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През 2023 г. в Националната 

система за ранно 

предупреждение е 

постъпила информация за 

12 нови психоактивни 

вещества (установени за 

първи път на територията 

на България). 5 от тях са от 

групата на синтетичните 

канабиноиди, 3 са полу-

синтетични канабиноиди. 

Останалите са пиперидин-

пиролидин, арилалкиламин, 

опиоид и катинон. 

 

През октомври 2023 г. е 

направена една промяна в 

списъка на Наредба за реда 

за класифициране на 

растенията и веществата 

като наркотични, в 

резултат на които в 

списъците са включени общо 

7 нови вещества. 

 

През 2023 г. официално са 

докладвани 26 нови 

психоактивни вещества, 

регистрирани за първи път в 

Европейската система за 

ранно предупреждение за 

нови психоактивни 

вещества. 

 

На европейско ниво под 

интензивен мониторинг от 

EMCDDA на 11 декември 2023 

г. е поставен синтетичният 

опиоид protonitazepyne. 

 

На европейско ниво към края 

на 2023 г. се наблюдават 

около 950 нови 

психоактивни вещества. 

Изготвил: 

Ина Методиева 

Редактор: 

Александър Панайотов, дс 
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         Н О В И Н И   Нови психоактивни вещества, идентифицирани в България  
                            през 2023 г. 

                                

 

През 2023 г. в България са идентифицирани 37 нови психоактивни вещества (от тях 27 през 

първата половина на годината, а 10 през втората) в 2109 отделни случая на изземване, като 2030 

са случаите, в които са иззети твърди вещества или растителна маса, а в 79 – течности. Тези 

количества са двойно повече от регистрираните през 2022 г. Общото тегло на иззетите твърди 

вещества е 55476,388 грама, а на иззетите течности са 7039,57 мл. Броят на установените нови 

психоактивни вещества в България през 2023 г. е аналогичен на тези регистрирани през 

изминалата, което е признак, че общата тенденция се запазва. 

 

БРОЙ НОВИ ПСИХОАКТИВНИ ВЕЩЕСТВА, РЕГИСТРИРАНИ В БЪЛГАРИЯ 

В ПЕРИОДА 2013 – 2023 Г. 

 

Източник: EWS, НФЦ 

 

През изминалата година се забелязва значителен скок в иззетите количества нови 

психоактивни вещества – с около 55% повече в сравнение с 2022 г. и многократно повече от тези 

регистрирани в предходните години. 

През 2023 г. се засилва тенденция във вида на заловените нови психоактивни вещества. Все 

по-често те са във вид на течности, като предимно това са вещества от групата на полу-

синтетичните канабиноиди. Ако през 2022 г. регистрираните  количества са 2800 мл в 2 отделни 

случая, то през 2023 г. те са 7039,57 мл в 79 отделни случая.  

Аналогично на иззетите количества, броят на регистрираните случаи през 2023 г. е двойно по-

голям от този докладван през 2022 г. (1002) и е сходен с този през 2021 г. (2014).  
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КОЛИЧЕСТВО (В ГРАМОВЕ) НА РЕГИСТРИРАНИТЕ В БЪЛГАРИЯ  

НОВИ ПСИХОАКТИВНИ ВЕЩЕСТВА  

В ПЕРИОДА 2013 – 2023 Г. 

 

Източник: EWS, НФЦ 

 

За поредна година синтетичните канабиноиди остават най-голяма група нови психоактивни 

вещества, идентифицирани в България, по отношение на броя случаи (1868 от общо 2109). Що се 

отнася за количеството, обаче, първо място заема групата на полусинтетичните канабиноиди, с 

иззето количество 26546,725 грама от общо 55476,388 грама, както и 7039,57 мл (всички течни 

вещества). Тук трябва да се има предвид, че сред иззетите продукти с полусинтетични 

канабиноиди са бисквити и желирани бонбони, които са включени с общото им тегло, когато не е 

възможно да бъде определено нето теглото на веществото полусинтетичен канабиноид в 

съответния продукт. Други групи вещества с големи иззети количества са катиноните (18421,19 

грама) и синтетичните канабиноиди (9206,753 грама). Независимо от високия брой докладвани 

вещества от групата на синтетичните канабиноиди, количеството им показва известен спад, на 

фона на предходните години. Това може би е свързано с появата на полусинтетичните 

канабиноиди и бързото им разрастване на нелегалния пазар на наркотици. 

