կախվածության մեջ, իսկ մյուսը` ոչ, թեև երկուսի վրա էլ ազդում են արտաքին նույն գործոնները:

1.Թմրամիջոց կամ հոգեմետ նյութ ընդունելու առաջին փորձ
2.Թմրամիջոց կամ հոգեմետ նյութի կրկնակի չարաշահում
3.Թմրամիջոցի կամ հոգեմետ նյութի հաճախակի պարբերաբար չարաշահում
4.Թմրամոլության կամ թունամոլության առաջացում:

Թմրամիջոցի  կամ  հոգեմետ  նյութի  ընդունելու  առաջին  փորձ

Ինչո`ւ է անհատը փորձում այս կամ այն հոգեներգործուն նյութը, թեև շատ անգամ նա քաջ գիտակցում է, որ դա անթույլատրելի է և վտանգավոր: Սա բացատրել միայն «ավելորդ» հետաքրքրասիրությամբ` բավարար չէ (և հետո` ո`վ կարող է պնդել, դա ավելորդ հետաքրքրասիրություն է, թե` ոչ): Բայց, ամեն դեպքում, թմրամիջոցը փորձում է տվյալ անձը և ոչ թե մեկ ուրիշը: Ուրեմն, դրդապատճառները պետք է նախ և առաջ փնտրել անձի մեջ: Այսինքն, թմրամոլության և թունամոլության սկիզբը թաքնված է տվյալ անձի «ներաշխարհում», որը պայմանականորեն կարելի է անվանել այդ անձի անհատականությամբ պայմանավորված դրդապատճառներ:


Իհարկե, պետք է նշել, որ անձի մոտ կարող են հանդես գալ նաև հակառակ, «պաշտպանական» վարքագծեր, որոնք տվյալ անձին անընդհատ ետ են մղելու թմրամիջոց փորձելուց` անկախ այն հանգամանքից, որ իր շրջապատում դա ընդունված է, որ դա կնպաստի ընկերների մոտ «հեղինակություն» ձեռք բերելուն և այլն: Այդպիսի «պաշտպանական» գործոններից են սառնասրտությունը, կշռադատված մտածելակերպը, «ոչ» ասելու բարդույթից զերծ լինելը և այլն: Անձի բնավորության առանձնահատկությունները ձևավորվում և հղկվում են նրա զարգացման ու դաստիարակության ընթացքում և շատ անգամ կախված են ծնողների, դաստիարակների, ուսուցիչների և հասակակիցների ազդեցությունից:


Պատկերացրեք, որ ինչ-որ դեռահաս ունի թմրամիջոց փորձելու «ներքին ռեզերվներ»: Որպեսզի շղթան փակվի, պետք է որ որևէ մեկն այդ թմրամիջոցն առաջարկի կամ վաճառի կամ հյուրասիրի և այլն: Այսինքն, անհատական դրդապատճառներն առանձին վերցված անհրաժեշտ, բայց հաճախ ոչ բավարար պայմաններ են` հոգեներգործուն նյութերի չարաշահման առաջին փորձերը սկսելու համար: Որպեսզի անհատը փորձի որևւէ թմրամիջոց կամ հոգեմետ նյութ, հաճախ նրան պետք է լինում նպաստող արտաքին միջավայր, ինչպիսիք են ընկերների ազդեցությունը, թմրամիջոցների տարածվածությունն ու մատչելիությունը, թմրամիջոց օգտագործելու մոդան և հետաքրքրասիրությունը, կենցաղային դժվարություններն ու այլ անձնական խնդիրներ: Այս ամենով ձևավորվում են անհատին շրջապատող արտաքին միջավայրի գործոնները: Իհարկե, վերևում նշվեցին միայն թմրամիջոցների և հոգեմետ նյութերի չարաշահմանը նպաստող արտաքին գործոնները, որոնց զուգահեռ կան նաև «պաշտպանական արտաքին գործոններ»` ընտանեական ամուր կապեր, բազմակողմանի շփումներ մեծահասակների և ընտանիքի անդամների հետ, դպրոցական հաջող փորձ և այլ գործոններ, որոնք անձին ետ կպահեն թմրամիջոցների և հոգեմետ նյութերի օգտագործման առաջին փորձից:


Արտաքին գործոններն իրենց հերթին կարող են նպաստել կամ կանխել (նայած, թե որ կողմն է գերակշռում` նպաստո`ղը, թե` պաշտպանականը) անձի թմրամիջոց կամ հոգեմետ նյութ չարաշահելուն: Այս գործոնները հաճախ հանդես են գալիս որպես թմրամիջոց կամ հոգեմետ նյութ չարաշահելու անհրաժեշտ, բայց ոչ բավարար պայմաններ:


Ի մի բերելով նշենք, որ հոգեներգործուն նյութն առաջին անգամ փորձելուն նպաստում են երկու հիմնական գործոններ.

1.Մարդու անհատական ռիսկային (նպաստող) առանձնահատկու-թյունները.
2.Արտաքին ռիսկային (նպաստող) գործոնները:


Այս գործոններից առնվազն մեկի առկայությունն արդեն բավարար է, որ անձը սկսի որևէ հոգեներգործուն նյութ չարաշահելու իր առաջին քայլերը: Ընդ որում, սրա հավանականությունը մեծանում է, երբ վերոհիշյալ երկու գործոնները միաժամանակ են հանդես գալիս:


Այսպիսով, թմրամիջոց կամ հոգեմետ նյութ չարաշահելու համար գոյություն ունեն արտաքին և ներքին գործոններ, որոնցից յուրաքանչյուրն իր հերթին ունի նպաստող կամ պաշտպանական ենթագործոններ:

 Թմրամիջոցի կամ հոգեմետ նյութի կրկնակի չարաշահում

Ամեն  ինչ  սկսվում  է  առաջին  փորձից ...


Պատկերացնու`մ եք, ամաչկոտ և իր այս թույլ կողմի մասին քաջ գիտակցող դեռահասը, փորձելով հոգեխթանիչ հաբ, վերափոխվում է ինքնավստահ և «նախկին» բարդույթներից զերծ «հզոր» մի անձնավորության, որը կարող է իրեն այնպիսի արարքներ թույլ տալ, որ հետո զարմանալու է իր իսկ «քաջության» վրա: Այլ օրինակ. անձն ունի այնպիսի խնդիրներ, որ «գիշերները քունը չի տանում», և ընկերոջ հյուրասիրված մարիխուանան «բացում է աչքերը և մոռացնել տալիս հոգին կրծող թախիծը»:


Օրինակները շատ են, իսկ արդյունքները` հաճախ մեկը. դեռահասը սկսում է կրկնակի անգամ օգտագործել նույն թմրամիջոցը կամ էլ փորձարկում մեկ ուրիշը` «ավելի լավը»:


Այս փուլում դարձյալ ամեն ինչ կախված է թե` անհատից և թե` շրջապատող միջավայրից: Մեծ նշանակություն է ստանում նաև նրա տեղեկացվածության մակարդակն այն խնդրի շուրջ, որի մեջ ինքը սկսել է աստիճանաբար թաղվել: Նա կարող է անգամ չգիտակցել, որ արդեն հայտնվել է քրեական պատասխանատվության դաշտում:


Կամ միմյանց լրացնող մի շարք տեսություններ, որոնց հեղինակները փորձում են բացատրել, թե ինչո`ւ է անհատը չարաշահում այս կամ այն թմրամիջոցը կամ որևէ հոգեմետ նյութ: Օրինակ, ժառանգականության տեսության կողմնակիցները պնդում են, որ ամեն ինչի, այդ թվում` թմրամոլության և թունամոլության հիմքում ընկած է այդ անձի ժառանգական նախատրա-մադրվածությունը: Այս տեսությամբ է բացատրվում այն երևույթը, որ նույն թմրատեսակն օգտագործող տարբեր անձանց մոտ հակվածությունը և այնուհետև թմրամոլությունը զարգանում են տարբեր ժամանակաշրջաններում:


Ըստ որոշ հետազոտությունների թմրամոլությունը, թունամոլությունը և հանցավորությունը պայմանավորված են այն կոնֆլիկտներով, որոնց դեռահասը հանդիպում է և փորձում է լուծել հասունացման շրջանում: Իհարկե, այդ կոնֆլիկտների հաջող լուծումը կամ անլուծելի մնալը` երկու դեպքում էլ առաջ է բերում «հուզական փոթորիկ», որի հաղթահարման համար դեռահասները փորձում են դիմել «չթույլատրված միջոցների» և իրենց անդորրը վերագտնել «ուղեղը թուլացնելով»: Ընդհանրապես, հոգեբանները գտնում են, որ հանգստացնող ազդեցությամբ օժտված թմրամիջոցներն առաջին հերթին օգտագործում են սեփական զայրույթը, նախանձը և կաշկանդվածությունը վերահսկելու նպատակով, իսկ խթանիչ թմրամիջոցներն օգտագործում են հոգնածությունը և ընկճվածությունը հաղթահարելու համար: Ավելի հեռուն գնացող տեսաբանների կարծիքով` կյանքն օրեցօր դառնում է ավելի ու ավելի լարված, որին ոչ բոլորն են հարմարվում: Այս տեսության կողմնակիցները գտնում են, որ թմրամոլության կանխարգելման համար անհրաժեշտ է վերափոխել ողջ հասարակությունը, միջավայրը: Ուրիշ հետազոտողներ ամեն ինչի հիմքում դնում են ծնող-երեխա փոխհարաբերությունները. վաղ տարիքում ունեցած խորը հիասթափությունները, ընտանեկան կոնֆլիկտները, ծնողների և երեխաների միջև ոչ ներդաշնակ փոխհարաբերությունները, ինչպես նաև անհետևողական դաստիարակությունը: Այլ մասնագետներ գերագնահատում են թմրամոլությանը կամ թունամոլությանը նպաստող բնավորության յուրահատուկ գծերի դերը. պատասխա-նատվության զգացումի բացակայություն, ինքնավստահության պակաս, պահանջներն անմիջապես բավարարելու ցանկությունից հրաժարվելու անկարողություն, «հիվանդագին» հետաքրքրասի-րություն և այլն: Այս բոլոր տեսություններն էլ կարևոր են և փոխլրացնում են միմյանց:

Թմրամիջոցի կամ հոգեմետ նյութի պարբերաբար չարաշահում
 
Սա ոմանց համար դեպի թմրամոլություն կամ թունամոլություն տանող ավելի երկար, ոմանց համար էլ մի քանի շաբաթվա կամ ամսվա ուղին է: Անձը խթանիչ է օգտագործում ամեն անգամ, երբ դիսկոտեկ է այցելում, ինքն էլ չհասկանալով, թե ինչպես է իր ընդունած խթանիչը պարզապես ուրախ ժամանցն ապահովող միջոցից վերածվում մի «նպատակի», որի համար նա սկսում է դիսկոտեկ այցելել:


Երբ ինչ-որ բան մարդուն հաճելի զգացումներ է պարգևում, ապա այն կրկին վերապրելու ցանկություն է առաջանում. սա նորմալ երևույթ է: Ի`նչ է նշանակում սիրելի մարդուն կարոտելը. դա մեկ անգամ ևս տեսնելու, հետը շփվելու և հաճույքով «պարուրվելու» զգացումն է, որը պատանուն հանգիստ չի տալիս մինչև սպասված հանդիպումը: Նույն ձևով, հոգեներգործուն նյութերի պարբերաբար չարաշահումը հանգեցնում է նրան, որ հակվածությունը վերածվում է հոգեկան կախվածության` կրկին ու կրկին թմրամիջոցներ կամ հոգեմետ նյութեր օգտագործելու ուժեղ և անհաղթահարելի ցանկության: Հոգեկան կախվածության առաջացումն անհատի համար հնչում է որպես ահազանգ` նա արդեն թմրամոլ (թունամոլ) է:

Հոգեներգործուն նյութերի չարաշահման հետևանքով ծագող բժշկական խնդիրները


Յուրաքնաչյուր թմրամոլ կամ թունամոլ, անկախ իր ունեցած պատկերացումներից, հիվանդ է, և բուժման կարիք ունի: Նա տառապում է հոգեկան կախվածությամբ, որն արտահայտվում է օրգանիզմում թմրամիջոցի բացակայության ժամանակ դրա հերթական դեղաչափն ընդունելու անհաղահարելի և սևեռուն ցանկությամբ: Սա սովորություն չէ, այլ` «թմրամոլություն» կամ «թունամոլություն» ախտորոշմամբ տառապող հիվանդ մարդու տառապանք, որը նրան տանջում է ամեն վայրկյան: Առանց թմրամիջոցի մարդն ունենում է հոգեկան անբավարարվածության, ճնշվածության, անտարբերության, ներքին դատարկության կամ չարության և զայրույթի զգացումներ: Շատ թմրամոլների մոտ հիվանդությունը, գուցեև աննկատելի, ավելի ու ավելի է ծանրանում. հոգեկան կախվածությունը հաղթահարելու և հոգեկան տառա-պանքները փարատելու համար թմրամոլն ընդունում է հերթական դեղաչափը` չկասկածելով, որ ամեն հաջորդ դեղաչափն էլ ավելի է ծանրացնում ու խորացնում իր հիվանդությունը: Ֆիզիկական կախվածության առաջացումը, որն արտահայտվում է զրկանքի համախտանիշով, արդեն իսկ վկայում է այդ հիվանդության վերջին փուլերի մասին: Ֆիզիկական կախվածությունը, միանալով հոգեկան կախվածությանը, հիվանդի օրգանիզմում ստեղծում է իսկական քաոս. հիվանդն արդեն տառապում է ոչ միայն հերթական դեղաչափը հայթաթելու սևեռուն ցանկությամբ, այլև գերմարդկային մարմնական տանջանք է զգում. սա արդեն մի նոր վիճակ է, որը կոչվում է զրկանքի համախտանիշ:


Ֆիզիկական կախվածությունը բնորոշվում է նրանով, որ թմրամիջոցները կարծես թե մտնում են օրգանիզմի հյուսվածքների քիմիական կազմի մեջ, ազդում օրգանիզմի կենսագործունեության վրա և վերափոխում նյութափոխանակությունը, ինչի հետևանքով թմրամիջոցների օգտագործումը պարտադիր պայման է դառնում օրգանիզմի կենսաքիմիական հավասարակշռությունը պահպանելու համար:


Թմրամիջոց կամ հոգեմետ նյութ չարաշահողն իր հաճույքներին հագուրդ է տալիս այդ նյութերի օգտագործման վաղ շրջաններում: օրերից մի օր այդ նույն էյֆորիան` տրամադրության բարձրացումը, թարմության, թեթևության, ճարպկության և բարեհաջողության զգացումը, դառնում է ոչ այնքան ցանկալի, որքան որ զրկանքի համախտանիշից խուսափում: Զրկանքի համախտանիշը կոտրում է անհատի առողջ դատողությունը: Զրկանքի համախտանիշին բնորոշ են հետևյալ նշանները, աճող գրգռվածություն, նյարդայնություն, հոգնածություն, հուսահատության հասցնող անտանելի վախի զգացում, որոնք ուղեկցվում են ընդհանուր թուլությամբ, ախորժակի կորստով, անքնությամբ, ուժեղ գլխացավերով, նյարդային դողով, մկանների, հոդերի, որովայնի տանջալի կոտրատող ցավերով, վերջույթների ընդարմացմամբ, մկանային ցնցումներով և այլն: «Օդից ու ջրից ավելի կարևոր» թմրամիջոցը դառնում է այն միակ նպատակը, որի վրա  կենտրոնանում են թմրամոլի բոլոր ծրագրերն ու արարքները:


Թմրամոլության զարգացումը կրում է անհատական բնույթ և պայմանավորված է ինչպես օգտագործվող թմրամիջոցի տեսակով, այնպես էլ թմրամոլի տարիքով, օգտագործման հաճախականությամբ և այլն: Թմրամիջոցի օգտագործումը կրճատում է մարդու կյանքի տևողությունը (միջինը` 20-30 տարով): Թմրամոլների կյանքի միջին տևողությունը կրճատվում է ոչ միայն թմրամիջոցի թունավոր և քայքայիչ ազդեցության հետևանքով (լյարդի ցիռոզ, թրոմբոֆլեբիտ, թրոմբոզ), այլև զրկանքի համախտանիշի ժամանակ կատարվող ինքնասպանությունների, գերդեղաչափավորումների, ինչպես նաև չախտահանված ներարկիչների օգտագործման պատճառով առաջացած բարդությունների (հեպատիտ Բ,Ց, Միավ/Ձիահ, սեպսիս և այլն) հետևանքով:


Ներերակային ճանապարհով թմրամիջոցներ օգտագործող-ների համար հատկապես լուրջ խնդիր է ասեղների և ներարկիչների միջոցով ՄԻԱՎ-ի հեպատիտ Բ,Ց փոխանցումը, քանի որ նրանց շրջանում տարածված է միևնույն ներարկիչով թմրամիջոցների ներարկումը: Վարակը փոխանցվում է նաև թմրամիջոցի միջոցով, քանի որ թմրամոլները հաճախ մի քանի ներարկիչներով օգտվում են միևնույն տարողությունից, և բավական է, որ ներարկիչներից մեկում լինի վարակակիր թմրամոլի արյուն, որ վարակը թափանցի թմրամիջոցի մեջ և հետագայում փոխանցվի մյուսներին: Մեր հանրապետությունում ՄԻԱՎ վարակակիր անձանց մեծամասնու-թյունը վարակվել է հենց թմրամիջոցների ներերակային օգտագորխման ճանապարհով:


Թմրամոլին սպառնացող ամենալուրջ վտանգներից մեկը գերդեղաչափավորումն է, որի ժամանակ արյան հետ մեծ քանակությամբ թմրամիջոց է անցնում գլխուղեղ: Գլխուղեղում, թմրամիջոցի ազդեցությամբ ընկճվում են մարդու համար կենսական նշանակություն ունեցող օրգանների և օրգան համակարգերի (սիրտ, թոքեր, լյարդ և այլն) աշխատանքը կարգավորող կենտրոնները: Ժամանակին օգնություն չստանալու դեպքում թմրամոլը կարող է մահանալ:

Ինչ է իրենից ներկայացնում թմրամոլության բուժումը

Թմրամոլի բուժումը դժվար և անշնորհակալ գործ է: Զրկանքի համախտանիշը հնարավոր է վերացնել մի քանի օրվա ընթացքում, իսկ հետո պահանջվում է երկարատև տքնաջան, մանրակրկիտ աշխատանք:


Կարևոր է իմանալ, որ ոչ մի ժամանակակից բուժում չի կարող արդյունավետ լինել, եթե հիվանդն ինքը չի ցանկանում վերջնա-կանապես ազատվել թմրամոլությունից: Թմրամոլների բուժման արդյունավետությունը խիստ կախված է նաև հետբուժական վերականգնողական աշխատանքներից: Հայաստանում, ցավոք, այս օղակն անբավարար վիճակում է, և փաստորեն, թմրամոլի բուժումը մնում է թերի:


Որոշ երկրներում գործում են վնասի նվազեցման ծրագրեր, որոնց բաղկացուցիչ մասն է կազմում թմրամոլների, մասնավորապես հերոինամոլների փոխարինիչ բուժումը մեթադոնով: Մեթադոնի ազդեցությունը տևում է 24-36 ժամ, ոչ թե 2-4 ժամ, ինչպես հերոինի դեպքում: Բուժման նպատակն է փոխարինել ապօրինի օգտագործվող թմրամիջոցը մեթադոնով, թմրամոլին զերծ պահել հնարավոր վարակներից, գերդեղաչափավորումներից, ապահովել թմրամոլի սոցիալական ռեաբիլիտացիան (թմրամոլը այլև կարիք չունի գումար և թմրամիջոց հայթայթել և դրանց նպատակով ժամանակ ծախսել) և հեռու պահել քրեածին քայլերից:

Հայաստանի Հանրապետությունում մեթադոնային բուժումը իրականացվում է 2009 թվականի հոկտեմբեր ամսից ՀՀ առողջապահության նախարարության «Հոգեբուժական կենտրոն» ՓԲԸ-ի նարկոլոգիական կլինիկայում: Մեթադոնային ծագրի ներքո ստեղծված է հանձնաժողով (ՀՀ ոստիկանության ներկայացուցչի մասնակցությամբ), որը համապատասխան հետազոտություններից հետո որոշում է կայացնում թմրամոլին ներգրավել հիշյալ ծրագիր: 2012թ. առաջին կիսամյակի դրությամբ մեթադոնային ծրագրում ընդգրկված են 161 թմրամոլ: 

Երբ է թմրամոլը համարվում բուժված

Ցանկացած քրոնիկ հիվանդության նման, թմրամոլությունը և թունամոլությունը նույնպես լիարժեք չեն բուժվում: Նախկին թմրամոլը ցանկացած պահի կարող է վերադառնալ իր հին կյանքին: Այնուամենայնիվ, եթե հիվանդը բուժումից հետո 2-3 տարվա ընթացքում թմրամիջոց չի օգտագործում, հավանականությունը, որ նա կվերսկսի թմրամիջոց չարաշահել, խիստ նվազում է, բայց չի վերանում:

ԹՄՐԱՄԻՋՈՑՆԵՐԻ ՏԵՍԱԿՆԵՐԸ
Կ ա ն ե փ
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Ըստ հին եգիպտական և ասորական մատենագրության (6000-4000 տարի մ.թ.ա.), հնագույն ժողովուրդներն օգտագործել են կանեփն ինչպես գյուղատնտեսական, այն​պես էլ բժշկական նպատակներով:
Չինացի բժիշկները վիրա​բուժա​կան միջամտությունների ժա​մա​նակ, որպես հիվանդների ցավերը մեղմացնող դեղամիջոց, օգտագործել են կանեփը: Չինաստանում կանեփի երկար թելերն օգտագործվել են հագուստի և թղթի, ինչպես նաև որակյալ պարանների, ճոպանների և առագաստների (որոնք չեն քայքայվում աղի ծովաջրից) արտադրության մեջ: Նրանք կանեփի սերմերից ստացված յուղն օգտագործել են սննդի, ներկանյութերի և լվացող նյութերի պատրաստման համար (2000 տարի մ.թ.ա.):

2727 տարի մ.թ.ա. գրանցվել է կանեփի առաջին օգ-տագործումը Չինական բժշկության մեջ:


Հին Հնդկական «Աթարվավեդա» աշխատությունում կա​նեփը դասվում է 5 սուրբ բույսերի շարքին, այն օգտագործվել է բժշկու​թյան մեջ` որպես Շիվա աստծու պարգև (1200-800 տարի մ.թ.ա.):


Հույն անտիկ պատմիչ Հերոդոտոսի աշխատությունում հիշատակվում է Փոքր Ասիայում բնակվող սկյութների մասին, ովքեր, հաճույք ստանալու նպատակով, շնչում էին շիկացած ածուխների մեջ նետված կանեփի սերմերի ծուխը: Կանեփի օգտագործումը տարած-վում է ողջ հուսիսային Եվրոպայով (500 տարի մ.թ.ա.):


Դիոսկորիդոս Պեդանին (հռոմեական բժիշկ) գրում է կանեփի օգտագործման մասին, որպես Հին հռոմեական բուժական միջոց (մ.թ. 70 տարի):


Հին հռոմեացի գիտնական-բժիշկ և մտածող Գալենը գո-վաբանում է կանեփի սերմերի բարերար ազդեցությունը մարդու հոգեկան աշխարհի վրա (մ.թ. 170 տարի):

Ամիրդովլաթ Ամասիացին նաև նկարագրել է կանեփի թմրաբեր ազդեցությունը. «Կանեփն առաջացնում է գլխացավ, աչքերի առջև մթնեցում: Այն մարդուն դարձնում է անզուսպ, սրտում ծնում է թախիծ, իսկ գլխում` հիմար մտքեր: Իսկ եթե այն շատ ուտես, կսպանի» (1478թ.):

1606-1632թթ. Ֆրանսիան և Անգլիան  իրենց գաղութներում Port Royal (1606), Virginia (1611) և Plymouth (1632) աճեցնում են կանեփը, որպեսզի արտադրեն հաշիշ: Կենտրոնական և Հարավային Ասիայի միջև առևտրում կանեփը դառնում է առաջնայինը: 


Ֆրանսիայի կայսր Նապոլեոն Բոնապարտի բանակի Եգիպտոսից Ֆրանսիա վերադառնալուն հաջորդում է կանեփի «ներխուժումը» ֆրանսիական պետություն: Ֆրանսիայի հարևան երկրներն աստիճանաբար ներգրավվում են հաշիշամոլության մեջ: Այնուամենայնիվ, Ֆրանսիան մնում է որպես ավանգարդիստ` ոչ միայն մշակույթի, այլև հաշիշի օգտագործման մեջ (1800թ.):


19-րդ դարի վերջում կանեփը ներխուժում է Հունաստան, որտեղ սկսվում է դրա աճեցումը: Նույն ժամանակ հաշիշի ոչ բժշկական օգտագործումը արգելվում է Թուրքիայում, 20-րդ դարի սկզբում` Անգլիայում, Ամերիկայում (հատկապես Կալիֆորնիայի, Տեխասի և Լուիզինայի նահանգներում և Նյու Յորկում):


20-րդ դարի կեսերին նկատվում է հաշիշի արտահանումը Միջին Ասիայից դեպի Հնդկաստան:


1970-1973թթ. մեծ ծավալների է հասնում կանեփի աճեցումը և հաշիշի արտադրությունը Աֆղանստանում, որի կապակցությամբ Աֆղանստանի կառավարությունը օրենք է ընդունում, որը արգելում է հաշիշի արտադրությունը և վաճառքը:


Կանեփի փողոցային անվանումներն են` անաշա, խոտ, պլան:

Հայտնի են կանեփի երեք ինքնուրույն տեսակներ՝ սովորական (Cannabis sativa L.) մշակվում է թել և սերմ ստանալու համար, հնդկական (Canabis indica L.) , որից հիմնականում ստանում են թմրամիջոցներ, մոլախոտային (Canabis ruderalis janisch), որն աճում է գյուղատնտեսական բույսերի հետ, արգելակում վերջիններիս աճը:

Կանեփի ցողունի բարձրությունը տատանվում է 0,75-ից սմ-ից մինչև 5,0 մ-ի, հաստությունը ՝  3-ից 30-ն մմ-ի: Տերևները մատնաձև են: Արական ծաղիկները նոսր են,  ոչ մեծ ողկույզի ձևով գտնվում են ճյուղավորությունների գագաթին: Ծաղիկը կազմված է կանաչադեղին ծաղկապատյանից և 5 առէջներից: Պտուղը կլորավուն, երկփեղկանի ընկույզիկ է, հարթ մակերեսով, սովորաբար մոխրականաչավուն: Կանեփի սերմերը պարունակում են 30-35 տոկոս յուղ և 23-25 տոկոս սպիտակուցային նյութեր: Յուղը  շուտ չորացող է,  յոդային  թիվը՝  140-165, օգտագործվում է օլիֆներ, լաքեր, ներկեր, օճառ և այլ նյութեր պատրաստելու համար: Սերմերից ստացվում է ֆետին (ֆոսֆորական օրգանական  միացություն), որն  օգտագործվում է բժշկության բնագավառում:

Կանեփը հիմնականում աճում է Իտալիայում, Հարավսլավիայում, Լեհաստանում, Հունգարիայում, Ֆրանսիայում, Չինաստանում, Ճապոնիայում, ՈՒկրաինայում, Բելառուսում, Մերձվոլգյան շրջաններում, ՈՒրալում, Հյուսիսային Կովկասում և Կենտրոնական սևահողային մարզերում: Սովորական կանեփը կազմված է երկու խմբից՝ եվրոպական (հյուսիսային, միջին ռուսական և հարավային) և արևելաասիական (չինական, ճապոնական): Հյուսիսային կանեփի ցողունը 60-70 սմ է, հազար սերմի կշիռը՝ 12-15 գր, վեգետացիայի տևողությունը՝ 60-70 օր, մինչդեռ հարավային կանեփի ցողունի բարձրությունը 3,5-ից 4 մետր է, հազար սերմի կշիռը՝ 12-15 գր, վեգետացիայի տևողությունը՝ 130-140 օր: 


Գործածողի մոտ նկատվում են հետևյալ ֆիզիոլոգիական էֆեկտները` աչքի բիբը մեծանում է, արքը բորբոքվային տեսքի է, սրտի աշխատանքը արագանում է, արյան ճնշումը բարձրանում է, առաջանում է թուլություն, գլխացավ, սրտխառնոց, սովածության զգացմունք, մարմնի ջերմությունը դառնում է փոփոխական: Իջնում է զգայունությունը, ուշադրությունը, սկսում է շատ և արագ խոսալ: Ստանում է էյֆորային էֆեկտներ` բարեկեցության զգացմունք, անհոդ վիճակ և դրա հետ մեկտեղ անհանգստություն: Մեծ ծավալների գործածումը բերում է` մկանների կրճատում, ուղեղի արյան սնուցման նվազեցում, որը ազդում է հիշողության վրա, բերում է մտածելու և հասկանալու ունակությունների նվազեցմանը: Հետևանքները` բերում է ինքնամեկուսացմանը, անցում դեպի ավելի «ծանր» թմրամիջոցների գործածամանը և դրա հետևանք կապում հանցավորության հետ: 

Կանեփի կուլտուրական տեսակները պարունակում են թմրանյութեր և դրանց ցանքսը հիմնականում արգելված է: Տարբերակվում  են  հնդկական,  հարավային  մանջուրական, հարավային չուական, հարավային արխոնյան և հարավային կրասնոդարյան տեսակներ: Աֆղանստանը համարվում է կանաբիսի և կանաբիսի խեժի արտադրության հզոր երկրներից մեկը, իսկ 2010թ. տվյալներով կանաբիսի խեժի արտադրությունը հասել է մինչև 3700 տոննայի:

Մ ա ր ի խ ու ա ն ա
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Մարիխուանա բառը առաջացել է պորտուգալական բառից «marigu-ango», իսպանացի կնոջ և տղամարդու անուններից` Մարիա և Խուան, որը թարգմանվում է որպես «հարբեցնող»: Մարի​խուա​նա թմրամիջոցը ստաց​վում է կանեփի վերևի մասերից՝ (ծաղիկ, տերևներ) օգտագործվում է մանրացված և ոչ մանրացված վիճակում: Այն իր մեջ պարունակում է տետրահիդրո-կաննաբինոլ (ՏՀԿ): Օգտագործվում է հասարակ ձևով, քաղում են կանեփի ցողունի վերևի մասերը, չորացնում և ծխում: Օգտագործումից փոխվում է մարդու վարքը, առաջացնում է աննպատակ ծիծաղ: 
Մանր չափերով մարիխուանա տեսակի թմրամիջոցի օգտագործումից արտաքին նշաններից են` աչքերի բիբերի լայնացում, շուրթերի և աչքերի կարմրություն, չափից ավելի տեղաշարժումներ, իսկ խոշոր չափերի օգտագործումից` նեղանում են աչքերի բիբերը, բերանում առաջանում է չորություն, հազ, ձայնի և խոսակցականի կտրուկ փոփոխություններ, մարմնի թուլություն, անքնություն, արյան ճնշման բարձրացում, սովածության զգացմունք: 
Մարիխուանան ազդում է մարդու հիշողության վրա, արագ մտածելու, հասկանալու, ինչ որ բանի արագ արձագանքելու: Դրա երկար օգտագործումը բերում է թոքերի քաղցկեղի, իսկ երիտասարդների մոտ խանգարվում է սեռական զարգացումը: Մարիխուանայի մեջ պարունակող հիմնական հոգեազդեցիկ նյութն է տրանս-դելտա-9-տետրահիդրո-կանաբինոլը: 
«Մարիխուանա» տեսակի թմրամիջոցը պատրաստվում է անհատների կողմից, կանեփ տեսակի թմրաբույսից, որն աճում է ՀՀ-ի գրեթե բոլոր մարզերում: Այդ ուղղությամբ ՀՀ ոստիկանության նախաձեռնությամբ յուրաքանչյուր տարի անց է կացվում «Կանեփ-կակաչ» համալիր օպերատիվ կանխարգելիչ միջոցառումը` նպատակ ունենալով հայտնաբերել վայրի աճած կամ բնակչության կողմից աճեցված կանեփի և կակաչի կանաչ զանգվածները և այրման միջոցով դրանք ոչնչացնելը: Վիճակագրությունը ցույց է տալիս, որ տարեց տարի այն նվազման միտում ունի:
Հ ա շ ի շ
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Մահմեդական «շիա» ուղղու-թյան «ասասին» աղանդի (արաբերեն «հաշաշին»` հաշիշով սնվող բառից) հետևորդները կռվից առաջ սովորաբար հաշիշ են օգտագործել և կողոպուտներ ու սպանություններ կատարելով` մշտական վախի մեջ պահել իրանական լեռնաբնակներին: Ֆրանսերեն և անգլերեն լեզուներում կա «assas-sin» բառը, որը նշանակում է չարամիտ, վարձու մարդա-սպան (13-րդ դար):


Մոնղոլական խանության հիմնադիր և առաջին խան Բաբուր Նաման նվաճելով Աֆղանստանի տարածքը ծանոթանում է հաշիշի օգտագործմանը (1526թ.):

1890թ. Թուրքիայում և Հունաստանում արգելվում է հաշիշի արտադրությունը և օգտագործումը, իսկ Կենտրոնական Ասիայից մեծ քանակությամբ հաշիշը արտահանվում և ներմուծվում է Հնդկաստան: 

Հաշիշը պատրաստվում է հնդկական կանեփի խեժից, բույսի վերևի տերևներից, հատուկ մշակմամբ: Այն իր մեջ պարունակում է մեծ քանակությամբ և որակյալ տետրա-9-հիդրո-կաննաբինոլ: Հաշիշը, կախված պատրաստման առանձնահատկություններից, ունենում է կանաչավուն, մուգ կանաչավուն, առանձին դեպքերում մուգ շագանակագույն: Ունի յուրահատուկ հոտ: Հաշիշը հանդես է գալիս տարբեր ձևի սալիկների տեսքով, մանրացվում է և օգտագործվում ծխելու, ծուխը շնչառելու միջոցով: Հաշիշի խոշոր արտահանողներից է հանդիսանում Մարոկկոն, Աֆղանստանը, Պակիստանը, Հյուսիսային Աֆրիկան և այլն:


Հաշիշի ազդեցությունն է 2-4 ժամ, արյան մեջ մնում է 2 օր: Ազդում է մարդու կենտրոնական նյարդային համակարգի վրա, առաջացնում է օրգանիզմի թուլություն, դանդաղաշարժություն, ախորժակի բարձրացում, բերանի չորություն: Հաշիշի օգտագործումը արգելված չէ միայն Նիդերլանդներում:
Հ ա շ ի շ ա յ ու ղ
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Հաշիշայուղը ստացվում է հաշիշի քիմիական մշակումից (լուծիչի միջոցով), իր մեջ պարունակում է մեծ քանակությամբ տետրա-9-հիդրոկան-նաբինոլ (60%): Հանդես է գալիս լուծույթի և խեժի տեսքով: Հաշիշայուղի հոտը և գույնը հիմնականում կախված է լուծույթի տեսակից, խեժը՝ մուգ կանաչ գույն է: 2009 թվականի տվյալներով Աֆղանստանում արտադրվել է շուրջ 3500 տոննա կանաբիսի խեժ:
                Օգտագործվում է ծխելու միջոցով, ինչպես նաև տաքացնում են և շնչառում ծուխը: Ազդում է մարդու կենտրոնական նյարդային համակարգի վրա, առաջացնում է օրգանիզմի թուլություն, դանդաղաշարժություն, ախորժակի բարձրացում, բերանի չորություն, հիշողության նվազեցում:
Այն առավել տարածված է Կենտրոնական Աֆրիկայում: 

ՀՀ-ում այն գրեթե չի տարածված և չունի պահանջարկ:

Կ  ո  կ  ա
Կոկա բառը առաջացել է հունական «erythros» կարմիր, «xylon» փայտ և «coca»բույս բառերից:
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Կոկան թփուտների տեսքով, հիմնականում աճում է Հարավային Ամերիկայում (Կոլումբիա, Պերու, Բոլիվիա) ինչպես նաև՝ Աֆրիկայում, (Մավրիտանիա, Նիգերիա): Կոկաինի հումքն ստացվում է կոկայի թփուտների տերևներից, որոնք ունեն կանաչ, առանձին դեպքերում դեղնականաչավուն գույն: Տերևները էլիպսաձև են, որոնց մեջտեղով անցնում են ցողունի վերին բարակ մասերը, պտուղը դեղնավուն և կարմրավուն է: Թփի բարձրությունը հասնում է մինչև 4 մետր:
Կոկայի տերևներից ստացված թմրամիջոցները ներկայանում են տարբեր տեսքով և օգտագործվում են ներարկման, ծխելու կամ քթանցքներ ներքաշելու միջոցով, օգտագործվում է թեյի մեջ: Վերջին 20 տարիներին  կոկաինը լայն տարածում է գտել Հյուսիսային Ամերիկայում (կոկաինի շուկայի 40%) և Արևմտյան  Եվրոպայում: Եվրոպա է ներթափանցում Իսպանիայի և Նիդեռլանդների տա-րածքներով:  
Իսպանացիները գրավում են Պերուն և արգելում կոկա աճեցնելն ու օգտագործելը, սակայն այդ արգելքն արդյունք չի տալիս (16 դար):

Իսկ ահա Պերուական Անդերի տարածաշրջանում բնակվող հին ինկերը մշակում և լայնորեն օգտագործում են մեկ այլ հոգեխթանիչ` կոկաին պարունակող կոկա բույսը (3000-2000 տարի մ.թ.ա.-մինչև մեր օրերը):
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Կոկա բույսից առաջին անգամ ստացվում է մաքուր կոկաին: Մաքուր կոկաինը, որպես հոգե-խթանիչ միջոց, դեռևս լայն կիրառու-թյուն չունի (1844թ.):  