По отношение на видовете нови психоактивни вещества, синтетичните канабиноиди 

представляват най-голям брой – 21 от общо 37, което е значително по-малко от регистрираните 

през 2022 г. (34 от общо 37 вещества). За разлика от предходната година, където не се наблюдава 

разнообразие на типовете вещества, то през настоящата са докладвани представители от 

различни групи: опиоиди (1), катинони (3), растения и екстракти (1), фенетиламини (1), 

арилалкиламини (1), арилциклохексиламини (1), пиперидини и пиролидини (1), триптамини (1), 

полу-синтетични канабиноиди (6). 
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Най-често идентифициран синтетичен канабиноид е MDMB-4en-PINACA (MDMB-PENINACA) 

(783 случая), следван от ADB-BUTINACA (239 случая) – обратно на предходната година и 

аналогично на ситуацията през 2021 г.  През 2023 г. се наблюдава рекорден брой случаи, в които 

са установени повече от едно активно вещество в даден обект, 514 отделни случая с общо 

количество 1613,142 грама. Отново става въпрос за комбинация от синтетични канабиноиди, 

импрегнирани в растителна маса. Разнообразието от комбинации на синтетични канабиноиди 

варира между 2 до 4 субстанции, като най-често срещани са MDMB-4en-PINACA, ADB-BUTINACA, 

5F-ADB и други. 

Общо 12 нови психоактивни вещества са постъпили за първи път в Системата за ранно 

предупреждение през 2023 г. (13 през 2022 г.). От тях едно е с първа регистрация и за Европа – 

делта-9 тетрахидроканабифорол (Δ9-THCP). От тях 8 са докладвани в периода януари-юни 2023 г.1 

Веществата докладвани за първи път в периода юли-декември 2023 г. са 4-флуоро-метилфенидат 

(4F-MPH), тетрахидроканабидиол (H4-CBD), дихидроканабидиол (H2-CBD) и делта-9 

тетрахидроканабифорол (Δ9-THCP).  Към момента същите не са поставени под контрол съгласно 

Закона за контрол върху наркотичните вещества и прекурсорите (ЗКНВП). 

 

Важно е да се отбележи, че за разлика от предходни години, веществата установени за първи 

път през последните шест месеца не са от групата на синтетичните канабиноиди. 

 

4-флуоро-метилфенидат (4F-MPH) принадлежи към 

групата на пиперидините и пиролидините и е аналог на 

международно контролираното вещество метилфенидат 

(включително и България). Има информация, че 

веществото е създадено като заместител на 

етилфенидат. За първи път е докладвано в края на 2015 

г. от НФЦ на Англия. След това през годините, почти 

всички европейски държави дават информация за 

наличието му.  

 

Тетрахидроканабидиол (H4-CBD) е полусинтетичен 

канабиноид, структурно наподобяващ канабидиол 

(CBD). H4-CBD е хидрогенирано производно на 

канабидиола (CBD). Важно е да се отбележи, че се 

различава от CBD както химически, така и 

фармакологично. Химически той се различава от CBD 

поради насищането на двойната връзка въглерод-

въглерод на циклохексеновия пръстен и на 

изопропиловата верига (H4-CBD съдържа четири водорода повече от CBD). H4-CBD също е 

структурно подобен на международно контролирания делта-9-THC и неговия изомер, делта-8-THC 

(Списък I на Конвенцията за психотропните вещества от 1971 г.). 

                                                           
1
 Подробна информация за НПВ регистрирани през първата половина на 2023 г. може да бъде открита в 

бюлетин №11/2023 г. 
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H4-CBD има структурни сходства и с полу-

синтетичните канабиноиди хексахидроканабинол 

(HHC), официално обявен през октомври 2022 г. и 

поставен под интензивен мониторинг от 7 ноември 

2022 г., хексахидроканабинол ацетат (HHC ацетат), 

официално обявен през декември 2022 г., и 

хексахидроканабифорол (HHC-P), официално 

публикуван през януари 2023 г. 

 

H4-CBD съдържа три стереогенни центъра и следователно може да съществуват осем 

възможни стереоизомера. 

За първи път е докладван от НФЦ на Швеция през март 2023 г. Оттогава още 8 държави членки 

го регистрират, включително България. 

 

Дихидроканабидиол (H2-CBD) е полусинтетичен канабиноид, синтезиран за първи път през 

1940 г. Подобно на H4-CBD, той се получава чрец хидрогегениране на CBD. Към момента няма 

достатъчно информация за него. 

 

Делта-9 тетрахидроканабифорол 

(Δ9-THCP, THCP) е естествено срещащ 

се фитоканабиноид, присъстващ в 

Cannabis sativa, в следови количества. 

Това е дехидрогениран аналог на 

полусинтетичния канабиноид 

хексахидроканабифорол (HHC-P), 

официално докладван през януари 

2023 г. Въпреки че THCP присъства 

естествено в растението канабис, наскоро става ясно, че той умишлено се продава като 

самостоятелно вещество, вероятно поради изявената му ефикасност. THCP се различава от THC по 

дължината на алкилната странична верига на резорциноловата група, а именно чрез наличието на 

хептилна линейна странична верига вместо пентилна линейна странична верига. 

THCP, освен че е хидрогениран аналог на HHC-P, споделя структурни сходства с 

полусинтетичните канабиноиди хексахидроканабинол (HHC), официално докладван през 

октомври 2022 г. и поставен под интензивен мониторинг от 7 ноември 2022 г., и 

хексахидроканабинол ацетат (HHC ацетат), официално обявен през декември 2022 г. 

THCP съдържа два стереогенни центъра и следователно могат да съществуват четири 

възможни стереоизомера. 

За първи път е докладван от НФЦ на България, през март 2023 г. След това още 4 държави 

членки съобщават за наличието му на тяхна територия. 

 

Източници:  Система за ранно предупреждение за нови психоактивни вещества (EWS),  НФЦ 

EMCDDA. 



 

 Разпространение: чрез уеб сайта на НФЦ, по поща 

6 NEWS – Информационен бюлетин 

 

         Н О В И Н И   Нови психоактивни вещества, поставени под контрол в България  
                            през 2023 г.   
 

 
През октомври 2023 г. е направена промяна във вътрешното 

законодателство на страната, с постановление № 184 от 04 

октомври 2023 г. за изменение и допълнение на Наредбата за 

реда за класифициране на растенията и веществата като 

наркотични, приета с Постановление № 293 на Министерския 

съвет от 2011 г. 

В резултат на нея под контрол са поставени общо 7 вещества, разпределени в списъците, 

както следва: 

 В Списък I – Растения и вещества с висока степен на риск за общественото здраве поради 

вредния ефект от злоупотребата с тях, са включени 6 нови психоактивни вещества – Алфа-

PiHP (α -PiHP), етазен (етодезнитазен), етонитазепин (N-пиролидин етонитазен), 2-MAP, 

протонитазен, хексахидроканабинол (HHC). 

 В Списък III – Рискови вещества, е включено едно вещество – ремимазолам. 

Наредбата е обнародвана в Държавен вестник бр. 85 от 10 октомври 2023 г. 

 

Източник: Система за ранно предупреждение за нови психоактивни вещества, НФЦ 

Снимка: Интернет 

 
 
 

         Н О В И Н И   Нови психоактивни вещества, идентифицирани в Европа  
                            през 2023 г. 

 

През 2023 г. броят на докладваните нови психоактивни вещества в EMCDDA (262) показва 

значителен спад, в сравнение с тези установени през изминалите няколко години, когато броят им 

достигаше над 50 за година. От тях 16 са регистрирани през първата половина на годината, а 10 

през втората. 

Идентифицираните вещества в Европа през 2023 г. могат да се разделят в няколко основни 

групи:  

 Бензодиазепини  (1) – 4'-chloro deschloroalprazolam. 

 Катинони (3) – N-cyclohexyl butylone, N-sec-butyl-pentedrone, 3'-Me-PVP. 

 Опиоиди (7) – etomethazene, ethyleneoxynitazene, 2’-fluoro-2-fluoro-3-methylfentanyl, 

protonitazepyne, metonitazepyne, N-desethyl etonitazene, N-desethyl isotonitazene. 