Գերմանացի քիմիկոս Ալ-բերտ Նիմանը սինթեզում է մի ակտիվ ալկալոիդ, որն անվանում է «կոկաին»: Սա բնական կոկաինի սինթետիկ համարժեքն էր: Բենթլին առաջարկում է կոկաինը կիրառել մորֆինամոլների բուժման ժամանակ` որպես մորֆինին փոխարինող դեղամիջոց: Որոշ դեպքերում կոկաինը հրաշալի արդյունքներ է տալիս այն իմաստով, որ թմրամոլներն իրենց «լավ» էին զգում և ոչ մի գանգատ չունեին: Սակայն պարզվում է, որ դրա պատճառը կոկաինի նույնքան վտանգավոր ազդեցությունն է: Սկսվում է կոկաինի մեծ արտադրություն, բժիշկները սկսում են դուրս գրել կոկաինը գրեթե բոլոր հիվանդությունների դեպքում` որպես ցավազրկող և առույգացնող միջոց: 1910-ականներին Արևմուտքի երկրները ստիպված խիստ հսկողություն են սահմանում կոկաինի նկատմամբ. այն թույլատրվում է օգտագործել միայն բժշկական նպատակներով և միայն բժշկի հսկողությամբ: Առաջին անգամ կոկաինը, որպես տեղային անզգայացնող միջոց, կիրառվում է աչքի վիրահատությունների ժամանակ: Ջոն Զեմբերդոնի կողմից հիմնադրված հանրաճանաչ «Կոկա կոլա» ըմպելիքների բաղադրության մեջ սկսում է օգտագործել կոկաին (1886թ.):

ԱՄՆ կառավարության զեկույցում նշվում է, որ տարեկան մոտ 5000 մարդ մահանում է կոկաինի չարաշահման հետևանքով (1912թ.):
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1921թ. ԱՄՆ-ի ֆինանսների դեպարտամենտը հաստատում է թմրամոլության բուժման կանոնակարգը, իսկ 1924 թ. ԱՄՆ-ի Կոնգրեսն արգելում է հերոինի արտադրությունը և օգտագործումը ԱՄՆ-ում («Հերոինի ակտ»):


Կոկաինից սինթեզվում է «քրեքը» («փողոցի կոկաին»): Այն սկսում է արագորեն տարածվել հատկապես Ամերիկայի և Եվրոպայի երիտասարդների շրջանում: Փողոցային անվանումներն են` կոքս, կոկոս, սի:

ՀՀ-ում այն գրեթե չի տարածված և չունի լայն պահանջարկ, իսկ ապօրինի շրջանառությունից առգրավումները կազմում են գրամներ (2009թ.` 13 գրամ, 2011թ.` 2.2 գրամ):

Երկնագույն  լոտոս
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Blue Lotus (Nymphaea caerulea)` կատարյալ ջրային բույս է, երկնային գույնի ծաղիկներով: Այս բույսը չունի ցողուն որպես այդպիսին, իր տերևները ամրացված են ուղղակիորեն արմատին: Տերևները մեծ ու տափակ են, կլոր կամ օվալաձև, մինչև 40 սմ տրամագծով: Լինելով գետի ներքևի մասում, բույսի արմատները չեն ստանում անհրաժեշտ քանակությամբ թթվածին, բայց բույսը որոշել է իրականացնել այս խնդիրը տերևների միջոցներով, որոնք գտնվում են ջրի մակերեսին, հատուկ ուղիներով թթվածինը հանձնվում է արմատներին: 

Ծաղիկները ծաղկում է առավոտյան և փակում է երեկոյան, մնում է ամբողջ գիշեր փակ ջրի տակ:  Երկնագույն լոտոսը ունի հոգեներգործուն հատկություններ: ՀՀ-ում այն տարածված չէ և չկա առգրավում:
Ք ր ե ք

Քրեքը ստացվում է կոկաինի հիդրոքլորիդի քիմիական մշակումից: Այն կազմված է սպիտակ գույնի բյուրեղներից, որոնք մանրացվում են և օգտագործվում ծխելու կամ տաք ջրի մեջ լուծելու և դրա գոլորշին շնչառելու (ինհալացիա) միջոցով: Ամերիկայից քրեքը [image: image10.jpg]


Եվրոպա է թափանցել վերջին 15 տարիներին և, ի հակադրություն կոկաինի հիդրոքլորիդի, այն ավելի քիչ է օգտագործվում: Փողոցային ժարգոնային անվանումներն են` կոքս, թարմ, ձյուն, խոնավ:
ՀՀ-ում այն տարածված չէ և չկա առգրավում:

Խ  ա  շ  խ  ա  շ     (կակաչ)
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Մշակվող խաշխաշը որպես տեսակ ձևավորվել է Թուրքմենստանում: Այստեղ են առաջացել նրա բազմաթիվ ենթատեսակները և այստեղից էլ այն տարածվել է դեպի արևմուտք, Միջերկրական ծովի ավազան ու եվրոպական այլ երկրներ: Մշակովի խաշխաշի բոլոր տեսակները բաժանվում են երկու խմբի՝ յուղատու խաշխաշներ, որոնց կաթնանոթները թույլ են զարգացած  և  կաթնահյութով աղքատ են, և քնաբեր կամ ափիոնատու խաշխաշներ, որոնց կաթնանոթները ուժեղ զարգացած են ու արտադրում են մեծ քանակությամբ կաթնահյութ: Յուղատու խաշխաշի սերմը պարունակում է 46-56 տոկոս յուղ և 20 տոկոս սպիտակուցներ: Յուղատու խաշխաշը հիմնականում մշակվում է Թաթարստանում, Բաշկիրստանում, ՈՒկրաինայում, Սիբիրում և Մերձվոլգյան շրջաններում, եվրոպական երկրներից՝ Չեխոսլովակիայում, Հունգարիայում, Լեհաստանում, Գերմանիայում, Հոլանդիայում և Ֆրանսիայում: Քնաբեր խաշխաշը մշակվում է հիմնականում առաջավոր Ասիայում, Աֆղանստանում, Իրանում, Հնդկաստանում, Բիրմայում, Ինդոնեզիայում, Չինաստա​նում, Ճապոնիայում և Ղրղզստանում:
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 Կուլտուրական խաշխաշի վերը նշված երկու խմբերի օգտագործման ուղղությունները տարբեր են: Յուղատու խաշխաշի յուղը օգտագործում են հրուշակագոր​ծության մեջ, բարձրորակ օճառներ և յուղաներկեր ստանալու համար: Քնաբեր խաշխաշի ափիոնից ստանում են զանազան բժշկական պրեպարատներ և տարբեր տեսակի թմրամիջոցներ: Խաշխաշը  (Papaver somniferum L.) պատկանում է կակաչազգիների ընտանիքին: Բույսը միամյա է, ունի առանցքային բարակ  արմատ,  որը  հողի մեջ թափանցում է մինչև 50-80 սմ, բույսի երկարությունը հասնում է 100-120 սմ: 

 Ցողունը կանգուն է, մերկ, մոմային շերտով պատված, կանաչ գույնի, ճյուղավորման աստիճանը կախված է մշակման պայման​ներից: Կան ձևեր, որոնք չեն ճյուղավորվում: Տերևները նստադիր են, ձվաձև, երկարավուն-ձվաձև, նշտարաձև,  մոմաշերտով պատված, մերկ, երբեմն ներքևի կողմից նոսր մազմզուկներով: Ցողունից ներքև տերևները համեմատաբար ավելի խոշոր են, քան վերևի տերևները: 

Կոկոնը կազմված է երկու մերկ բաժակաթերթիկներից, որոնք ծաղիկը բացվելիս թափվում են: Ծաղիկները բավականին խոշոր են, կազմված են չորս պսակաթերթիկներից, որոնց եզրերը ամբողջական են կամ կտրված: Ծաղիկը լինում է սպիտակ, մանուշակագույն կամ բազմերանգ:


Պտուղի տուփիկը լինում է ձվաձև, գնդաձև-երկարավուն, գլանաձև: Սերմերը շատ մանր են՝ դեղին, սպիտակ, երկնագույն, վարդագույն և շագանակագույն: Հազար սերմի կշիռը՝ 0,3-0,5 գր: 


Խաշխաշի վեգետացիայի տևողությունը տատանվում է 85-135 օրվա միջև: Նրա սերմերը ծլում են 2-3 աստիճան, իսկ ծիլերը նորմալ աճում են 10 աստիճան ջերմության պայմաններում: Ծաղկումից մինչև  սերմերի  հասունացումը խաշխաշը պահանջում է բարձր ջերմություն: Խաշխաշը լավ է աճում ու զարգանում թեթև, օդաթափանց հողերում: 


Յուղատու խաշխաշի բերքահավաքը կատարում են, երբ տուփիկները դեղնում են և դրանք ցնցելիս սերմերը շարժվում են: Ափիոնատու խաշխաշի բերքը հավաքում են երկու անգամ: Երբ խակ տուփիկների գույնը սկսում է փոխվել, հատուկ գործիքով դրանց վրա խազեր (կտրվածք) են անում: Այդ խազերից հոսում է կաթնանման հեղուկ, որը թթվածնի հետ միանալով, դառնում է մածուցիկ:  


 Ափիոնի ելանյութը խաշխաշի տարբեր տեսակներից ստաց-վող թմրամիջոց է: Այն առանձգական, անկանոն զանգված է՝ ունի յուրահատուկ հոտ, հիմնականում մուգ դարչնագույն է, առանձին դեպքերում՝ նաև սև: Հաճախ հեղուկ ափիոնը օգտագործվում է բինտով մզելով կամ ջրով: Ափիոնը պարունակում է մորֆիի, կոդեինի, պապավերինի, տեբաինի, օմնոպոնի բաղադրիչներ: Առանձնանում են ափիոնի տարբեր տեսակներ ՝ հումք, լուծված ափիոն, ացետիլային ափիոն, խաշխաշի ծղոտի թուրմ, խաշխաշի ծղոտ (կոկնար):    


ՀՀ-ում խաշխաշը վայրի կերպով աճում է Գեղարքունիքի և Վայոց Ձորի մարզերում այն էլ քիչ քանակությամբ, որն էլ կանխարգելիչ միջոցառումների ժամանակ արմատախիլ է արվում և ոչնչացվում:

Ա   փ  ի  ո  ն
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Ափիոն բառը առաջացել է հունական <opium> բառից, աստվածաշնչում հիշատակվում է որպես կակաչի հյութ, կաթնա-նյութ:
Իսպանացի և հոլանդացի վաճառա-կանները ծխախոտը և ափիոնը բերում են Ֆիլիպինյան կղզիներ և Չինաստան: Չի-նաստանի հետ սերտ առևտրական հարաբերություններ ունեցող հոլանդացիները սովո-րաբար ծխախոտի հետ ափիոն են խառնում և գտնում են, որ այդ խառնուրդն արդյունավետ միջոց է մալարիայի բուժման համար: Չինացիներն իրենց հերթին նկատում են, որ ափիոն ծխելն առաջացնում է հաճելի հարբեցում: Ափիոն ծխելու սովորույթը սկսում է տարածվել Չինաստանի ողջ տարածքում, իսկ վաճառքը դառնում բրիտանական և հոլանդական գաղութարարների եկամտի կարևոր աղբյուրներից մեկը: Չնայած ափիոնը մատչելի էր նաև եվրոպական երկրներում, սակայն դրա օգտագործումը դեռևս հեռու էր խնդրահարույց լինելուց: Բրիտանացիներն աստիճանաբար լայնացնում են ափիոնային կակաչի մշակման տարածքները և Չինաստանից գնվող ապրանքների (թեյ, մետաքս և այլն) դիմաց չինացիներին ստիպում են որպես վճարման միջոց արծաթի փոխարեն ընդունել ափիոն: 

Չինական կայսր Յունգ Չինգն առաջին անգամ արգելք է դնում ափիոնի վաճառքի վրա, սակայն անգլիացիները և հոլանդացիները, գերշահույթ հետապնդելու նպատակով, մաքսանենգ ճանա-պարհներով ափիոն են ներմուծում Չինաստան  (18 դար):

Շումերական հնագույն ցեղերն օգտագործել են ափիոն, ինչը հաստատվում է հին շումերական իդեոգրամներով (3400 տարի մ.թ.ա.): Շումերներն աճեցրել և օգտագործել են «խուլ գիլ» (ցնծության, ուրախության բույս): Նրանք ափիոն աճեցնելու և օգտագործելու իրենց հմտությունները փոխանցել են ասորիներին, որոնց միջոցով էլ ափիոնը տարածվել է Բաբելոնում և Եգիպտոսում:


Շվեյցարական Դվելեր լճի մոտակայքում մարդու հնագույն կացարանների պեղումների ժամանակ կենցաղային աղբի միջից հայտնաբերված կակաչի գլխիկներից պարզվել է, որ մարդը հոգեհագ նյութերի միջոցով իրականությունից կտրվելու տեխնիկային պատմականորեն շատ վաղ է տիրապետել, ավելի վաղ, քան հողի մշակումը (3200-2600 տարի մ.թ.ա.):
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Չինական Շեն Նունգ կայսրը զբաղվում էր բույսերի ուսումնասիրությամբ և իր աշխատություններում տվել է «Մա Հյուանգ» չինական դեղաբույսի մանրակրկիտ նկարագրությունը (2735 տարի մ.թ.ա.): Նա առանձնակի ուշադրություն է դարձրել տվյալ բույսի խթանիչ ազդեցության վրա: Հետագայում պարզվել է, որ նկարագրված բույսը պարունակում է էֆեդրինային ալկալոիդներ, որոնք օժտված են հոգեխթանիչ ազդեցությամբ: Այդ տարիներին ստեղծված չինական «Պեն Յաո» (թարգմանաբար` բուսաբու-ժություն) աշխատությունում խորհուրդ էր տրվում գերչակի յուղն օգտագործել փորկապությունների, իսկ ափիոնի կակաչի գլխիկը` անքնության ժամանակ: 


Հնագույն Եգիպտոսի մայրաքաղաք Թեբեում սկսում են աճեցնել ափիոնային կակաչ (Թեբեական կակաչ, Opium thebaicum): Ափիոնի առևտուրը ծաղկում է Թութմոս IY-ի, Ախենաթոն և Թութանհամոն փարավոնների օրոք: Այդ ժամանակաշրջանում ափիոնը տարածվում է դեպի Հին Հունաստան և Կարթագեն, իսկ այնտեղից` Հին Հռոմ (1300 տարի մ.թ.ա.):

        «Բժշկագիտության հայր» Հի-պոկրատը չի նկարագրել ափիոնի ցավազրկող հատկությունները, բայց այն օգտագործել է որպես թմրաբեր և արյունահոսությունները դադարեցնելու միջոց` կանանց ներքին հիվանդությունների բուժման ժամանակ: Նրան հետևել են Դիոսկորիդոսը, Պլինիոսը, Յելսիուսը, Վերգիլիոսը և Գալենը (460-370 տարի մ.թ.ա.):


Ալեքսանդր Մեծը, նվաճելով Պարսկաստանը և հասնելով Հնդկաստան, իր հետ այս տարածաշրջաններ է բերել ափիոն (330 տարի մ.թ.ա.):


Թեոֆրաստի (հույն անտիկ բնագետ և փիլիսոփա, 371-287 մ.թ.ա.) աշխատություններում առաջին անգամ նկարագրվում է ափիոնը` որպես կակաչի գլխիկից ստացվող կաթնանման հեղուկ արտազատուկ, որն ունի ուժեղ թմրաբեր հատկություն: Հին արաբները, հույները և հռոմեացիներն օգտագործել են ափիոնի թուրմը` որպես հանգստացնող և քնաբեր միջոց (300 տարի մ.թ.ա.):


Ամիրդովլաթ Ամասիացին իր «Անգիտաց անպետ» աշխատության մեջ գրում է. «Թող աստված օրհնի նրան, ով սովորույթ չի դարձրել ափիոնի օգտագործումը»: Նա նաև դեղատոմս է առաջարկել ափիոնային զրկանքի համախտանիշը մեղմելու համար: 1500թ. Թուրքիայում լայնորեն տարածվում է ափիոնի օգտագործումը կուլ տալու ձևով (օպիոֆագիա): 


Անգլիայի թագուհի Եղիսաբեթ Առաջինի հրամանով ստեղծվում են հատուկ նավեր` հնդկական որակյալ ափիոնը հնդկաստանից Անգլիա տեղափոխելու համար (1606թ.):

Լոնդոնցի բժիշկ Ջոն Ջոնսը նկարագրում է ափիոնային զրկանքի համախտանիշը (աբստինենտային վիճակը), սակայն չի կարո​ղանում հասկանալ և ձևակերպել դա որպես հիվանդություն (1701թ.):

Առաջին «ափիոնային պատերազմը» սկսվել է Բրիտանիայի և Չինաստանի միջև: Բրիտանիան ստիպում է Չինաստանին ընդունել ափիոնի առևտուրը, այնինչ Չինաստանում ափիոնի առևտուրն արգելված էր կայսերի հրամանով: «Նոր անգլիացիները» ԱՄՆ են ներկրում 24 հազար փութ ափիոն (384 տոննա): ԱՄՆ-ի քաղաքագետները սկսում են անհանգստանալ, որ այդ ահռելի քանակությունը ԱՄՆ է ներմուծվում չնչին մաքսավճարով (1840թ.):


Ծավալվում է «ափիոնային պատերազմ», որն ավարտվում է Չինաստանի պարտությամբ, որպես ռազմատուգանք Չինաստանը Մեծ Բրիտանիային է հանձնում Հոնկոնգը և թույլատրում ափիոնի ներմուծումը: Ափիոնամոլությունը Չինաստանում հասնում է աղե​տալի չափերի: Ափիոնի ներմուծումը Չինաստան կտրուկ աճում է. 40 հազար արկղից մինչև 180 հազար արկղ (1840թ.), իսկ ափիոնամոլների թիվը 2 միլիոնից (1858թ.) հասնում է 100-120 միլիոնի (1878թ.):

1890թ. ԱՄՆ-ի Կոնգրեսը ափիոնի և հերոինի վաճառքի համար սահմանում է բարձր հարկեր:


Միջազգային բարեփոխումների բյուրոյի նախագահ Չարլզ Լիմոնը ԱՄՆ-ի նախագահին առաջարկում է ազդել Մեծ Բրիտանիայի վրա, որ վերջինս թուլացնի Չինաստանին պարտադրված ափիոնային առևտուրը: Դադարեցվում է ափիոնի ներմուծումը Չինաստան, իսկ այդ թմրամիջոցի ապօրինի առևտրի համար սահմանվում է պատժի առավելագույն չափը` մահապատիժ (263 մահապատիժ` 1934թ.):


Հաագայում ստորագրվում է ափիոնի վերաբերյալ առաջին համաձայնագիրը (կոնվենցիան), որով սահմանվում են ափիոնի միջազգային հսկողության և առևտրի տարբեր դրույթներ: Ափիոնի վերաբերյալ հաջորդ կոնվենցիաները ստորագրվել են 1913թ. և 1914թ.:


1930թ. Չինաստանի Շանհայ և այլ քաղաքներից թմրամոլների և թմրամիջոցների մեծ չափերի հասնող ներհոսքը ԱՄՆ վերահսկելու նպատակով այստեղ ստեղծվում է «Թմրամիջոցների հսկողության ֆեդերալ բյուրո»: Չինական Մանջուրիայում գրանցվում է ավելի քան 6000 ափիոնամոլների մահ: 1941թ. Չինական կայսր Չյանդ Կայ-Չեկը կտրուկ արգելում է ափիոնի շրջանառությունը` ցմահ բանտար-կություն սահմանելով նրա աճեցման, մշակման, պատրաստման և վաճառքի համար:


1945-1947թթ. Բիրման անկախանում է Մեծ Բրիտանիայից և ափիոնի շրջանառությունը դարձյալ սկսում է ծաղկել: Ըստ որոշ հաշվարկային տվյալների` Չինաստանում այդ ժամանակ կան ավելի քան 40 մլն. ափիոնամոլներ:

Չինաստանում ցուցադրաբար ոչնչացվում է 320 տոննա ափիոն, 4.8 տոննա հերոին և տասնյակ հազարավոր ափիոնային ծխամորճեր, կալանավորվում են 37 ափիոնամոլներ:

1955թ. Իրանի շահը արգելում է ափիոնի աճեցումը և օգտագործումը, և սա բերում է ափիոնի շրջանառության կտրուկ աճող «սև շուկայի» ստեղծմանը: 


Աշխարհում տարեկան արտադրվում է շուրջ 8000 տոննա ափիոն, 700 տոննա հերոին, 900 տոննա կոկաին: 2008 թվականի տվյալներով աշխարհում գոնե մեկ անգամ ապօրինի թմրամիջոց է գործածել 200-240 մլն մարդ: Ամենաշատ տարածված և օգտագործվող թմրամիջոցներն են` կանաբիսի խմբին պատկանող թմրամիջոցները (գործածում են 129-190 մլն մարդ), երկրորդ տեղում է ամֆետամին խմբին պատկանող թմրամիջոցները, որից հետո կոկաինը և ափիոնը:


Ափիոնի ծագման և արտադրության հիմնական երկիրն է` Աֆղանստանը (աշխարհում շրջանարվող ափիոնի 89%), որից հետո Մյանմե (արտադրվում է տարեկան 330 տոննա) և Լատինական Ամերիկան (Մեքսիկա, Կոլումբիա): Ափիոնի առգրավման հիմնական երկիրն է Իրանի Իսլամական Հանրապետությունը, որը սահմանակից է Աֆղանստանին: Ափիոնի հիմնական շուկաներից են` Ռուսաստանի Դաշնությունը, Եվրոպան, Հնդկաստանը (տարեկան 65-70 տոննա ափիոն):

Եթե 1980թ. Աֆղանստանում արտադրվել է 200 տոննա ափիոն, ապա 2000թ.` այն հասել է 3300 տոննայի, Մեքսիկայում 2008թ. տվյալներով արտադրվել է 325 տոննա ափիոն: ՄԱԿ-ի թմրամիջոց-ների և հանցավորության դեմ պայքարի 2011թ. տարեկան հաշվետվու-թյան համաձայն 2010թ. Աֆղանստանում կակաչի ցանկատա-րածքները ավելացել են 7 տոկոսով, իսկ ափիոնի արտադրությունը ավելացել է 61 տոկոսով և հասել է մինչև 5800 տոննա:
              Ափիոնի փողոցային անվանումներն են` չերնյաշկա, սև: 
Ափիոնից քիմիական սինթեզի միջոցով ստանում են մորֆի, կոդեին, հերոին, որոնք օգտագործվում են բժշկության բնագավառում: Մորֆինը արտադրվում է հատուկ հսկողության տակ և օգտագործվում որպես ցավազրկող դեղամիջոց: Մյուս դեղամիջոցը` կոդեինը նույնպես ցավազրկող նշանակություն ունի: Մեթադոնը` օգտագործվում է որպես փոխարինող թերապիա թմրամոլների համար, որոնք գտնվում են ափիոնի կախվածության մեջ: Ափիոնի երկու-երեք օգտագործումից անձը ընկնում է ֆիզիկական կախ-վածության մեջ, քանզի արյան միջոցով փոխանցվում է ուղեղին: Իրանում և Թուրքիայում ափիոնը կուլ են տալիս, իսկ Չինաստանում` ծխում են, եվրոպացիները և ամերիկացիները` ներարկվում են: Քնաբեր կակաչից պատրաստում են «կոկնար» (ացետիլացված ափիոն), դրա պատրաստման համար աանհրաժեշտ է եռացնել կակաչի ծղոտը:
Ափիոնի օգտագործումից աչքերի բիբերը փոքրանում են, շնչառությունը դժվարանում, նվազում է մարդու իմունիտետը, ատամները փշրվում են, առաջանում է իմպոտենցիա: Լյարդը վնասվում է, որը առաջանում է քացախաթթվի անհիդրիդի առկայությունից (քացախաթթվի անհիդրիդը հանդիսանում է թմրամիջոցի պատրաստման հիմնական պրեկուրսոր, բաղադրիչ):
«Ափիոն» տեսակի թմրամիջոցը (որն ունի աֆղանական ծագում) Հայաստանի Հանրապետություն է ապօրինի ներկրվում հիմնականում (99.0 տոկոս) հարևան Իրանի Իսլամական Հանրապետությունից Մեղրու սահմանային մաքսային անցակետով:
Մ ո ր ֆ ի
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Ափիոնի ելանյութից քիմիական մշակմամբ ստացվում է մորֆիի հումք, իսկ վերջինիցս նույն եղանակով մաքուր մորֆի: Մորֆին օգտագործվում է ինչպես հաբի, այնպես էլ լուծույթի տեսքով: 

Հաբն ունի սպիտակ գույն, լուծույթը հիմնականում անգույն է կամ էլ դեղնավուն: Օգտագործվում է հիմնականում ներարկման միջոցով: Մորֆին առաջին անգամ հայտնի է դարձել 1804 թ. Ֆրանսիայում: Այն հայտնագործել է Նապոլեոնի բանակի բժիշկ Սեգեն: Այդ ժամանակ այն օգտագործվել է որպես ցավազրկող դեղամիջոց: Սակայն կարճ ժամանակահատվածում այն շրջանառությունից դուրս է բերվել, մարդկային օրգանիզմի վրա ծայրահեղ անբարենպաստ հետևանքներ թողնելու պատճառով :
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Գերմանացի դեղագործ Ֆրիդրիխ Վիլհեմ Ադամ Սերտյուրները ափիոնի կակաչի հյութից առաջին անգամ անջատում է թմրաբեր ալկալոիդ (Principum Somnoferum), որն իրենից ներկայացնում է մաքուր մորֆին: Նա, փորձարկելով նոր նյութի ազդեցությունն իր և երեք կամավորների վրա, նկարագրում է մորֆինը որպես փոքր չափաբաժիններով հաճելի զգացումներ առաջացնող, հոգեֆիզիկական ակտիվությունը բարձրացնող և ցավազրկող միջոց: Մեծ դեղագործը նաև առաջին անգամ նկարագրում է մորֆինային գերդեղաչափավորումը (գերդոզավո-րումը)` ճշգրիտ նկարագրելով մորֆինի մեծ չափաբաժինների ընդունման հետևանքով առաջացող գլծացավը, սառը քրտինքը, սրտխառնոցը, մտածողության փոփոխությունները և անգամ գի-տակցության կորուստը: «Մորֆին» անվանումն առաջարկել է Գեյ-Լյուսակը (հունական քնի աստված Մորփեոսի պատվին): Նա առաջինն է նկարագրում մորֆինի պարբերաբար օգտագործման հետևանքով ձևավորված «անհաղթահարելի ցանկության» նշան-ները (ժամանակակից տերմինաբանությամբ` հոգեկան կախվածու-թյուն, 1803թ.): 1827թ. Գերմանիայի Դորտմունդ քաղաքի E.Merck & Company ընկերությունը սկսում է արտադրել մորֆին:


Ֆրանսիացի վիրաբույժ Շարլ Գաբրիել Պրովազը ստեղծում է ներարկիչը: Երեք տարի անց դոկտոր Ալեքսանդր Վուդը (Էդինբուրգ, Շոտլանդիա) առաջին անգամ օգտագործում է մորֆինը` ներարկման ճանապարհով: Ներարկիչի ստեխծումից հետո մորֆինը և ափիոնը սկսում են օգտագործել նաև ներարկումների ձևով (1850թ.):


Հիմնադրվում է Ամերիկայի դեղաբանների ասոցիացիան, որը 1856թ. իր կանոնադրության մեջ որպես նպատակ նշում է. «...հնարավորության սահմաններում հակազդել դեղատների կողմից դեղորայքի չկարգավորված բաշխմանը» (1852թ.):


«Բրոքհաուզի և Էֆրոնի» հանրահայտ հանրագիտարանում մորֆինիզմը նկարագրվում է հետևյալ կերպ. Հազարավոր տղամարդիկ իրենց մորֆին են ներարկում, իսկ կանայք մորֆին են ներարկում անգամ պարահանդեսների ժամանակ: Մորֆինամոլները մի քանի տարվա ընթացքում դառնում են հասարակության համար անպիտան անդամներ, նրանք կորցնում են աշխատունակությունը և անտարբեր դառնում ապագայի նկատմամբ:
Հ ե ր ո ի ն

Մորֆինից ստանում են կիսասինթետիկ թմրամիջոց` հերոին: Հերոինը առաջին անգամ հայտնի է դարձել 1874թ., երբ անգլիացի քիմիկոս Ռայթը քիմիական եղանակով մորֆիից ստացել է սպիտակագույն, դառնահամ փոշի (քիմես), որը սակայն գործ-նականում կիրառում չի գտել: Դրանից քսան տարի հետո 1894թ. Գերմանիայում քիմիկոս Ռայթի եղանակով ստացվել է հերոին, որը հինգ անգամ ավելի ներազդող է եղել, քան մորֆին: 1906թ. ԱՄՆ-ի բժշկական ասոցիացիան երաշխավորում է առողջապահության բնագավառում մորֆիի փոխարեն օգտագործել հերոին: Սակայն 1924թ. ԱՄՆ-ի կոնգրեսը արգելում է հերոինի օգտագործումը, կախված դրա հետևանքով թմրամոլության և հոգեկան խան-գարումների արագ աճի հետ:
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Հերոինը, կախված մաքրության աստիճանից, ունի սպիտակ, առանձին   դեպքերում՝ դեղնավուն գույն, անհոտ է: Առաջին իսկ օգտագործման ժամանակ օրգանիզմը շատ արագ հակվում է, բուժումը դժվարանում: Իսկ օգտագործման պարբերականությունն արագացնելու  դեպքում   բուժումն անհնարին է դառնում:


Հերոինի սպառման հիմնական շուկան է` Արևմտյան Եվրոպան: Աֆղանստանի դեպի եվրոպա հերոինը տեղափոխվում է այսպես կոչված «բալկանյան ուղիյով»` Իրան, Թուրքիա, Հարավ Արևելյան Եվրոպա: Մեծածախ գինը հերոինի սկզբնաղբյուրից մինչև սպառող հետևյալն է` Աֆղանստանում` 1կգ=3000ԱՄՆ դոլար, Թուր-քիայում` 1կգ=11000ԱՄՆ դոլար, Արևմտյան և Կենտրոնական Եվրոպայում` 44300 ԱՄՆ դոլար: Ռուսաստանի Դաշնությունում տարեկան օգտագործում են 70 տոննա հերոին, Չինաստանում` 45 տոննա, ԱՄՆ-ում` 20 տոննա, Իտալիայում` 18 տոննա, Հնդկաս-տանում` 17 տոննա, Իրանում` 14 տոննա, Ֆրանսիայում` 10 տոննա, Գերմանիայում` 7 տոննա, Լատինական Ամերիկայում` 5 տոննա, Կանադայում` 1.3 տոննա:
«Հերոին» տեսակի թմրամիջոցը Հայաստանի Հանրապե​տություն է ապօրինի ներկրվում` Թուրքիայից և Իրանից: 

Օ մ ն ո պ ո ն
Օմնոպոնի հիմնական ալկա-լոիդը ափիոնն է, ինչպես նաև մորֆին, կոդեինը, դեպաինը, պապավերինը: Օգտագործվում է սրվակներով:
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Հանդես է գալիս հեղուկի, հաբի և փոշու տեսքով: Հեղուկը հիմնականում անգույն է, պատա​հում է նաև դեղնադարչ​նագույն: Հաբն ու փոշին դեղնադարչնագույն են: Օգտագործվում է ինչպես ներարկման, այնպես էլ ջրի հետ խմելու միջոցով:  
ՀՀ-ում «օմնոպոնը» օգտագործվում է հիմնականում բժշկության ոլորտում, այն բաշխվում է օնկոլոգիական հիվանդներին և միայն վերջիններիս միջոցով է այն հայտնվում ապօրինի շրջանառության մեջ:

Ա մ ֆ ե տ ա մ ի ն
Ամֆետամինների մասին առաջին անգամ հիշատակվել է 30-ական թվականներին: Դա բենզեդրինն էր, որը օգտագործվել է կոնգետինի (քթից արյունահոսություն) բուժման ժամանակ: Այնուհետև ամֆետամինները որպես բուժիչ դեղամիջոցներ նշանակվել են բժիշկների կողմից այն դեպքերում, երբ խանգարվել է անձի քունը ու գլխուղեղի ֆունկցիաները: Այս վերջինս մեր օրերում կոչվում է այսպես ասած «ուշադրության թեթև կորուստ»:
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30-ական թվականների վերջին ամֆետամինները լայն տարածում գտան բժշկության մեջ: Դրա հետ մեկտեղ՝ հսկող մեխանիզմների բացակայությունը և դրանց անսահմանափակ չարաշահումները ծանր հետևանքներ ունեցան: Երկրորդ համաշ​խարհային պատերազմի տարիներին ամֆե​​տա​​մինները օգտագործվել են զինվոր​ների մարտական ոգին բարձրացնելու նպատակով: 
Ելնելով այդ հանգամանքից, աշխարհի մի շարք երկրներում, առաջինը ԱՄՆ-ում 1965թ., թմրամիջոցների վերաբերյալ գործող օրենքում կատարվեցին համապատասխան փոփոխություններ, որոնք ուղղված էին ամֆետամինների օգտագործման հսկողական միջոցների կազմակերպմանը և իրականացմանը, ինչպես նաև «սև» շուկայում դրանց իրացման հակազդմանը: 

Մի շարք դեղագործական շուկաներից հանվեցին ամֆետամինները, և  բուժման համար նշանակվում էին միայն բժիշկների դեղատոմսերով: Այս պայմաններում ամֆետամինների բիզնեսով զբաղվող անձինք սկսեցին ստեղծել գաղտնի լաբորատորիաներ, որտեղ արտադրում էին ամֆետամիններ: Ներկայումս «սև» շուկայում հանդիպող ամֆետամինները հիմնականում պատրաստվում են գաղտնի լաբորատորիաներում:

Ամֆետամինները լուծույթի ձևով օգտագործում են ներարկման միջոցով,  հաբերը՝ հեղուկի հետ խմելով: Դրա հետ մեկտեղ դրանք օգտագործվում են նաև ծխախոտի հետ: 

Ամֆետամինի (անգլերենից` speed, արագություն) փողոցային անվանումներն են` ֆեդոր, ֆեն, ֆենամին, պերվինտին: 
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Ամֆետամինները իրենց ներգործությամբ շատ նման են կոկաինին, բայց բոլոր դեպքերում դրանց ներգործությունը սկսվում է շատ դանդաղ: Ամֆետամինների պար​բերաբար չարաշահումները առաջաց​նում են պսիխոզ, որը նման է շիզոֆրենիային և բնութագրվում է պարա​նոի​տային երանգավորումներով: Առաջ են գալիս մաշկային ախտանիշներ և տեսողական հալու-ցինացիաներ: Ամֆետամիններ չարաշահող անձանց մոտ հաճախ նկատվում են վարքագծի կտրուկ, կոպիտ փոփոխություններ:

Ամֆետամինների խմբի խթանիչները հիմնականում արտադրվում են գաղտնի լաբորատորիաներում, որոնց գոյության մասին տեղեկությունները առաջին անգամ ստացվել են Արգեն-տինայից, Բրազիլիայից, Գվատեմալայից, Իրանից և  Շրի Լանկայից:

Հիմնականում տարածում են գտել Անգլիայում, Գերմանիա​յում, Ֆրանսիայում, Նորվեգիայում, Հոլանդիայում, Դանիայում, Իսպանիայում, Իռլանդիայում: 

ՄԱԿ-ի թմրանյութերի վերահսկման հանձնաժողովը՝ 2010 թ. ուսումնասիրման արդյունքներով պարզել է, որ ամֆիտամինների և էքստազների ապօրինի արտադրության մեջ օգտագործվող քիմիական նյութերի ապօրինի փոխադրումները մեծ չափերի են հասել: 
ՀՀ-ում այն տարածում չի գտել, սակայն 2010 և 2011 թվականների ընթացքում ՀՀ իրավապահ մարմինների կողմից ձեռ​նարկ​ված օպերատիվ-հետախուզական միջոցառումների արդյունքում հայտնաբերվել և առգրավվել է մեծ քանակությամբ «ամֆետամին» տեսակի թմրամիջոց (սպիտակ գույնի փոշու տեսքով), որոնք ապօրինի ներկրվել էին Իրանի Իսլամական Հանրապետությունից` հետագայում դրանք տեղափոխելու այլ երկրներ (Թայլանդ, Մալայզիա, Իսպանիա):
Էքստազի
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Աշխարհում մեծ տարածում են գտնում ամֆիտամինների նմանակները: Դրանց թվին են դասվում էքստազները (սինթետիկ թմրամիջոց), որոնց հայրենիքը կարելի է համարել Անգլիան, որի հետ կապված այն առանձնակի տարածված է Եվրոպայում: Այսօր ամֆիտամինների նմանակների արտադրության առաջ​նեկը համարվում է Հոլանդիան, Բելգիան: ԱՄՆ-ում մեծ ծավալ է ստացել MDMA նմանակի օգտագոր​ծումը, որը Եվրոպայից այնտեղ է թափանցում փոստի միջոցով: 

Էքստազների փողոցային անվանումներն են` Ադամ, Ե, MDMA, ԽՏՍ, վիտամին Ե: Դրանք տարածված են գիշերային ակումբներում, դիսկոտեկաներում: Էքստազի ազդեցիկ հատկություն-ներից են` երկարատև մարաֆոնային պարելը: Դրանց օգտագործումը բերում է ուղեղի բջիջների ոչնչացմանը:

Երկրորդ համաշխարհային պատերազմի ժամանակ գրանցվում է ամֆետամինի օգտագործման հսկայական աճ` «ամֆետամինային պայթյուն»: Պատերազմի ավարտից հետո ամֆետամինային պատրաստուկները մեծ քանակությամբ սկսում են օգտագործել գիշերային հերթափոխում աշխատող բանվորները և վարորդները, ուսանողները (քննաշրջանի ժամանակ քնկոտությունը հաղթահարելու նպատակով), երգիչները և մարզիկները (1939-1945թթ.):

Բժշկության մեջ մուտք է գործում ֆենոբարբիտալը` «լյումինալ» անվամբ` որպես քնաբեր և հակացնցումային դեղամիջոց: «Merk Pharmaceutica» ֆիրմայի կողմից սինթեզվում է «էքստազին», որը 2 տարի հետո արտոնագրվում է նույն կազմակերպության կողմից: 


1938թ. Շվեյցարիայի Ֆազլ քաղաքի Սանդոզի լաբորա-տորիայում քիմիկոս դոկտոր Ալբերտ Հոֆմանը սինթեզում է ԼՍԴ-ն: Մեծ քիմիկոսն իր ստեղծած նյութն անվանում է «LSD-25» (25 թիվը նշանակում է, որ LSD-ն ստացվել է 25 փորձերի արդյունքում): 


1954թ. Խորհրդային Միությունում արգելվում է հերոինի բժշկական օգտագործումը: Հոֆֆերը Օսմոնդը և Սմիթսը բժշկա-գիտության մեջ ներմուծում են «հալյուցինոգեն» (տեսիլածին) տերմինը:

Մեթկատինոնը որպես թմրամիջոց վերջերս է ի հայտ եկել՝ առաջնեկը ԱՄՆ-ում: Այն օգտագործողների շրջապատում հայտնի է «Cat» (քեթ) անվամբ և համարվում է մետամֆիտամինի և կատինոնի կառուցվածքային նմանակը: Այն արտադրվում է գաղտնի լաբո-րատորիաներում  և վաճառվում է շուտ լուծվող աղի քլորիդի տեսքով: Շատ հաճախ այն շնչառում են,  օգտագործում են նաև հյութի և ջրի հետ միասին, ինչպես նաև ներարկման միջոցով: Մեթկատինոնը նույնատիպ կախյալություն է ստեղծում ինչպես մետամֆիտա-մինները: Օգտագործողի մոտ առաջացնում է երևայական մտքի թռիչք, էյֆորային զգացողություն, վախ, դողէրոցք, անքնություն, քաշի անկում, քրտնարտադրություն, ստամոքսային ցավեր, արյունահոսու-թյուն քթից, ընդհանուր մարմնացավեր: 

Ֆենցիկլիդինի լաբարոտոր ուսումնասիրման արդյունքում 1950թ. արգելվեց բուժական նպատակներով դրա օգտագործումը, քանի որ հիվանդների, մասնավորապես սպիտակ տենդով տառապող անձանց բուժման ժամանակ ծայրահեղ բացասական արդյունք ունեցավ: Մինչև 1978 թ. այն կիրառվեց անասնաբուժության մեջ՝ Սեռնիլան կոմերցիոն անվան տակ: 

1978թ. արգելվեց և արտադրությունից հանվեց ֆենցիկլիդինը և ընդգրկվեց ՄԱԿ-ի (1961, 1971, 1988 թթ.) կոնվենցիաների թիվ 3 ցուցակում, քանի որ դրա չարաշահումը տարածական ձևավորում ստացավ: 

Ներկայումս ֆենցիկլիդինը հիմնականում պատրաստվում է ԱՄՆ-ի  գաղտնի լաբորատորիաներում և թմրամիջոցների «սև շուկայում» բարձր գին ունի: Ֆենցիկլիդինը հանդիպում և օգտագործվում է նաև PCP անվան տակ, ինչպես նաև Անգել, Դասեն, Սուպերգաս, Կիլեր Վիդ, Ռակետ Ֆյուէլ և այլն : 

Մաքուր ձևով ֆենցիկլիդինը հանդիպում է սպիտակ ավազափոշու տեսքով, որը շատ արագ լուծվում է ջրի մեջ: Բացի սպիտակ գույնից, որը հիմնականն է, հանդիպում են նաև տարաբնույթ այլ երանգներ՝ սկսած բաց շագանակագույնից մինչև մուգ շագանակագույն, առանձին դեպքերում՝ նաև սև: Իսկ նյութը հանդես է գալիս փոշուց մինչև կպչուն մածուկի տեսքով:  Հիշյալ թմրամիջոցի ներգործությունը նույնքան բազմաձև է, որքան նրա ֆիզիկական վիճակները և ձևերը: 

PCP-ի օգտագործող անձանց մոտ առաջացնում է մենակություն զգացում,  շրջապատից օտարում, դանդաղում է խոսքի ռիթմը, կորցնում է կողմնորոշումը, որը ուղեկցվում է երևակայական ուժի զգացումով և անպարտելիությամբ: Անձի շարժումը արագանում է, որը անկախատեսելի է: Առաջանում են նաև ձայնային հալյուցինացիաներ, տրամադրության անկում: Ֆենցիկլիդինը առաջ է բերում անհանգստություն, մահվան անխուսափելիության զգացում, թշնամանք, փսիխոզ և այլն: 

          PCP-ը համարվում է ամենավտանգավոր թմրամիջոցներից մեկը:
ԽԻՍՏ ՆԵՐԱԶԴՈՂ ՆՅՈՒԹԵՐ

Հալյուցինոգեններ
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Հալյուցինոգենները համարվում են օգտագործվող թմրա-միջոցների ամենահին խմբերից մեկը, որոնց ազդեցությամբ բարձրանում է մարդու տրամադրությունը, արագանում շարժողակա-նությունը, անձը կարող է դիմել չկշռադատված քայլերի: Գոյություն ունեն հալյուցինոգեն սնկեր, կակտուսներ:

Հարավային և Կենտրոնական Ամերիկայի բնիկ հնդկացիները մշակել և օգտագործել են հոգեներգործուն նյութեր պարունակող բուսատեսակներ: Մեքսիկա-կան ացտեկները հոգեխթանիչ և տեսիլածին (հալյուցինոգեն) ազդեցություն ունեցող սնկերից պատրաստված տարբեր տեսակի թուրմերն օգտագործել են ինչպես կրոնական ծիսակատարու-թյունների ժամանակ, այնպես էլ բուժական նպատակով: Հնդկացի-ներն այդ սնկերն անվանում էին «նահուատլե» (թարգմանաբար` Աստծո կայծ), նույն Lophophora williamsii-ն, որը պարունակում է տեսիլածին ալկալոիդներ (մեսկալին և այլն): 
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Դարեր շարունակ Լատինական Ամերիկայի հնդկացիները կրոնական ծիսակատարությունների ժամանակ ոգիների հետ շփվելու համար օգտագործել են պսիլոցիբի սունկը (աստվածային սունկ), իսկ Մեքսիկայի հնդկացիները` պեյոտ տեսակի կակտուսը, որը պարունակում է մեսկալին (սրանց առաջացրած ցնորքները համարում են առեղծվածային ծագման, իսկ կակտուսը և սունկը` աստվածային ուժով օժտված): Հետագայում Կոլումբոսը նկարագրել է. «Նրանք չէին հասկանում, թե ինչ են անում, իսկ խոսակցությունը լիակատար անհեթեթություն էր: Նրանք դա համարում էին ոգիների հետ շփում»: 

Հալյուցինոգենների բիոքիմիական, դեղաբանական և ֆիզիո-լոգիական ներգործության հիմքերը խորությամբ չեն ուսումնա-սիրված: Անգամ թմրամիջոցների այս խմբի անունը՝ հալյուցի-նոգեններ, իդեալական չէ, քանի որ հենց հալյուցինոգենները ոչ միշտ է, որ առաջացնում են հալյուցինացիոն վիճակներ: Ինչևիցե, երբ հալյուցինոգենները օգտագործվում են ոչ համամասնաչափերով, ապա անձի մոտ առաջանում են  վարքագծի տարաբնույթ փոփոխու-թյուններ: Այս դեպքում աչքի բիբերը լայնանում են, սիրտը արագ է աշխատում,  բարձրանում է  արյան ճնշումը: Ժամանակի և տարա-ծության գնահատման տեսանկյունից տեղի են ունենում մտածելա-կերպի խախտումներ: Կարծես թե ժամանակը կանգ է առնում, առարկաների ձևերը, չափսերը և գույները  ստանում են նոր երանգներ: 

Հալյուցինոգենների օգտագործման ախտանիշների միա-նշանակ գնահատումը ծայրահեղ դժվար է, քանի որ յուրաքանչյուր նոր օգտագործման ժամանակ կարող են առաջանալ ոչ նույնատիպ երևույթներ:


Հալյուցինոգենների ընդունումից շաբաթներ կամ անգամ ամիսներ անց օգտագործողի մոտ կարող են առաջանալ ինչ-որ նոր հոգեվիճակներ, որը նույնպես ժամանակի տեսակետից անկան-խատեսելի է, որոնք հատկապես նկատվում են երիտասարդների մոտ: Ժամանակի ընթացքում այդպիսի հոգեվիճակների կրկնությունը թուլանում է: Հալյուցինոգենների չարաշահումը կարող է առաջացնել ծանր հետևանքներ, մասնավորապես՝  դատողության և մտածելակեր-պի շեղումներ: 
Լ Ս Դ 
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Դիետալիզմի լիզերգիկ թթուն (LSD)  մարդկությանը հայտնի խիստ ներազդող, խորությամբ ուսումնասիրված հալյուցինոգեննե-րից  մեկն է:  Քիմիական սինթեզի միջոցով այն առաջին անգամ ստաց-վել է բժիշկ Ալբերտ Հոֆմանի կողմից 1938թ., բայց նրա հալյուցինոգեն ներգործությունները ի հայտ եկան 1943թ., երբ նույն Հոֆմանը պատահաբար օգտագործեց LSD-ն: Օգտագործելուց անմիջապես հետո պարզվեց, որ LSD-ի ամենափոքր, անգամ 0,025 մլգ դոզան (կամ 25 միկրոգրամ) մի քանի ավազաչափ հատիկները կարող են առաջացնել ծավալուն և ազդեցիկ հալյու-ցինացիաներ :

Մարդու գանգի քիմիական բաղադրության կառուցվածքային նմանության պատճառով  և պսիխոզի մի քանի ասպեկտների համար LSD –ն օգտագործվում էր որպես գիտահետազոտական միջոց՝ հոգեկան մի շարք հիվանդություններ ուսումնասիրելու ժամանակ: Չնայած 60-ական թվականներին նրա ապօրինի օգտագործման նվազեցմանը, այնուհանդերձ 90-ականներին մեծ տարածում ձեռք բերեց ողջ աշխարհում : Միջին ներգործություն առաջացնող LSD-ի չափը 20-80 միկրոգրամ է, որի ազդեցությունը տևում է 10-12 ժամ: LSD-ն վաճառվում է կոշտ և փափուկ հաբերի տեսքով :

LSD-ի Ֆիզիկական ազդեցության բնութագիրը .

- անձի բիբերը լայնանում են, տեղի է ունենում մարմնի տաքության թեթև անկում, սրտխառնություն, մաշկի փշաքաղություն, քրտնարտադրություն, շաքարի, ճնշման բարձրացում և սրտի աշխա-տանքի արագացում: 

LSD-ի ընդունումից մեկ ժամ անց, անձի մոտ առաջանում են տեսողության և տրամադրության կտրուկ փոփոխություններ:


Հալուցինացիայի ընթացքում անձը կորցնում է ժամանակի և տարածության զգացողությունը, որն ուղեկցվում է օբյեկտների չափ-սերի, ձևերի, գույների և ձայնային ռիթմերի ոչ ճիշտ ընկալմամբ: Անգամ չի ընկալում սեփական մարմնի ծավալային և ֆունկցիոնալ զգացողությունը:

Հալուցինացիոն վիճակում՝ անձը ընդունակ չի լինում զգայական օրգանների օգնությամբ ընկալել առարկաները: Նա նկարագրում է  «լսողական գույները» և «տեսողական ձայները»: Կորցնում է որոշումներ կայացնելու, հանրորեն վտանգավոր արարքները գնահատելու, իր գործողությունների համար հաշիվ տալու ունակությունները:

ԼՍԴ-ն ապօրինի ճանապարհով պատրաստվում է ԱՄՆ-ի առափնյա բնակավայրերում, որտեղից ներկրվում է Հոլանդիա :
ԼՍԴ-ի փողոցային անվանումներն են` պրոմակաշկա, լյուսյա, մարկա, թթու: Ստանում են ընդհատակյա լաբորատորիաներում, ներծծվում է նկարներով թղթի կտորի մեջ, և չորացված վիճակում իրացվում: Թղթի կտորը դնում են լեզվի տակ, որից հետո նա անմիջապես ազդում է մարդու նյարդահոգեբանական վիճակի վրա, մարդը կարող է չնկատել անցնող ավտոմեքենան, կամ ինչ-որ տեղից ընկնել: 
Խթանիչներ
Խթանիչներից առավել շատ օգտագործվում է նիկոտինը, որը գտնվում է ծխախոտի պարունակության մեջ, կոֆեինը, որը գտնվում է սուրճի և թեյի պարունակության մեջ, ինչպես նաև այն դեղամիջոցները, որոնք բժիշկների կողմից թույլ չեն տրվում զանգվածաբար օգտագործել` կոֆետամին, կաֆֆետին: Իրենց համակցության մեջ այդ նյութերը բարձրացնում են մարդու տրամադրությունը և աշխուժությունը: Հիշյալ խթանիչների օգտագործումը բարձրացնում է մարդկանց կենսունակությունը, արյան ճնշումը, մարմնի ջերմությունը, կարող են բերել անքնության, գլխապտույտի: Դրա հետ մեկտեղ դրանց բացասական հետևանքները հող պատրաստեցին մի շարք երկրներում համապատասխան քարոզչություն տանելու ուղղությամբ: 
ԱՄՆ-ում և աշխարհի մի շարք երկրներում խթանիչները հսկողության տակ են և նշանակվում են բժիշկների կողմից՝ առանձին հիվանդությունների մասնավորապես նար-կոլէպսիայի, չաղության, ուշադրության խաթարման – հիպերակտի-վության շեղումների դեպքերում: Խթանիչները որպես թմրամիջոցներ, օգտագործվում են ինքնավստահության, ինքնատիրապետման, ֆիզիկական և մտային կայունության ապահովման, ինչպես նաև ստեղծագործական գործունեության ակտիվության բարձրացման, դրա հետ մեկտեղ ախորժակի թուլացման նպատակներով: Ինչպես բոլոր թմրամիջոցները, այնպես էլ խթանիչները, ակտիվ ներգործում են մարդու նյարդային համակարգի վրա և առաջացնում դրանցից կախվածություն: 

Հոգեմետ (հոգեներգործուն) նյութեր
Հոգեմետ (հոգեներգործուն) նյութեր են կոչվում ՄԱԿ-ի 1971թ. «Հոգեմետ նյութերի մասին» կոնվենցիայի 1-ին, 2-րդ, 3-րդ և 4-րդ ցուցակներում ընդգրկված նյութերը: 

Հայաստանի Հանրապետությունում հոգեմետ (հոգեներ-գործուն) նյութերի շրջանառությունը սահմանվում է ՀՀ կառավա-րության 2003 թվականի N1129-Ն «Հայաստանի Հանրապետու-թյունում հսկման ենթակա թմրամիջոցների, հոգեմետ (հոգեներգոր-ծուն) նյութերի և դրանց պրեկուրսորների կազմը (ցանկը) հաստատելու մասին» որոշմամբ, որի հավելվածով սահմանվում են 4 ցուցակներ`

ցուցակ N1` թմրամիջոցների և հոգեմետ (հոգեներգործուն) նյութերի, որոնց շրջանառությունը Հայաստանի Հանրապետության տարածքում արգելվում է,
ցուցակ N2` թմրամիջոցների և հոգեմետ (հոգեներգործուն) նյութերի, որոնց շրջանառությունը Հայաստանի Հանրապետությունում սահ-մանափակ է,
ցուցակ N3` թմրամիջոցների և հոգեմետ (հոգեներգործուն) նյութերի, որոնց շրջանառության հսկողության նկատմամբ Հայաստանի Հանրապետությունում սահմանվում են որոշակի պայմաններ, ցուցակ N4` պրեկուրսորների, որոնց շրջանառությունը Հայաստանի Հանրապետությունում սահմանափակ է, և որոնց նկատմամբ սահ-մանվում են հսկման եղանակներ:


ՀՀ տարածքում հոգեմետ (հոգեներգործուն) նյութերը բաց են թողնվում հատուկ դեղատներից միայն դեղատոմսերով:


Հոգեմետ նյութերի օգտագործումը ազդում է մարդու կենտ-րոնական նյարդային համակարգի վրա:


Հայաստանի Հանրապետության տարածքում թմրամիջոցների ապօրինի գործածման վերաբերյալ վերջին երեք տարիների ուսումնասիրությունները և վերլուծությունները ցույց են տալիս, որ թմրամոլների կողմից անհասանելի է դառնում (գնային տարբերակով) ներարկային օգտագործման միջոցով թմրամիջոցների ձեռք բերումը: Օգտագործելով ինտերնետի հնարավորությունները թմրամոլները սովորել են տնային պայմաններում, մատչելի գնով պատրաստել թմրամիջոց անձնական օգտագործման համար: Այսինքն, 700-900 դրամով ձեռք են բերում «Սեդալգին» տեսակի դեղամիջոցը (որն իր բաղադրության մեջ պարունակում է «կոդեին» տեսակի թմրա-միջոցը) այն սինթեզում բենզինով, օգտագործելով տեխնիկական թթու, լուցկու գլխիկներ և ստանում «դեզոմորֆին» տեսակի թմրամիջոց, որն իր ազդեցությամբ չի զիջում այլ ներարկային ձևով օգտագործվող թմրամիջոցներին (օրինակ «հերոին»), ազդեցությամբ 20 անգամ գերազանցում է «մորֆիին»: Այդ տեսակի թմրամիջոց գործածողների փողոցային անվանումն է «բենզինիստներ», իսկ թմրամիջոցը անվանում են «կոկորդիլոս», քանի որ գործածումից մարդու մարմինը կանաչավուն գույն է ստանում:

Այդ եղանակով պատրաստվող թմրամիջոցը մեծ տարածում է գտել Երևանում, Շիրակի, Լոռու մարզերում և շարունակվում է տարածվել Կոտայքի, Արարատի, Արմավիրի և Սյունիքի մարզերում: 


«Հերոին» գործածողների կյանքի տևողությունը միջինում 5 տարի է, իսկ «դեզոմորֆին» գործածողների` առաջին անգամ գործածումից մինչև 1 տարի: Դրա գործածումից սկսվում են կազմալուծվել մարմնի հյուսվածքները, որի հետևանքով մարմինը փթում է (ոսկրային գանգրենա): Մարմնի վրա առաջանում են թարախային վերքեր: Առաջինը վնասվում են անոթները, դրանց վնասման արդյունքում թմրամոլն իրեն ներարկում է միջմկանային, որոշ ժամանակ անց մկանները նույնպես վնասվում են: Հիմնականում օգտագործում են մարմնի ազդրերի մկանները, որի արդյունքում ոտքերը սկսում են չենթարկվել: Գիտակցելով իր վիճակը թմրամոլը չի կարողանում հրաժարվել ներարկվելուց, քանի որ կախվածությունը շատ ուժեղ է, և աստիճանաբար սկսում է քայքայվել ուղեղը, որն էլ բերում է մահի: 


«Սեդալգին» դեղամիջոցից բացի թմրամոլները օգտագործում են նաև «Կոֆետին», «Պենտալգին», «Կոդելակ», «Սոլպադեին», «Նուրոֆեն» և այլ տեսակի դեղամիջոցները:


Նշված և այլ դեղամիջոցների չարաշահումները նվազեցնելու, դեպի ապօրինի շրջանառություն կանխելու նպատակով ՀՀ առող-ջապահության նախարարության կողմից մշակվել և ՀՀ կառավարու-թյան կողմից 2012 թվականի հունիսի 22-ի N763-Ն որոշմամբ հաստատվել է «Հայաստանի Հանրապետության կառավարության 2003 թվականի օգոստոսի 21-ի  N 1129-Ն  որոշման մեջ լրացումներ և փոփոխություններ կատարելու մասին» Հայաստանի Հանրապետու-թյան կառավարության որոշման նախագիծը, որի համաձայն «Կոդեին (ցանկացած աղի ձևով) 10մգ և ավելի պարունակող բազմաբաղադրատարր դեղերն» ընդգրկվել են ՀՀ կառավարության 2003 թվականի oգոuտոuի 21-ի «Հայաuտանի Հանրապետությունում հuկման ենթակա թմրամիջոցների, հոգեմետ նյութերի և դրանց պրեկուրuորների կազմը (ցանկը) հաuտատելու մաuին» N 1129-Ն որոշմամբ հաստատված Հայաստանի Հանրապետությունում հսկման ենթակա թմրամիջոցների, հոգեմետ նյութերի և դրանց պրեկուր-սորների կազմի (ցանկի) N 3 «Թմրամիջոցների և հոգեմետ նյութերի, որոնց շրջանառության հսկողության նկատմամբ Հայաստանի Հանրա-պետությունում սահմանվում են որոշակի պայմաններ» ցուցակում:

Պրեկուրսորներ

Պրեկուրսորներ են կոչվում ՄԱԿ-ի 1988թ. «Թմրամիջոցների և հոգեմետ նյութերի ապօրինի շրջանառության դեմ» կոնվենցիայի 1-ին և 2-րդ ցուցակներում ընդգրկված նյութերը: 

Հայաստանի Հանրապետությունում պրեկուրսորների շրջա-նառությունը սահմանվում է ՀՀ կառավարության 2003 թվականի N1129-Ն «Հայաստանի Հանրապետությունում հսկման ենթակա թմրամիջոցների, հոգեմետ (հոգեներգործուն) նյութերի և դրանց պրեկուրսորների կազմը (ցանկը) հաստատելու մասին» որոշմամբ` հավելվածի 4 ցուցակում`պրեկուրսորների, որոնց շրջանառությունը Հայաստանի Հանրապետությունում սահմանափակ է, և որոնց նկատմամբ սահմանվում են հսկման եղանակներ: Ցուցակում ընդգրկված նյութը ներմուծելու համար անհրաժեշտ է ունենալ լիցենզիա, որի ձևը սահմանվում է ՀՀ կառավարության կողմից սահմանված կարգով (ՀՀ կառավարության 2011 թվականի N281-Ն որոշմամբ և հիշյալ որոշման մեջ փոփոխություններ և լրացումներ կատարելու մասին ՀՀ կառավարության 2012 թվականի հունիսի 7-ի N 717-Ն որոշմամբ): «Թմրամիջոցների և հոգեմետ (հոգեներգործուն) նյութերի մասին» ՀՀ օրենքի համաձայն պրեկուրսոր կամ հսկվող նյութ ներմուծող կազմակերպությունը պարտավոր է յուրաքանչյուր ամիս ՀՀ ոստիկանությանը ներկայացնել հաշվետվություն` նյութի շարժի մասին:
ԹՄՐԱՄԻՋՈՑՆԵՐԻ, ՀՈԳԵՄԵՏ (ՀՈԳԵՆԵՐԳՈՐԾՈՒՆ) ՆՅՈՒԹԵՐԻ ԵՎ ԴՐԱՆՑ ՊՐԵԿՈՒՐՍՈՆԵՐԻ ԿԱՆԽԱՐԳԵԼՈՒՄԸ
Թմրամիջոցների, հոգեմետ (հոգեներգործուն) նյութերի և դրանց պրեկուրսորների շրջանառություն (օրինական և ապօրինի)


Թմրամիջոցների, հոգեմետ (հոգեներգործուն) նյութերի և դրանց պրեկուրսորների հետ անմիջական կամ անուղղակիորեն կապված ցանկացած գործողություն, որը չի հակասում Հայաստանի Հանրապետության օրենսդրությանը, կոչվում է թմրամիջոցների, հոգեմետ նյութերի և դրանց պրեկուրսորների օրինական շրջանառություն:


Թմրամիջոցների, հոգեմետ (հոգեներգործուն) նյութերից և դրանց պրեկուրսորներից շատերը լայն կիրառում ունեն բժշկության և գիտության մեջ: Այս նյութերի շրջանառությունը պետական մենաշնորհ է հանդիսանում: Պետությունը ոչ միայն հսկում և վերահսկում է թմրամիջոցների, հոգեմետ (հոգեներգործուն) նյութերի և դրանց պրեկուրսորների ներմուծումը և արտահանումը, այլև համապատասխան արտոնագիր (լիցենզիա) է տրամադրում բոլոր այն գործակալություններին, որոնք օրենքով սահմանված կարգով անմիջականորեն երկրի ներսում իրականացնում են թմրա-միջոցներին, հոգեմետ (հոգեներգործուն) նյութերին և դրանց պրեկուրսորներին վերաբերող ցանկացած տիպի գործարք:


Թմրամիջոցների, հոգեմետ (հոգեներգործուն) նյութերի և դրանց պրեկուրսորների հետ ուղղակի կամ անուղղակի կերպով կապված ցանկացած գործողություն, որը հակասում է Հայաստանի Հանրապետության օրենսդրությանը, կոչվում է թմրամիջոցների, հոգեմետ նյութերի և դրանց պրեկուրսորների ապօրինի շրջա-նառություն:


Սա վերաբերում է բոլոր այն դեպքերին, երբ այս կան այն կերպ շրջանցվում է պետության կողմից թմրամիջոցների, հոգեմետ (հոգեներգործուն) նյութերի և դրանց պրեկուրսորների շրջանա-ռության սահմանված կարգը: Նման դեպքերում ՀՀ օրենսդրությունը նախատեսում է թե վարչական, և թե քրեական պատասխա-նատվություն:

Թմրամիջոցների, հոգեմետ (հոգեներգործուն) նյութերի և դրանց պրեկուրսորների պահանջարկ (օրինական և ապօրինի)


Թմրամիջոցների, հոգեմետ (հոգեներգործուն) նյութերի և դրանց պրեկուրսորների օրինական պահանջարկ են կոչվում տվյալ երկրի բուժական, գիտական և արտադրական նպատակների համար օգտագործվող նյութերի տեսականին և քանակները: Բնական է, որ թմրամիջոցների, հոգեմետ (հոգեներգործուն) նյութերի և դրանց պրեկուրսորների օրինական առաջարկը ապահովվում է միայն և միայն պետության կողմից` օրենսդրությամբ սահմանված կարգով:


Թմրամիջոցները, հոգեմետ (հոգեներգործուն) նյութերը որպես հզոր ցավազրկող միջոցներ, օրինական ճանապարհով օգտա-գործվում են բժշկության մեջ ընդհանուր անզգայացումների ժամանակ, որոշ նյարդային և հոգեկան հիվանդությունների բուժման ընթացքում: Ժամանակակից բժշկությունը դժվար է պատկերացնել առանց նշված նյութերի: Պատկերացրեք ավտովթարի հետևանքով հիվանդանոցում հայտնված անձը, որն ստացել է ազդրոսկրի կոտրվածք և ցավային շոկի մեջ է, կամ սրտամկանի սուր ինֆարկտով հիվանդ, որ զգում է մահվան վախ` առաջացած սրտի շրջանի անդիմադրելի, տանջալի ցավերից: Մեկ ուրիշ դեպքում էպի-լեպսիայով հիվանդը կարող է ցնցվել ամբողջ մարմնով և բոլորի աչքի առաջ կապտել` վրա հասած սուր շնչարգելությունից: Հավատացեք, որ օրինակները շատ-շատ են: Այս և նման շատ դեպքերում նույն հոգեներգործուն նյութերը կարող են հիվանդի փրկության միակ միջոցը լինել:


Ցանկացած թմրամիջոցի կամ հոգեմետ (հոգեներգործուն) նյութի չարաշահում ասելով հասկանում ենք դրանց օգտագործումը` առանց բժշկի նշանակման, իսկ պարբերաբար գործածումն անձին դարձնում է թմրամոլ կամ թունամոլ, այն է` բուժման կարիք ունեցող հիվանդ: 


Թմրամիջոցների արտադրության համար պրեկուրսոր հանդիսացող ծծմբական թթուն և աղաթթուն օգտագործվում են, օրինակ, ատոմային կայանների, ջերմաէլեկտրոկայանների շահա-գործման ընթացքում և այլն:

Թմրամիջոցների, հոգեմետ նյութերի  ապօրինի օգտագործման կանխարգելումը

Թմրամիջոցների ապօրինի օգտագործման կանխարգելումը ներառում է անհատական, հանրային և շրջապատող միջավայրի գործոնների վրա ազդող տարբեր միջոցառումներ, որոնց նպատակը, վերջին հաշվով, թմրամոլության կամ թունամոլության որպես խնդրահարույց երևույթի մեղմացումն է: Այս միջոցառումները ներառում են տարբեր գործողություններ, որոնք ուղղված են առողջ և անվտանգ վարքագծի ձևավորմանն ու ամրապնդմանը:


Բնական է, որ թմրամիջոցների ապօրինի օգտագործման կանխարգելումը պետք է ուղղված լինի ինչպես նրանց օգտագործմանը նպաստող (ռիսկի) գործոնների դեմ, այնպես էլ ուժեղացնի այդպիսի օգտագործումը կանխարգելող (պաշտպա-նական) գործոնները:


Թմրամիջոցների և հոգեմետ նյութերի չարաշահման խնդիրն ինքնին լուրջ է, ուստի և կանխարգելման գործողությունները նույնպես պիտի լինեն բազմաթիրախ և ընդգրկեն տարբեր ուղ-ղություններ` սկսած նեղ շրջանակում անհատական շփումներից, վերջացրած` լայնածավալ ազգային քաղաքականությամբ:


Վերջին տարիներին նկատվում է կանխարգելման ծրագրերի և մոտեցումների որոշակի առաջընթաց և զարգացում: Կանխար-գելմանը նվիրված ուսումնասիրությունների մեծ մասը կատարվել են զարգացած երկրներում, հատկապես` ԱՄՆ-ում: Իհարկե, կանխար-գելման ծրագրի տեսակն ընտրելիս անհրաժեշտ է որոշել, կիրառվելու է ունիվերսալ յուրահատուկ ծրագիր, թե դրանց զուգակցությունը:
Կանխարգելման ծրագրերի նշանակությունը
Միայն կանխարգելումն է, որ կարող է բերել թմրամիջոցների և հոգեմետ նյութերի չարաշահման նոր դեպքերի հաճախակա-նության նվազեցման:

Թմրամիջոցների և հոգեմետ նյութերի չարաշահումն արատավոր շղթայի միայն մի օղակն է: Ապացուցված է, որ դրանց պարբերաբար օգտագործումը հանգեցնում է ֆիզիկական առող-ջության տարբեր խանգարումների, ինֆեկցիոն հիվանդությունների (ՄԻԱՎ, հեպատիտներ B և C) տարածմանը: Այն ծանր հետևանքներ է թողնում ոչ միայն անհատի, այլ ամբողջ հասարակության և պետության վրա: Կանխարգելելով թմրամիջոցների և հոգեմետ նյութերի չարաշահումը` պակասում և կանխվում են նաև վերոհիշյալ բարդություններն ու հետևանքները:

Թմրամիջոցների և հոգեմետ նյութերի պարբերաբար չարաշահումը բերում է թմրամոլության և թունամոլության, որոնք ծանր խրոնիկ հիվանդություններ են, որ պահանջում են բուժում և ռեաբիլիտացիա հիվանդի ողջ կյանքի ընթացքում և հաճախ մնում են անբուժելի: Այսպիսով, ավելի ճիշտ է կանխարգելել թմրամոլության և թունամոլության զարգացումը, քան միջոցներ ձեռնարկել դրանց բուժման համար: Իհարկե, սա չի նշանակում, որ կարելի է անուշադրության մատնել թմրամոլությամբ կամ թունամոլությամբ տառապող անձանց ու չզբաղվել նրանց խնդիրներով: Պարզապես, ինչպես ասում է լատինական հին ասացվածքը` «ավելի լավ է կանխարգելել, քան բուժել»: Ճիշտ է մարդուն չթողնել, որ նա ընկնի թմրամոլության ճահիճը, ոչ թե անտարբեր լինել, նրան չզգուշացնել կամ միջոցներ ձեռք չառնել, և հետո, երբ նա արդեն վերածվել է թմրամոլի, նոր միայն զբաղվել այդ մարդուն բուժելու գործով:

Կանխարգելումն ավելի քիչ ծախսեր է պահանջում, քան բուժումը, և ավելի մեծ արդյունավետություն ունի: Բուժել հնարավոր է մեկ մարդու, բայց 100 հոգու շրջանում անցկացնելով կանխարգելման միջոցառումներ, կարելի է փրկել 5 պոտենցիալ թմրամոլի:

Կանխարգելման ծրագրերն ինքնին մարդասիրական են, որովհետև դրանք նպատակ են հետապնդում մարդուն հեռու պահել ցավերից և տառապանքներից:

Հայաստանի Հանրապետության Նախագահի 2009թ. սեպ-տեմբերի 25-ի ՆԿ-162-Ն կարգադրությամբ հաստատվել է «2009-2012 թվականների ընթացքում Հայաստանի Հանրապետությունում թմրա-մոլության և թմրամիջոցների ապօրինի շրջանառության դեմ պայքարի ազգային ծրագիր», իսկ ՀՀ կառավարության 2010 թ. հուլիսի 15-ի N892-Ն որոշմամբ հաստատվել է «2010-2012 թվականների ընթացքում Հայաստանի Հանրապետությունում թմրա-մոլության և թմրամիջոցների ապօրինի շրջանառության դեմ պայքարի ազգային ծրագրով նախատեսված միջոցառումների ժամանակացույց»:
Թմրամիջոցների, հոգեմետ (հոգեներգործուն) նյութերի և դրանց պրեկուրսորների ապօրինի շրջանառության դեմ պայքարի ուղղությամբ մի շարք դրույթներ են ներառված նաև «Եվրոպական հարևանության քաղաքականության Հայաստանի Հանրապետություն-Եվրոպական Միության գործողությունների ծրագրի» կատարման միջոցառումների ժամանակացույցում, «Հայաստանի Հանրապե-տությունում կազմակերպված հանցավորության դեմ պայքարի արդյունավետության բարձրացման ազգային ծրագրի» ժամանա-կացույցում և այլն:
Կանխարգելման ծրագրերի երեք կարևոր նպատակները և ռազմավարությունները
-Առաջին անգամ թմրամիջոց կամ հոգեմետ նյութ չարաշահելու կանխարգելում,
-Թմրամիջոց կամ հոգեմետ նյութ չարաշահելը շարունակելու կանխարգելում,
-Թմրամիջոց կամ հոգեմետ նյութ չարաշահելու հետևանքով առաջացող խնդիրների կանխարգելում:

Կանխարգելման ծրագրերը պետք է լինեն բազմա-նպատակային և տարբեր ոլորտներ ընդգրկող, ինչպես, ասենք, հասարակության լայն շերտերի և ամբողջ բնակչության իրա-զեկության աստիճանի բարձրացումը, դեռահասների և դպրոցական երեխաների շրջանում ծավալվող միջոցառումները, անօթևան երեխաների շրջանում համապատասխան աշխատանքների անցկա-ցումը և այլն:


Այնուամենայնիվ, ընդհանուր առմամբ, գոյություն ունեն կանխարգելման ծրագրերի հետևյալ հիմնական ռազմավարություն-ները.

-Առաջնային կանխարգելում (ինտերվենցիա)

-Վնասի նվազեցում
-Ռիսկի (վտանգի) նվազեցում
-Արժեքների ստեղծում
-Առողջ մթնոլորտի ստեղծում
-Քաղաքականության և օրենսդրության բարելավում
Առաջնային կանխարգելում

Սա իրենից ներկայացնում է առաջին անգամ թմրամիջոց կամ հոգեմետ նյութ չարաշահելու, այն է` առանց բժշկի նշանակման, ինքնուրույն օգտագործելու փորձի կանխարգելում:


Առաջնային կանխարգելման տիպիկ օրինակ են դպրոցներում, դեռահասների մոտ թմրամիջոցներին և հոգեմետ նյութերին «ոչ» ասելու դաստիարակչական և քարոզչական ծրագ-րերը:

Երկրորդային կանխարգելում (ինտերվենցիա)


Սա իրենից ներկայացնում է թմրամիջոցների կամ հոգեմետ նյութերի կրկնակի չարաշահումների կանխարգելումը: Երկրորդային կանխարգելման ծրագրերն իրենց բնույթով ավելի ակտիվ են և ավելի մեծ ջանք են պահանջում. մի բան է դեռահասին բացատրել, որ թմրամիջոց չի կարելի չարաշահել, մեկ այլ բան է` այդ նույն դեռահասին, որն արդեն փորձել է այդ «արգելված պտուղը» և զգացել հաճույք, համոզել, որ չշարունակի: Այդ իսկ պատճառով հաճախ երկրորդային կանխարգելման ծրագրերն անվանում են «ինտերվենցիա», քանի որ դրա նպատակը մարդու կամ մարդկանց որևէ խմբի առօրյա կյանք ներխուժելն և ակտիվ բացատրական աշխատանքներով թմրամիջոցների հետագա չարաշահման կան-խումը:


Հաճախակի դիսկոտեկներ այցելող և խթանիչ օգտագործող պատանիների և աղջիկների հետ կատարվող կանխարգելման աշխատանքներն իրենց էությամբ ինտերվենցիաներ են:

Վնասի  նվազեցում

Սա թմրամիջոցների կամ հոգեմետ նյութերի չարաշահման առաջացրած վնասների ու հետևանքների կանխարգելումն է` առանց հատուկ ուշադրություն դարձնելու դրանց օգտագործման փաստի առկայությանը:


Սրա վառ օրինակ կարող են հանդիսանալ ներարկային եղանակով թմրամիջոց օգտագործողների շրջանում ստերիլ միան-գամյա ներարկիչների բաշխման (փոխանակման) ծրագրերը:

Ռիսկի  (վտանգի)  նվազեցում

Սա թմրամիջոցների կամ հոգեմետ նյութերի չարաշահման առաջացրած վնասների ու հետևանքների նվազեցումն է հատուկ մեթոդների ուսուցանմամբ:


Օրինակ` գոյություն ունեն ուսուցողական հատուկ ծրագրեր ներարկային եղանակով թմրամիջոց օգտագործողների համար, որոնք ուղղված են երակների հետ կապված խնդիրների կանխարգելմանը` որն է ներերարկային ներարկման ճիշտ ձևը, ինչպես մշակել մաշկը և այլն: Սա հաճախ զուգակցվում է վնասի նվազեցման ռազմավա-րության հետ, օրինակ` «աութրիչ» աշխատողը ներարկային թմրամոլին է հանձնում ստերիլ ներարկիչներ և միևնույն ժամանակ նրան բացատրում, թե որ երակից և ինչպես պետք է կատարվի թմրամիջոցի ներարկումը: Այս միտքը ընթերցողին կարող է շատ արտասովոր թվալ, բայց փաստը մեկն է. միևնույն է, այդ թմրամոլը ներարկելու է իր թմրամիջոցը, գոնե կարելի է կանխել նրա մոտ հնարավոր երակների բորբոքումը և հետագա ինֆեկցիոն բար-դությունները: Բազմաթիվ հետազոտություններով ապացուցվել է, որ նման կանխարգելիչ միջոցառումներն առաջ չեն բերում թմրամի-ջոցների չարաշահման խթանում: Ընդհակառակը, սա առաջին քայլն է, թմրամոլի հետ վստահելի հարաբերություններ ստեղծելու գործում, ինչը կօգնի հետագայում իրականացնել այլ միջոցառումներ (օրինակ` բուժում և ռեաբիլիտացիա):

Արժեքների  ստեղծում

Սա ուղղված է մարդու անհատականության մեջ և շրջապատող միջավայրում դրական կամ կանխարգելիչ գործոնների զարգացմանը: Այն հավասարապես պետք է ուղղված լինի անհատին, ընտանիքին և համայնքին: Հասարակ օրինակ կարող է ծառայել որևէ թաղամասում հարևան թաղի պատանիների և աղջիկների համար մարզական ակումբի կառուցումը:

Առողջ  մթնոլորտի  ստեղծում

Այս ռազմավարությունը նպատակ է հետապնդում ստեղծել ֆիզիկական, սոցիալական, հուզական (էմոցիոնալ) և տնտեսական առողջ մթնոլորտ: Օրինակ` հատուկ օժանդակության ծրագրեր անապահով ընտանիքների համար: Առողջ մթնոլորտ ստեղծելու մեկ այլ օրինակ կարող է լինել մարզադաշտ ստեղծելը:

Քաղաքականության  և  օրենսդրության  բարելավում

Ռազմավարության այս տեսակը նախատեսում է թմրամի-ջոցների և հոգեմետ նյութերի չարաշահման կանխարգելումը` դրանց վրա ուղղակի և անուղղակի ազդող սոցիալական հսկողությունը բարձրացնելու ճանապարհով: Օրինակ` համապատասխան օրենքնե-րի խստացում, իրավիճակի մշտական գնահատում և քաղաքական օղակների վրա ճնշման գործադրում:

Կանխարգելման  միջոցառումների  սկզբունքները
ա) Կանխարգելման ծրագրերը պետք է բարելավեն կանխարգելիչ և նվազեցնեն ռիսկի բոլոր այն գործոնները, որոնք ազդում են անհատի և հասարակության վրա:

բ) Կանխարգելման ծրագրերը պետք է ուղղված լինեն թմրամիջոցների բոլոր տեսակների չարաշահման կանխարգելմանը` ինչպես օրինակ (ալկոհոլ, ծխախոտ) այնպես էլ ապօրինի (մարիխուանա, հերոին և այլն):

գ) Կանխարգելման ծրագրերը պետք է իրենց բովանդակությամբ համապատասխանեն այն տարածաշրջանին, որտեղ անցկացվում են:

դ) Թմրամիջոցների և հոգեմետ նյութերի չարաշահումը քայքայում է հասարակությունը, արգելակում մարդկային զարգացումը և դառնում բազմատեսակ հանցագործությունների աղբյուր. այն ազդում է հասարակական բոլոր ոլորտների վրա:

ե) Ապօրինի թմրամիջոցները և հոգեմետ նյութերը լուրջ սպառնալիք են ամբողջ մարդկությանը, երկրների անկախությանը, դեմոկրատիային, ազգային կայունությանը և միլիոնավոր մարդկանց արժանապատվությանը:

զ) Թմրամիջոցների և հոգեմետ նյութերի չարաշահումը աղետալի ազդեցություն է ունենում երիտասարդ սերնդի ազատության և զարգացման վրա:

է) Աշխարհի 15-64 տարեկան բնակչության 3,7 %-ը կամ 210 միլիոն մարդ օգտագործում է ապօրինի թմրամիջոցներ և հոգեմետ նյութեր: Եթե սրան գումարենք այն մարդկանց թիվը, ովքեր օգտագործում են ծխախոտ և ալկոհոլ, նաև` բժիշկների նշանակումներով թմրադեղեր օգտագործողներին, պարզ կդառնա չարաշահման և դրանից բխող խնդիրների և ռիսկի դիմող մարդկանց իրական քանակը:

ը) Ավելի հեշտ և նպատակահարմար է կանխել վնասը, քան պայքարել արդեն իսկ գոյացած խնդիրների դեմ: Այս փաստարկը վերաբերում է նաև թմրամիջոցներից առաջացած բոլոր հետևանք-ներին:

Ինչպես  կանխարգելել

Թմրամիջոցների և հոգեմետ նյութերի չարաշահման կան-խարգելման խնդրում ավելի կարևոր է այն հարցը, թե« ինչպես պետք է դա կատարենք, ոչ թե ինչպես կատարել ավելի արդյունավետ: Պետք է նշել, որ թմրամիջոցներ օգտագործող երիտասարդների փրկության հաջողությունը կախված է ոչ այնքան բժշկի, հոգեբանի կամ այլ մաս-նագետների գործադրած ջանքերից, որքան հենց մեզնից, այսինքն` թե ինչպես ենք վարվում մեր երեխաների հետ, ինչպիսի պայմաններ ենք ստեղծում նրա զարգացման համար, ինչպես ենք նրան դաստիարակում ընտանիքում, դպրոցում և հասարակության մեջ:

Համաշխարհային  քաղաքականության  երեք  ուղղությունները

Գոյություն ունեն թմրամիջոցների դեմ պայքարի երեք հիմնական ռազմավարական ուղղություններ.

1.  ազատական (լիբերալ)

2. պատժող (ռեպրեսիվ)

3. սահմանափակող (ռեստրիկտիվ)

Թմրամոլության  և  թմրամիջոցների  ապօրինի  շրջանառության  դեմ պայքարի  միջազգային  փորձի  ուսումնասիրություն

1.Գերմանական օրենսդրություն.

ՈՒսումնասիրություններով պարզվել է, որ Գերմանիայի տարբեր հողերում որդեգրվել են թմրամոլության և թմրամիջոցների ապօրինի շրջանառության դեմ պայքարի տարբեր մոտեցումներ, մասնավորապես` Սաքսոնիայի կառավարությունը կողմ է արտահայտվում թմրամիջոց-ների հետ կապված հանցագործությունների համար խիստ քրեական պատասխանատվություն նախատեսելուն` միաժամանակ կարևորելով նաև նշված հանցագործությունների կանխարգելումը, թմրամիջոցների առաջարկի նվազեցումը, թմրամոլության բուժումը և հոգեբանական խորհրդատվության տրամադրումը (կիրառվում է փոխարինող թերա-պիան, առկա են շուրջ 1100 բուժկենտրոններ) : 

Չնայած թմրամոլության դեմ պայքարում ոստիկանության ներգրավվածության բարձր աստիճանին` Գերմանիայում նշված աշխա-տանքներում կարևորվում է նաև ուսումնական և առողջապահական հիմնարկների դերակատարությունը: Այդ մարմինների վրա գերմանա-կան օրենսդրությամբ դրված են թմրամոլության կանխարգելմանն ուղղված պարտականություններ:

Գերմանիայում ևս քրեական պատասխանատվություն է սահմանված թմրամիջոցներ ապօրինի պահելու համար, սակայն իրավապահ մարմինները հիմնականում հակված են նման հանցա-գործությունների դեպքերով անձանց նկատմամբ քրեական հետապնդում չիրականացնել (եթե իրացման փաստ առկա չէ)` առջնայնությունը տալով վարչական և բժշկական բնույթի ներգործության միջոցներին: Բացի այդ գերմանական հողերի օրենսդրությամբ «ծանր» թմրամիջոցների հետ կապված հանցագործությունների համար սահմանված է քրեական պատասխանատվություն, սակայն ոչ «ծանր» (մարիխուանա, հաշիշ) համարվող թմրամիջոցների համար սահմանված են չափաքանակներ (տարբեր հողերում տատանվում է 6-30 գրամի սահմաններում), որոնցով սահմանված չափերով ոչ «ծանր» թմրամիջոցներ պահելու համար քրեական պատասխանատվություն սահմանված չէ:

Գերմանական օրենսդրության համաձայն` եթե անձը թմրամիջոցի ազդեցության տակ կատարել է ոչ մեծ ծանրության հանցագործություն, ապա կարող է ազատվել քրեական պատասխա-նատվությունից, եթե ինքնակամ անցնում է թմրակախվածությունից բուժման կուրս: Նման դեպքերում քրեական հետապնդումը կարող է վերսկսվել, երբ անձը հրաժարվում է հետագա բուժումից, կատարում է նոր հանցագործություն կամ երբ ձեռք են բերվում նոր ապացույցներ, որոնք վկայում են, որ անձի կատարած հանցանքը ոչ մեծ ծանրության չէ:

2. ԱՄՆ օրենսդրություն.

Ներկայումս ԱՄՆ-ում քննարկվում է թմրամոլության, թմրա-միջոցների ապօրինի շրջանառության դեմ պայքարի 3 կոնցեպցիա.


ա) թմրամիջոցների ապօրինի շրջանառության դեմ պայքարի օրեսդրության խստացում: Սակայն նշված կոնցեպցիայի հակառա-կորդների կարծիքով դա կարող է հանգեցնել ազատազրկման վայրերի գերծանրաբեռնվածության այն հանցագործներով, որոնց մոտ հայտ-նաբերվել է անձնական օգտագործման համար շատ քիչ քանակությամբ թմրամիջոց:


բ) թմրամիջոցներ գործածողների թվաքանակի նվազեցում: Էությունը կայանում է բացատրական աշխատանքների ուժեղացման և ակտիվացման մեջ, դրան զուգահեռ թմրամիջոց օգտագործողների և քիչ քանակությամբ անձնական օգտագործման նպատակով թմրամիջոց պահողների նկատմամբ մեղմ սանկցիաների կիրառում` փոխարենը թմրամիջոցների ապօրինի իրացմամբ զբաղվողների նկատմամբ պատիժների մաքսիմալ խստացում:


գ) թմրամոլների նկատմամբ վերաբերմունքի փոփոխություն (նրանց դիտելով ոչ թե հանցագործ, այլ հիվանդ) և թմրամիջոցների վաճառքի օրինականացում` դրա նկատմամբ պետական հսկողություն սահմանելու նպատակով, ինչը թույլ կտա նվազեցնել հանցավոր խմբավորումների ազդեցությունը: Կոնցեպցիայի հակառակորդների կարծիքով թմրամիջոցների վաճառքի ազատականացումը կհանգեցնի դրանց առավել մեծ քանակով տարածմանը:

3. Նիդեռլանդների և Իսպանիայի օրենսդրություն.

Նիդեռլանդներում  օրենսդրությամբ օրինականացված է ոչ «ծանր» թմրամիջոցների (մարիխուանա, հաշիշ) օգտագործումը, իսկ քրեական պատասխանատվություն սահմանված է միայն «ծանր» թմրամիջոցներ (հերոին, կոկաին, ափիոն և այլն) ապօրինի պահելու և իրացնելու համար: Սակայն նիդեռլանդական մասնագետների կարծիքով ոչ «ծանր» թմրամիջոցների օգտագործումը աստիճանաբար հան-գեցնում է նշված անձանց կողմից ավելի «ծանր» թմրամիջոցների օգտագործման, ինչը ցայտուն երևում է Իսպանիայի փորձի վրա, մասնավորապես Իսպանիայում 1985թ. նիդեռլանդական մոդելը ներդնելուց հետո թմրամոլների թիվը 200.000-ից հասավ 1.500.000-ի: Դրանից հետո իսպանական կառավարությունը միջոցներ ձեռնարկեց թմրամիջոցների ապօրինի շրջանառության դեմ պայքարի քրեա-իրավական միջոցների խստացման ուղղությամբ` անգամ ոչ «ծանր» թմրամիջոցների իրացման համար սահմանելով քրեական պատասխա-նատվություն 6-17 տարի ժամկետով` զուգորդված բարձր տուգանքների նշանակմամբ, իսկ «ծանր» թմրամիջոցների համար` մինչև 23 տարի ժամկետով ազատազրկում` նախկինում սահմանված 12-ի դիմաց: Սակայն 1991թ. Իսպանիայում ապաքրեականացվել է սեփական օգտա-գործման համար մանր չափերով թմրամիջոցներ պահելը:

4.  Իռլանդիայի օրենսդրություն.

Իռլանդական օրենսդրությամբ առաջին անգամ թմրամիջոց գործածելու համար սահմանված է վարչական պատասխանատվություն, իսկ կրկին անգամ կատարելու համար` քրեական պատասխա-նատվություն:

5.  Շվեդիայի և Ֆինլանդիայի, օրենսդրություն.

Չնայած Շվեդիայի և Ֆինլանդիայի օրենսդրություններն աչքի են ընկնում լիբերալությամբ, այդուհանդերձ նշված պետություններում թմրամիջոցների ապօրինի գործածման համար սահմանված է ազատազրկման ձևով պատիժ: 

6. Թուրքիայի օրենսդրություն.

Թուրքական օրենսդրությունը ևս քրեական պատասխա-նատվություն է նախատեսում թմրամիջոցների ապօրինի գործածման համար, իսկ թմրամիջոցների մաքսանենգության կազմակերպմամբ զբաղվողների համար սահմանված է մահապատիժ:

Կատարված ուսումնասիրությունները և վերլուծությունները ցույց են տալիս, որ բազմաթիվ, այդ թվում նաև եվրոպական առաջավոր երկրներ փոփոխություններ են կատարում իրենց պետությունների օրենսդրություններում` ուղղված թմրամոլության, թմրամիջոցների ապօ-րինի շրջանառության դեմ պայքարում քրեաիրավական միջոցների խստացմանը, ինչի անհրաժեշտությունն առկա է նաև Հայաստանի Հան-րապետությունում: Հատկանշական է, որ Հայաստանի Հանրապետու-թյունում թմրամիջոց գործածելու համար քրեական պատասխանատվու-թյան վերացումից հետո (26.05.2008թ. ապաքրեականացվեց ՀՀ քր. օր-ի 271 հոդվածը) գրանցվեց թմրամոլների թվի կտրուկ ավելացում` 2008թ. 639 անձ, 2011թ. 1130 անձ, ինչը նշանակում է, որ դա հանդիսանում է նշված հարաբերությունների կարգավորման ոչ արդյունավետ միջոց: Զուգահեռ աճել է նաև թմրամիջոցների հետ կապված հանցագործու-թյունների թիվը` 2008թ. 763 դեպք, 2011թ.` 1525 դեպք: Այսինքն եթե չլինի պահանջարկ չի լինի առաջարկ, նվազեցնելով պահանջարկը կարող ենք հասնել առաջարկի նվազեցմանը: Անհրաժեշտ է խստացնել պատժամի-ջոցները թմրամիջոցների, հոգեմետ նյութերի ապօրինի իրացնողների նկատմամբ:
Ներկայացված վերլուծությունը լուրջ քննարկման առարկա է իրավապահ և առողջապահական ոլորտի մարմինների համար:

ԹՄՐԱՄԻՋՈՑՆԵՐԻ,  ՀՈԳԵՄԵՏ  (ՀՈԳԵՆԵՐԳՈՐԾՈՒՆ)  ՆՅՈՒԹԵՐԻ ԱՊՕՐԻՆԻ  ՇՐՋԱՆԱՌՈՒԹՅԱՆ  ՀԱՄԱՇԽԱՐՀԱՅԻՆ  ՇԱՐԺԸ

Եթե նախկինում թմրամիջոցների հետ կապված խնդիրները հիմնականում վերագրվում էին այն տարածաշրջաններին, որտեղ աճեցվում և մշակվում էր բնական հումքը, ապա ներկայումս թմրամիջոցների ապօրինի շրջանառությունը ստացել է վտանգավոր աճ գրեթե բոլոր երկրամասերում:


Նարկոբարոնները, թմրամիջոցների ապօրինի շրջանառու-թյունից հսկայական եկամուտներ են ստանում և ավելի ու ավելի մեծ թվով մարդկանց և նույնիսկ հասարակության ամբողջական խմբեր են ներգրավում իրենց օրինազանց գործողությունների մեջ: Թմրաբիզ-նեսն այլևս չի ճանաչում երկրներ և սահմաններ, այն ներթափանցել է երկրագնդի բոլոր տարածաշրջաններն ու հսկայական վնասներ է հասցնում ամբողջ մարդկությանը:


Վիճակագիրների հաշվետվություններում մշտապես գրանցվում է ինչպես թմրամոլների թվի, այնպես էլ ապօրինի շրջանառվող թմրամիջոցների ծավալների, և իհարկե, թմրամի-ջոցների հետ կապված հանցագործությունների մշտական ու կայուն աճ: Բազմաթիվ հասարակություններում թմրամոլությունն արդեն իսկ վերածվել է սոցիալական աղետի:


Միլիոնավոր մարդիկ ներգրավված են թմրամիջոցների ապօրինի շրջանառության գործընթացի մեջ` սկսած նրանցից, ովքեր զբաղվում են թմրամիջոցների պատրաստմամբ, վերջացրած թմրամի-ջոցների վճառքով զբաղվողներով: Այդ մարդիկ ձևավորում են հանցավոր խմբեր և գործում են իրենց «օրենքների» համաձայն: Ավելին, այդպիսի խմբերն ինքնուրույն կամ այսպես կոչված «նարկոկարտելների» հովասու ներքո հսկում են թմրամիջոցների ապօրինի շրջանառության բոլոր օղակները:


Այս ամենը ցույց է տալիս, որ գոյություն ունի շարունակվող և կապակցված գործընթաց թմրամիջոցների և կազմակերպված հանցագործության միջև:


ՄԱԿ-ի 2011թ. «Թմրամիջոցների մասին համաշխարհային զեկույցը» լավագույնս արտացոլում է թմրամիջոցների, հոգեմետ նյութերի և դրանց պրեկուրսորների ապօրինի շրջանառության համաշխարհային շարժը: Ըստ այդ զեկույցի 2010թ. ընթացքում երկրագնդի 15-64 տարեկան բնակչության մոտ 3.5%-5.7% կամ 155-ից 250 միլիոն մարդ գոնե մեկ անգամ օգտագործել են արգելված թմրամիջոց`
1.  կանեփ (կանաբիս)` 156.2 մլն մարդ 
2.  ամֆետամինային հոգեխթանիչներ` 37.9 մլն մարդ 
3.  ափիոնային թմրամիջոցներ (հերոին, մորֆին և ափիոն)` 15.2 մլն մարդ 
4.  կոկաին` 13.3 մլն մարդ: Թմրամիջոցների չարաշահման հետևան-քով տարեկան մահանում է 7.3 մլն մարդ: 

       Թմրամիջոցների ապօրինի շրջանառությունից ստացված տարե-կան եկամուտը կազմում է 200 մլդ դոլար:

Ըստ այդ նույն զեկույցի, նախորդ տարիների համեմատ, նվազել է ափիոնի մշակումը Հարավ-արևելյան Ասիայի երկրներում (Լաոս և այլն) և կոկայի մշակումը` Հարավային Ամերիկայի երկրներում (Կոլումբիա, Պերու և Բոլիվիա), որը կարելի է բացատրել վերջին տարիներին այդ տարածաշրջաններում հակաթմրամոլային համաշխարհային քաղաքականության հաջողություններով:

Ամենախոշոր մաքսանենգ փոխադրումները կատարվում են վերգետնյա ուղիներով և առևտրական նավերով: Փոխադրումներն իրականացվում են նաև «սուրհանդակների» միջոցով, ովքեր թմրամիջոցները թաքցնում են ուղեբեռում, հագուստի մեջ և նույնիսկ իրենց մարմնում: Խաղաղ օվկիանոսի ավազանում և աֆրիկյան տարածաշրջանում մաքսանենգ փոխադրումները կատարվում են հիմնականում փոստային առաքումների միջոցով:


Ավանդաբար Արևմտյան Ասիան, հանձինս «Ոսկե կիսալուսնի» երկրների (Աֆղանստան-Պակիստան-Իրան-Թուրքիա), թմրամիջոցների ապօրինի մատակարարման հիմնական օղակն է: Եվրոպայում բռնագրավվող հերոինի շուրջ 98%-ը պակիստանա-աֆղանական ծագում ունի: Ափիոնային թմրամոլության ամենա-բարձր ցուցանիշները պատկանում են Իրանին և Պակիստանին:


Հերոինի վաճառքն ավելի մեծ եկամուտներ է ապահովում, և դրա տեղափոխումն ավելի հեշտ է, քան ափիոնինը: Այդ իսկ պատճառով Կենտրոնական Ասիայում առգրավված հերոինի չափա-բաժինն ավելի մեծ է. քան ափիոնինը: Հերոինի և ափիոնի ապօրինի փոխադրման հիմնական տարանցիկ երկիրը համարվում է Վիետնամը, որը «Ոսկե եռանկյունու» երկրներից է:


Թմրամիջոցները դեպի Եվրոպա փոխադրվում են հիմնականում «Բալկանյան» ճանապարհով: Դեպի արևմտաեվրո-պական երկրներ հերոինի փոխադրման «Բալկանյան» ուղու ճանապարհներն են հարավային, հյուսիսային, կենտրոնական և կովկասյան ուղիները: Եվրոպական երկրներում առգրավված շուրջ 85 տոննա հերոինի 37%-ը փոխադրվել է «Բալկանյան» ուղու տարբեր ճանապարհներով (Բալկանյան ուղին` Իրան-Պակիստան, Թուրքիա, արևմտյան եվրոպա):


Աֆղանստանի և Տաջիկստանի սահմանային տարածաշրջա-նը դարձել է թմրամիջոցների ակտիվ փոխադրման ուղի, որով Կենտրոնական Ասիայով դեպի Ռուսաստանի Դաշնություն է փոխադրվում զգալի քանակությամբ ափիոն, հերոին և մորֆին: 

Առանձնահատուկ ուշադրության է արժանի հոգեմետ նյութերի և հատկապես հերոինի ապօրինի շրջանառության սրընթաց աճը Ռուսաստանի Դաշնությունում, որտեղ թմրամիջոց օգտա-գործողների թիվն ըստ հաշվարկային տվյալների կազմում է մոտ 3-4 մլն մարդ, որից միայն 550.000 են դիմել առողջապահության հիմնարկներ, որոնց 1/3-ը հերոին օգտագործողներ են: Յուրաքանչյուր տարի Կենտրոնական Ասիայի երկրների տարածքով Ռուսաստան է ներմուծվում աֆղանական ծագում ունեցող հերոինի 25%-ը` շուրջ 95 տոննա:


Արդեն ձևավորվել է նոր ուղի դեպի Արևմուտք, այսպես կոչված «նոր միջանցք», այն է` Կենտրոնական Ասիայի հանրա-պետություններից (Ուզբեկստան, Ղազախստան, Թուրքմենստան, Ղրղզստան)` հիմնականում Ռուսաստանի Դաշնության և Ուկրաինայի տարածքներով դեպի Արևելյան Եվրոպայի երկրներ այնուհետև` դեպի մնացած եվրոպական տարածաշրջաններ:


Տարբեր տարածաշրջաններում առգրավված հոգեներգործուն նյութերի մեջ դրանց տարբեր տեսակները բաշխվում են տարբեր ձևով, որը պատկերացում է տալիս այն մասին, թե տվյալ տարածաշրջանում որ տեսակի ապօրինի շրջանառությունն է առաջնային.

 -  մարիխուանա` 58% Հյուսիսային Ամերիկայում
 -  հաշիշ` 68% Արևմտյան Ավրոպայում
 -  ափիոնային թմրամիջոցներ` 65% Ասիայում
 -  կոկաին` 87% Ամերիկա աշխարհամասում
            -  ամֆետամիներ` 50% Օվկիանիայում

2011թ. աշխարհում կան մոտ 210 միլիոն թմրամիջոց գործածող անձ, որից 47 միլիոնը` Լատինական Ամերիկայում: 13 միլիոն մարդ թմրամիջոց է գործածում ներարկային եղանակով, որոնցից 8.8 միլիոնը` Արևելյան Եվրոպայում, Կենտրոնական, Հարավային և Հարավ-արևելյան Ասիայում, 1.4 միլիոնը` Հյուսիսային Ամերիկայում և մոտ 1 միլիոնը` Լատինական Ամերիկայում:

Թմրամիջոցների,  հոգեմետ  (հոգեներգործուն)  նյութերի  և  դրանց պրեկուրսորների   ապօրինի   շրջանառությունը   

Հայաստանի   Հանրապետությունում
1. Միջազգային և միջտարածքային համագործակցություն

1992թ. Կիևում ԱՊՀ մասնակից-պետությունների ներքին գործերի նախարարների կողմից ստորագրվել է «Թմրամիջոցների, հոգեմետ նյութերի ապօրինի շրջանառության դեմ պայքարի ոլորտում ԱՊՀ մասնակից պետությունների ՆԳ նախարարությունների միջև համագործակցության» Համաձայնագիր:

1998թ. Սև ծովյան տնտեսական համագործակցության անդամ պետությունների կառավարությունների միջև ստորագրվել է «Հանցավորության և հատկապես դրա կազմակերպված ձևերի դեմ պայքարի ոլորտում» Համաձայնագիր:


1999թ. Հայաստանի, Վրաստանի, Իրանի կառավարություն-ների և UNDCP միջև ստորագրվել է «Թմրամիջոցների միջազգային հսկման և փողերի լվացման ոլորտներում համագործակցության և ըմբռնման» Հուշագիր (ուժի մեջ է մտել 20.10.2010թ.):

2000թ. Մինսկում ստորագրվել է «Թմրամիջոցների, հոգեմետ նյութերի և դրանց պրեկուրսորների ապօրինի շրջանառության դեմ պայքարում ԱՊՀ մասնակից-պետությունների համագործակցու-թյան» Համաձայնագիր (վավերացվել է 31.10.2001թ. ՀՀ Նախագահի ՆՀ-969 կարգադրությամբ):


2000թ. Կիշինեվում ԱՊՀ մասնակից պետությունների ղեկավարների կողմից ստորագրվել է «Թմրամիջոցների, հոգեմետ նյութերի և դրանց պրեկուրսորների ապօրինի շրջանառության դեմ պայքարում ԱՊՀ մասնակից-պետությունների համագործակցու-թյան» Համաձայնագիր:


2002թ. ԱՊՀ մասնակից պետությունների կառավարություն-ների որոշմամբ ստորագրվել է «Թմրամիջոցների, հոգեմետ նյութերի և դրանց պրեկուրսորների ապօրինի շրջանառության դեմ պայքարի ոլորտում ԱՊՀ մասնակից-պետությունների համագործակցության» Կոնցեպցիա (մոտեցում):


2005թ. Հայաստանի Հանրապետության ոստիկանության և Ռուսաստանի Դաշնության թմրամիջոցների հսկման Դաշնային ծառայության միջև ստորագրվել է «Թմրամիջոցների, հոգեմետ նյութերի և դրանց պրեկուրսորների ապօրինի շրջանառության դեմ պայքարում համագործակցության» Համաձայնագիր (ուժի մեջ է մտել 2007 թվականի մայիսի 2-ին):

2010թ. Հայաստանի Հանրապետության կառավարության և Լատվիայի Հանրապետության կառավարության միջև ստորագրվել է «Ահաբեկչության, կազմակերպված հանցավորության և թմրամի-ջոցների, հոգեներգործուն նյութերի ու դրանց բաղադրիչների ապօրինի շրջանառության և այլ հանցագործությունների դեմ պայքարում համագործակցության մասին» Համաձայնագիր (ուժի մեջ է մտել 29.10.2010թ.):


Բացի վերոգրյալը ՀՀ ոստիկանությունը ակտիվ մասնակցում է ԱՊՀ և ՀԱՊԿ (Հավաքական անվտանգության պայմանագրի կազմակերպություն) անդամ պետությունների շրջանակներում թմրամիջոցների, հոգեմետ նյութերի և դրանց պրեկուրսորների ապօրինի շրջանառության դեմ պայքարին ուղղված միջկառավարա-կան ծրագրերի դրույթների իրականացմանը (2008-2010թթ., 2011-2013թթ.):
Հիշյալ միջպետական փաստաթղթերով նախատեսվում է.

        ա)  օպերատիվ-հետախուզական, օպերատիվ-տեղեկատվական և քրեագիտական բնույթի տեղեկությունների փոխանակում,

        բ) թմրամիջոցների հետ կապված հանցագործությունների գործերով, կողմերի հարցումների միջոցով օպերատիվ-հետախուզական, քննչական միջոցառումների և դատավարական գործողությունների անցկացում,

        գ) թմրամիջոցների ապօրինի տեղաշարժի ուղիներում համաձայնեցված միջոցառումների անցկացում,

        դ) թմրամիջոցների ապօրինի շրջանառությունից ստացված դրամական միջոցների «լվացման» դեմ պայքարը,

        ե) թմրադեղերի ինչպես նաև միջազգային հսկողության տակ գտնվող քիմիական նյութերի (բաղադրիչների, պրեկուրսորների) և թմրամիջոցների պատրաստման սարքավորումների ապօրինի շրջանառության դեմ պայքարի գործում փոխհամագործակցության ապահովում:


Իրավական օգնություն ցույց տալու հանձնարարության մեջ պետք է նշվեն
        - հետաքրքրող անձի կամ ձեռնարկության անվանումը,

        - իրավական օգնության հարցում արված գործի անվանումը,

        - վկաների, կասկածյալների, տուժողների անունը, աղգանունը, նրանց բնակության վայրը, քաղաքացիությունը, ծննդյան թիվը,

        - հանձնարարության բովանդակությունը, ինչպես նաև այլ տվյալ-ներ, որոնք անհրաժեշտ են կատարման համար,

        - կատարված արարքի նկարագիրը և որակումը:
Հանձնարարությունը պետք է լինի ստորագրված և կնիքված:


Հայաստանի Հանրապետությունում թմրամոլության, թմրամի-ջոցների, հոգեմետ (հոգեներգործուն) նյութերի ապօրինի շրջա-նառության դեմ պայքարը արդյունավետ կազմակերպելու և համակարգելու, ինչպես նաև օրենսդրությունը միջազգային չափանիշներին համապատասխանեցնելու նպատակով Հայաստանի Հանրապետության Նախագայի կողմից 2003թ. փետևվարի 10-ին (ուժի մեջ է մտել մայիսի 20-ին) վավերացվել է «Թմրամիջոցների և հոգեմետ (հոգեներգործուն) նյութերի մասին» թիվ ՀՕ-518-Ն ՀՀ օրենքը:

2003թ. օգոստոսի 1-ին ուժի մեջ է մտել ՀՀ Նախագահի կողմից ստորագրված ՀՀ նոր քրեական օրենսգիրքը, որտեղ համապա-տասխան հոդվածներով (266-274հհ) կարգավորված է թմրամի-ջոցների, հոգեմեր (հոգեներգործուն) նյութերի և դրանց պրեկուր-սորների ապօրինի շրջանառության դեմ պայքարը:


«Վարչական իրավախախտումների մասին» ՀՀ օր-ի  համապատասխան հոդվածներով (44,1, 44,2, 110 պրիմ2) նույնպես կարգավորվում է թմրամիջոցների, հոգեմետ (հոգեներգործուն) նյութերի հետ կապված իրավախախտումների համար վարչական պատասխանատվությունը:


Ղեկավարվելով «Թմրամիջոցների և հոգեմետ նյութերի մասին» Հայաստանի Հանրապետության օրենքի 8-րդ հոդվածի պահանջներով ու Հայաստանի Հանրապետությունում թմրամիջոց-ների և հոգեներգործուն նյութերի շրջանառության նկատմամբ հսկողությունն ուժեղացնելու, ապօրինի շրջանառության դեմ պայքարի արդյունավետությունը բարձրացնելու, կանխարգելման բնագավառում պետական լիազորված մարմինների կողմից իրականացվող գործունեությունը համակարգելու, ինչպես նաև թմրամիջոցների ու հոգեներգործուն նյութերի շրջանառության նկատմամբ հսկողության և ապօրինի շրջանառության դեմ պայքա-րում Հայաստանի Հանրապետության միջազգային պարտավորու-թյունների կատարումն ապահովելու նպատակով Հայաստանի Հանրապետության կառավարության 2003թ. նոյեմբերի 27-ի N1714-Ն որոշմամբ ստեղծվել է «Հայաստանի Հանրապետությունում թմրա-միջոցների և հոգեներգործուն նյութերի շրջանառության ու ապօրինի շրջանառության կանխարգելման միջգերատեսչական հանձնաժողով` Հայաստանի Հանրապետության ոստիկանության պետի ղեկավա-րությամբ: Հանձնաժողովի կազմում են ընդգրկված ՀՀ բոլոր շահագրգիռ գերատեսչությունների ղեկավարների տեղակալները:
Հայաստանի Հանրապետության Նախագահի կողմից 2009թ. սեպտեմբերի 25-ի NՆԿ-162-Ն Կարգադրությամբ հաստատվել է «2009-2012 թվականների ընթացքում Հայաստանի Հանրապետությու-նում թմրամոլության և թմրամիջոցների ապօրինի շրջանառության դեմ պայքարի ազգային ծրագիր»: Հայաստանի Հանրապետության Կառավարության 2010 թվականի հուլիսի 15-ի N892-Ն որոշմամբ հաստատվել է «2010-2012 թվականների ընթացքում Հայաստանի Հանրապետությունում թմրամոլության և թմրամիջոցների ապօրինի շրջանառության դեմ պայքարի ազգային ծրագրով նախատեսված միջոցառումների ժամանակացույցը»:

Ղեկավարվելով Հայաստանի Հանրապետության Սահմա-նադրության 55-րդ հոդվածի 6-րդ կետով և հիմք ընդունելով Հայաստանի Հանրապետության Նախագահի 2009 թվականի սեպտեմբերի 25-ի ՆԿ-162-Ն կարգադրությունը Հայաստանի Հանրապետության Նախագահի 2010թ. փետրվարի 20-ի NՆԿ-12-Ն Կարգադրությամբ ստեղծվել է «Հայաստանի Հանրապետությունում թմրամոլության և թմրամիջոցների ապօրինի շրջանառության դեմ պայքարի հարցերով միջգերատեսչական հանձնաժողով»` ՀՀ Ազգա-յին անվտանգության քարտուղարի ղեկավարությամբ և հանձնա-րարվել է ՀՀ Նախագահին ներկայացնել տեղեկատվություն ՀՀ-ում թմրամոլության և թմրամիջոցների ապօրինի շրջանառության դեմ պայքարի ազգային ծրագրով նախատեսված միջոցառումների իրա-կանացման վերաբերյալ: Հանձնաժողովի կազմում են ընդգրկված ՀՀ բոլոր շահագրգիռ գերատեսչությունների ղեկավարների տեղա-կալները:

Թմրամիջոցների, հոգեմետ (հոգեներգործուն) նյութերի և դրանց պրեկուրսորների օրինական շրջանառության կանոնա-կարգման և դրանց ապօրինի շրջանառության դեմ պայքարը համա-կարգելու նպատակով ՀՀ կառավարության կողմից հաստատվել են մի շարք որոշումներ:
Առողջապահության և քիմիայի ոլորտներին վերաբերող իրավական ակտեր
2001 թվականի մայիսի 30-ին ընդունվել է «Լիցենզավորման մասին» ՀՕ-193 ՀՀ օրենքը:

ՀՀ կառավարության 2003 թվականի N1129-Ն որոշմամբ հաստատվել է «Հայաստանի Հանրապետությունում հսկման ենթակա թմրամիջոցների, հոգեմետ (հոգեներգործուն) նյութերի և դրանց պրեկուրսորների կազմը (ցանկը):

ՀՀ կառավարության 2004 թվականի փետրվարի 26-ի N258-Ն որոշմամբ հաստատվել է «ՀՀ-ում հսկման ենթակա թմրամիջոցներ և հոգեմետ նյութեր պարունակող գրանցված դեղերի ցանկը»:
ՀՀ կառավարության 2010 թվականի մարտի 18-ի N270-Ն որոշմամբ հաստատվել է «Թմրամիջոցների և հոգեմետ (հոգեներգոր-ծուն) նյութերի և դրանց պրեկուրսորների շրջանառության կանոնները սահմանելը»:


ՀՀ կառավարության 2010թ. օգոստոսի 17-ի N496 որոշմամբ ստեղծվել է ՀՀ-ում թմրամիջոցների հսկման մշտական հանձնա-ժողով`  ՀՀ առողջապահության նախարարի ղեկավարությամբ:

ՀՀ կառավարության 2011 թվականի մարտի 18-ի N281-Ն որոշմամբ հաստատվել է «Թմրամիջոցների կամ հոգեմետ նյութերի կամ ՀՀ կառավարության սահմանած` դրանց պրեկուրսորների արտադրության, արտահանման, ներմուծման կամ մեծածախ առևտրի իրականացման լիցենզավորման կարգերը և այդ գործունեությունների իրականացման լիցենզիաների ձևերը»:

ՀՀ կառավարության կողմից 2012 թվականի հունիսի 22-ի հաստատվել է «Հայաստանի Հանրապետության կառավարության 2003 թվականի օգոստոսի 21-ի  N 1129-Ն  որոշման մեջ լրացումներ և փոփոխություններ կատարելու մասին» N763-Ն որոշումը, որով «Կոդեին (ցանկացած աղի ձևով) 10մգ և ավելի պարունակող բազմաբաղադրատարր դեղերն» ընդգրկվել են ՀՀ կառավարության 2003 թվականի oգոuտոuի 21-ի «Հայաuտանի Հանրապետությունում հuկման ենթակա թմրամիջոցների, հոգեմետ նյութերի և դրանց պրեկուրuորների կազմը (ցանկը) հաuտատելու մաuին» N1129-Ն որոշմամբ հաստատված Հայաստանի Հանրապետությունում հսկման ենթակա թմրամիջոցների, հոգեմետ նյութերի և դրանց պրեկուրսորների կազմի (ցանկի) N 3 «Թմրամիջոցների և հոգեմետ նյութերի, որոնց շրջանառության հսկողության նկատմամբ Հայաստանի Հանրապետությունում սահմանվում են որոշակի պայմաններ» ցուցակում:

ՀՀ կառավարության 2012 թվականի հունիսի 7-ի N717-Ն որոշմամբ կատարվել են փոփոխություններ և լրացումներ ՀՀ կառավարության 2011 թվականի մարտի 18-ի N281-Ն «Թմրա-միջոցների կամ հոգեմետ նյութերի կամ ՀՀ կառավարության սահմանած` դրանց պրեկուրսորների արտադրության, արտահան-ման, ներմուծման կամ մեծածախ առևտրի իրականացման լիցեն-զավորման կարգերը և այդ գործունեությունների իրականացման լիցենզիաների ձևերը հաստատելու մասին» որոշման մեջ:


ՀՀ կառավարության 2011 թվականի ապրիլի 21-ի N484-Ն «Թմրամիջոցների և հոգեներգործուն նյութերի ապօրինի շրջա-նառության դեմ պայքարի մասին» կոնվենցիայով նախատեսված իրավասու մարմին նշանակելու մասին» որոշմամբ ՀՀ ոստիկա-նությունը նշանակվել է իրավասու մարմին (ՀՀ ոստիկանության պետի 2012թ. փետրվարի 17-ի N36-ԱԳ հրամանով ՀՀ ոստիկանության համակարգում որպես իրավասու ստորաբաժանում նշանակվել է ՀՀ ոստիկանության ԿՀԴՊ Գլխավոր վարչությունը):


Նշված օրենքներին և իրավական ակտերին կարող էք անբողջությամբ ծանոթանալ www.arlis.am ինտերնետային կայքէջում:
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