                                                           
2
 Подробна информация за всяко едно вещества може да бъде открита, както на страницата на Националния 

фокусен център за наркотици и наркомании – Системата за ранно предупреждение (http://www.ews-nfp.bg/), 
така и на страницата на EMCDDA (https://www.emcdda.europa.eu/). 
 

http://www.ews-nfp.bg/
https://www.emcdda.europa.eu/
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 Полусинтетични канабиноиди (4) – HHC-P, tetrahydrocannabidiol (H4-CBD), THCP 

(Tetrahydrocannabiphorol), HHCH (hexahydrocannabihexol).  

 Синтетични канабиноиди (5) – ADMB-3TMS-PRINACA, MDMB-BINACA, CUMYL-3TMS-

PRINACA, NMDMSB, A-PBITMO. 

 Фенетиламини (4) – 2-bromomescaline, 2,6-dibromomescaline, N-pyrrolidinyl-3,4-DMA, 2C-T. 

 Други (2) – iso-3-MMC, 1T-LSD. 

 

Доста сходно със ситуацията в страната, на европейския пазар се наблюдава същата 

тенденция за разнообразие на групите нови психоактивни вещества. За първи път синтетичните 

канабиноиди не са най-ясно отчетената група. Групата на опиоидите държат първата позиция (7), 

което е прецедент за последните няколко години. 

 

Източници:  Европейска система за ранно предупреждение за нови психоактивни вещества,  

EMCDDA, НФЦ. 

 
 

 

          ВНИМАНИЕ   

 

 

 

Нитазените (бензимидазолите) са мощни синтетични опиоиди, аналогични на фентанила, а 

някои дори и по-мощни. Продават се като заместители на установените контролирани опиоиди, а 

също така и за фалшифициране на хероин и други опиоиди. Използват се за производство на 

фалшиви опиоидни и бензодиазепинови лекарства. Понякога могат да се намират в комбинация с 

други наркотици, като кокаин и синтетични канабиноиди.  

За първи път се появяват на пазара на лекарства през 2019 г., като резултат от въведените 

общи мерки за контрол на производните на фентанил в Китай, които се произвеждат предимно 

там. Също така като важен фактор може да се приеме и ограничаване на наличието на фентанил в 

САЩ и Европа. 

Първият нитазен опиоид, идентифициран на европейския пазар е изотонитазен и е установен 

през 2019 г. След това в Европа са се появили общо 16 нитазени, като пазарът е доминиран по-

специално от три – протонитазен, метонитазен и в по-малка степен изотонитазен. 

От 2022 г. се наблюдава увеличение на докладите за откриване на нитазенови опиоиди, като в 

Европа, по-специално в Естония и Латвия, се отчитат десетки смъртни случаи, свързани с тяхна 

употреба. Освен това през 2023 г., три локализирани огнища на отравяния, причинени от 

нитазени, продавани като хероин (т.е. не са идентифицирани хероин или естествени опиати) са 

докладвани от Франция. Това са необичайни и неочаквани събития и се случват за първи път. 

Нитазени са открити на ниво уличен пазар и в трите страни. В Обединеното кралство са 

докладвани множество подобни случаи, изглежда главно причинено от фалшифицирането на 

хероин с нитазени (т.е. хероинът се смесва с нитазените), но също така са свързани с фалшив 

опиоид (оксикодон) и бензодиазепин лекарства (диазепам и алпразолам), съдържащи нитазени. 

Нарастване на установените случаи с нитазен опиоиди в Европа, 
както и свързаните отравяния с тях 
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Освен споменатите наложени мерки, допълнителен 

движещ фактор за употребата на нитазени е, че много от 

тях не са контролирани от законодателството за 

наркотиците, което предполага да се произвеждат, 

продават и транспортират относително свободно. В 

страни, където хероинът е доминиращият незаконен 

опиоид, тези фактори могат да бъдат особено актуални, 

защото производството на хероин е както трудоемко, така 

и времеемко и зависи от много други фактори. Така, че 

употребата на синтетични опиоиди може да става все по-

актуална, предвид възможните последици от забраната за отглеждане на опиумен мак в 

Афганистан през април 2022 г. и възможността за намаляване на наличността на хероин като 

резултат от това.  

Към 22 декември 2023 г. в EMCDDA официално са съобщени 16 нитазени (виж таблицата по-

долу), които са били идентифицирани на европейския пазар на наркотици от 2019 г. Това включва 

6 нитазени, които са били докладвани през 2023 г.  От 16 уведомления, 7 (44%) са базирани на 

онлайн тест покупки; 6 (38%) от полицейски изземвания; 2 (12%) от митнически задържания; и 1 

(6%) е събрано от потребител, закупил веществото онлайн. Нитазените включват 20% (16/82) от 

общия брой опиоиди, наблюдавани от EWS. 

 

НИТАЗЕНИ, ДОКЛАДВАНИ В ЕВРОПА В ПЕРИОДА 2019 – 2023 Г. 

Нитазени Година на 
откриване 

Държава на откриване 
за първи път 

Легален статус в Европа 
(под контрол от) 

Isotonitazene 2019 Белгия 2021 г. 

Etazene 2020 Полша 2023 г. 

Brorphine 2020 Швеция 2023 г. 

Metonitazene 2020 Германия 2022 г. 

Metodesnitazene 2020 Белгия х 

Fluonitazene 2020 Германия х 

Etonitazepyne 2021 Белгия 2023 г. 

Protonitazene 2021 Германия 2023 г. 

Butonitazene 2021 Белгия х 

Etonitazepipne 2022 Германия х 

Etomethazene 2023 Швеция х 

Ethyleneoxynitazene 2023 Естония х 

Protonitazepyne 2023 Словения х 

Metonitazepyne 2023 Швеция х 

N-desethyl etonitazene 2023 Швеция х 

N-desethyl isotonitazene 2023 Полша х 

  Източник: EMCDDA 
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През 2022 г. общо 257 конфискации на нитазен са докладвани от 14 държави (48% от 

държавите в мрежата на EWS). Това включва малко над 3 килограма вещество, 380 таблетки и 50 

броя капсули, както и 166 милилитра течност. Повечето от тях се отнасят до откриване на 

протонитазен, метонитазен и в по-малка степен изотонитазен, както и етазен и бутонитазен. По-

голямата част от конфискациите са в Латвия, Естония и в по-малка степен в Швеция. 

Докато изотонитазенът доминира в изземванията в ЕС между 2019 г. и 2021 г., то през 2022 г. 

броят и количеството на конфискациите на опиоиди намаля, вероятно отразявайки осъществения 

международен контрол през 2021 г. (вкл. и България). От друга страна докладваните случаи на 

метонитазен и протонитазен, се увеличава през 2022 г. в сравнение с 2021 г.  

След наложения контрол на метонитазен и протонитазен съответно през 2022 г. и 2023 г. се 

очаква доставчиците да преминат към други неконтролирани нитазени. В някои случаи 

контролните мерки могат да доведат до временно увеличаване на наличността на нитазен. Това е 

така, защото те могат да бъдат продадени на силно намалена цена (т.нар. „разпродажби“), или 

евентуално умишлено продаване като други, неконтролирани вещества в опит за изчистване на 

съществуващи запаси. 

 

Предварителната информация за смъртни случаи, съобщени през 2023 г., предполага, че 

метонитазен и протонитазен продължават да бъдат основните нитазени на пазара през годината, 

поне в Естония и Латвия. Все пак трябва да се отбележи, че Латвия съобщава най-малко 13 

конфискации на N-дезетил етонитазен – нитазен, идентифициран за първи път на пазар на 

наркотици през 2023 г. Има ограничена информация за производството, обработката и доставката 

на нитазени. 

Информацията на органите на реда сочи, че те са произведени от фирми в Китай и се 

изпращат до дистрибутори и потребители в Европа с експресна поща и куриерски услуги. 

Съобщава се за разпространение в Европа, особено свързано с онлайн продажбите.  Доклади, 

предимно от митнически конфискации, посочват Франция, Германия, Гърция, Холандия, Полша, 

Испания и др. като краен адрес. От друга страна, Обединеното кралство, Франция, Германия, 

Гърция и Полша са посочени като страни на произход на пратки нитазен между 2020 и 2023 г. 

Освен това Естония съобщава, че някои нитазенови опиоиди, конфискувани в страната, са с 

произход от Латвия. 

Предварителните доклади показват, че най-малко 140 смъртни случая с потвърдена употреба 

на нитазени се наблюдават в пет държави в мрежата на EWS през 2023 г.: Латвия 76 (54%), Естония 

54 (39%), Норвегия 7 (5%), Финландия 2 (1,5%) и Швеция 1 (0,7%). 

Протонитазен, метонитазен и в по-малка степен изотонитазен са най-често идентифицирани 

нитазени при тези смъртни случаи. Понякога са налице смъртни случаи от комбинации на 

нитазени, като протонитазен с метонитазен. Други нитазени, като бутонитазен, етонитазен, 

етометазен, методиснитазен и метонитазепин са идентифицирани в няколко случая.  

При най-малко 44 (31%) от смъртните случаи идентифицирано вещество е единичен нитазен 

опиоид. В останалите случаи са идентифицирани други вещества, включително други нитазени и 

установени опиоиди, седативно-хипнотични средства и стимуланти. 

Причината за смесването на бензодиазепини или ксилаксини с опиоиди е неясна. Въпреки 

това, изглежда, че доставчиците, а не потребителите, добавят тези вещества и те може би 

имитират подобни тенденции от Северна Америка. Предполага се, че веществата се добавят, за да 

удължат или по друг начин променят ефектите на опиоидите, или защото са евтини и лесно 
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достъпни, тъй като не се контролират в повечето страни. Истинската цел на добавянето на 

бензодиазепини и ксилазин остава неизвестна. 

 

Рискове за здравето!  

 

Подобно на други опиоидни аналгетици, най-сериозният риск от предозиране с нитазени е 

учестеното и изразено дишане, депресия (бавно и плитко дишане). Това може да доведе до 

апнея, дихателна арест и смърт. Този риск е по-голям при хора без или с намалена толерантност 

към опиоиди, като тези, които използват фалшиви лекарства, съдържащи нитазени.  

Налоксонът действа като безопасен и ефективен антидот за обръщане на респираторната 

депресия причинена от нитазенови опиоиди. През 2023 г. е идентифициран N-дезетил 

изотонитазен на наркопазара в Европа, включително в 5752 конфискувани фалшиви таблетки 

оксикодон, докладвани от Португалската полиция през септември 2023 г. Веществото е 

идентифицирано и на пазара на наркотици в Обединеното кралство и Съединените щати през 

2022 г. Като цяло има ограничена информация за фармакологичните и токсикологичните ефекти 

на нитазенови опиоиди при хора. 

Последната информация е от Обединеното кралство, от където потвърждават, че смъртните 

случаи свързани с опиоиди от нитазенов тип продължават. 

Информацията от проверката на наркотици предполага, че хероинът, фалшифициран с 

нитазенови опиоиди, продължава да се предлага на пазара през януари 2024 г., като през този 

месец са получени пет проби от Уелс. Докладваният начин на приложение обикновено е 

интравенозен, с ефекти, включително загуба на съзнание и предозиране. Фалшиви лекарства, 

включително фалшиви бензодиазепини (като диазепам), които съдържат нитазени, също 

продължават да се предлагат на пазара през януари 2024 г. 

 

Източници: ЕMCDDA 

https://www.youtube.com/watch?app=desktop&v=eSDNPaW4qQ4  

 

 

          ВНИМАНИЕ   

 

 

 
Към 11 декември 2023 г. EMCDDA официално следи 14 нитазенови опиоиди, които се 

появяват на европейския пазар на наркотици от 2019 г. Нитазен опиоидите могат да се 

продават като заместители на установените контролирани опиоиди, погрешно продавани 

като/или използвани за фалшифициране на хероин и други опиоиди и използвани за 

производство на фалшив опиоид и бензодиазепинови лекарства. През 2022 г. и 2023 г. се 

наблюдава увеличение на съобщенията за отравяния, включително смъртни случаи, 

включващи нитазен опиоиди в части от Европа.  

 

 

Протонитазепин – поставен под интензивен мониторинг 

https://www.youtube.com/watch?app=desktop&v=eSDNPaW4qQ4
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Протонитазепинът е опиоид от семейството на 2-

бензилбензимидазолите и по-специално е 5-нитро-2-

бензилбензимидазол. Тази група вещества обикновено се 

нарича нитазени. Протонитазепинът, известен също като N-

пиролидино протонитазен, се различава от протонитазена, 

официално докладван и наблюдаван интензивно от EMCDDA 

от 20 май 2021 г., поради заместването на N,N-диетиловата 

част с пиролидин. 

Протонитазепинът е висш хомолог на етонитазепина, 

известен също като N-пиролидино етонитазен, официално 

докладван през 2021 г. и също поставен под интензивен мониторинг от EMCDDA. 

Протонитазенът и етонитазепинът са критично прегледани от 45-ия експертен комитет по 

наркотична зависимост (ECDD) на Световната здравна организация, който е проведен през 

октомври 2022 г., в резултат, на който са препоръчани да бъдат включени в Списък I на 

Единната конвенция за наркотичните вещества от 1961 г. Протонитазепинът е структурно 

свързан с международно контролираните вещества клонитазен, метонитазен, етонитазен и 

изотонитазен (Списък I на Единната конвенция на ООН за наркотичните вещества от 1961 г.). 

Протонитазепинът се различава от клонитазен, метонитазен, етонитазен и изотонитазен 

поради заместването на N,N-диетиловата част с пиролидин и заместването на хлор, метокси, 

етокси и изопропокси, съответно, с пропокси в пара-заместването при бензиловата част. 

Протонитазепин, етонитазепин (известен също като N-пиперидил етонитазен и официално 

докладван през 2022 г.) и N-пиролидино изотонитазен (понастоящем не се наблюдава от 

EMCDDA) са структурни изомери. 

Идентифицирането и разграничаването на тези изомери може да създаде аналитични 

предизвикателства поради факта, че тези вещества имат еднакво молекулно тегло и подобни 

модели на фрагментация. В резултат на това, в допълнение към GC-MS, може да са 

необходими други аналитични техники, като FTIR или NMR.  

За първи път е докладван от Националния фокусен център на Словения през юли 2023 г. 

По-късно същата година е докладван от Ирландия и Германия. 

 

Източник: EMCDDA 

 

 

         Н А  Ф О К У С   Шест полусинтетични канабиноиди, поставени под интензивен    
                                мониторинг от EMCDDA 
 
  

До края на 2023 г. EMCDDA постави 6 полусинтетични канабиноиди под интензивен 

мониторинг: 

 хексахидроканабинол (HHC), официално докладван през октомври 2022 г.; 

 хексахидроканабинол ацетат (HHC acetate), официално докладван през декември 2022 г.; 

 хексахидроканабифорол (HHC-P), официално докладван през януари 2023 г.; 

 тетрахидроканабидиол (H4-CBD), официално докладван през април 2023 г.; 
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 тетрахидроканабифорол (THCP), официално докладван през септември 2023 г.; 

 хексахидроканабихексол (HHCH), официално докладван през септември 2023 г. 

 

Полусинтетичните канабиноиди (SSC) се появяват в широка гама от продукти и се продават 

открито като „легални“ заместители на канабис и THC продукти. Международно контролираният 

делта-8-THC беше първият SSC, който се появи на пазара в Съединените щати в резултат на 

легализирането на конопа. Той е открит в цвят на канабис с ниско съдържание на THC, който е бил 

напръскан с канабиноида, както и в електронни течности, дъвки и напитки. Свързват го с 

отравяния в САЩ. 

 

  

Пазарът на SSC е бързо развиваща се област със сравнително ограничена налична информация 

в момента.  

Източник: ЕMCDDA     Снимки: Интернет 

 

 

         Н А  Ф О К У С   Таблетки, съдържащи над 300 мг MDMA    
 

 

От НФЦ на Холандия съобщават за таблетки със съдържание на 

300 мг. MDMA, които са заловени неколкократно на тяхната 

територия. Таблетките представляват златисти хапчета с форма и 

лого на автомобилната марка ‘Audi“ от едната страна и „Audi Rs“ от 

другата. 

От  Испания също съобщават  за 4 таблетки заловени през август 

със съдържание от 350 мг. 

MDMA във всяка. Таблетките 

представляват розови 

такива с лого „“SINNER“, „SATAN“, “400MG”“. 

През ноември се съобщава за още 2 заловени таблетки 

– едната е сива с лого на череп и съдържание 371 мг. 

MDMA, а другата е розова – логото, на която не се чете и 

съдържание 330 мг. 

 

Източници: EMCDDA 

https://www.trimbos.nl/actueel/nieuws/zeer-hoog-gedoseerde-ecstasypillen-in-omloop/  

 

https://www.trimbos.nl/actueel/nieuws/zeer-hoog-gedoseerde-ecstasypillen-in-omloop/
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         Н А  Ф О К У С   Оценка на риска на нови психоактивни вещества    
 

 

 

Оценката на риска е втората стъпка в тристепенната правна рамка, предназначена да позволи 

на Европейския съюз (ЕС) бързо да открива, оценява и реагира на здравни и социални заплахи, 

причинени от нови психоактивни вещества (НПВ). Стъпката за направата на оценка на риска е 

важна процедура в подкрепа на вземането на решения относно необходимостта от контрол на 

новите психоактивни вещества на ниво ЕС. 

Въз основа на констатациите от първоначалния доклад, Европейската комисия може да поиска 

от EMCDDA да направи официална оценка на потенциалните рискове, породени от ново 

психоактивно вещество и да изготви доклад за оценка на риска, когато в първоначалния доклад 

има индикации, че веществото може да представлява сериозни рискове за общественото здраве и  

когато са налице сериозни социални рискове. За да извърши оценката на риска, EMCDDA свиква 

специална среща под егидата на своя научен комитет. За целите на тази среща Научният комитет 

може да бъде разширен с допълнителни експерти от държавите членки от научни области, които 

не са представени или не са достатъчно представени в Научния комитет, но чийто принос е 

необходим за балансирана и адекватна оценка на възможните рискове. Освен това Европейската 

комисия, EMCDDA, Европол и Европейската агенция по лекарствата (EMA) имат право да 

номинират по двама наблюдатели. EMCDDA действа като секретариат за оценка на риска. 

Оперативните насоки на EMCDDA за оценка на риска от нови психоактивни вещества предоставят 

методологична и процедурна основа за извършване на оценка на риска, включително 

предоставяне на концептуална рамка, като се използва подходът на тежестта на доказателствата. 

Оценката на риска се извършва въз основа на наличната научна информация и информация от 

правоприлагащите органи и всякакви други релевантни научни доказателства, предоставени на 

Научния комитет от държавите членки, докладвани чрез Системата за ранно предупреждение на 

ЕС, EMCDDA, Европол, EMA, Европейската агенция по химикали (ECHA), Европейския орган за 

безопасност на храните (EFSA) и Европейския център за превенция и контрол на заболяванията 

(ECDC). 

 

Кратка хронология на извършване на оценка на риска и изготвяне на доклад 

 

Процедурата стартира на базата на Регламент (ЕО) № 1920/2006 и Рамково решение 

2004/757/ПВР. В рамките на 2 седмици се събира информацията, след което за 5-6 седмици се 

изготвя първоначалния доклад. В периода 7-8-ма седмица се представя поисканата оценка на 

риска. По време на 10-та седмица се изготвя съвместен доклад на EMCDDA-Europol, а през 13-14-

та седмица първоначален доклад за оценка на риска. Финалният доклад за оценка на риска се 

публикува през 26-та седмица, след стартиране на процедурата. 

Въз основа на опита, натрупан с оценки на риска от нови психоактивни вещества и в 

съответствие с напредъка в методологиите, използвани за оценка на риска от вещества в области 

като безопасност на храните, химикали, потребителски продукти и лекарства, подходът на 

тежестта на доказателствата се използва за оценка на рисковете, породени от новите 

психоактивни вещества. В съответствие с дефиницията, предоставена от Научния комитет за 
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здравето, околната среда и възникващите рискове (SCHEER) на Европейската комисия, подходът 

на тежестта на доказателствата е „процес на претеглено интегриране на линии от доказателства за 

определяне на относителната подкрепа за хипотези или отговори на въпрос. За достигане до 

валидни заключения или отговори на въпроси се следва структурирана методология, съдържаща 

елементите на: изложение на проблем; идентифициране, събиране и подбор на възможни 

източници на доказателства; оценка и претегляне на отделни линии на доказателства и 

интегриране на линии на доказателства; и анализ на несигурността (описание на 

несигурностите).   

 

 
Надеждността и уместността на данните трябва да се оценяват и претеглят отделно. Важна 

част от оценката включва анализ на възможното естество и рисковете от веществото по 

отношение на подобни известни вещества. Това е важно, защото отчасти данните за ефектите на 

новите вещества често са изключително ограничени. Такива сравнения не трябва да се 

ограничават до контролирани лекарства, но могат да включват други вещества с подобни химични 

характеристики, фармакологични действия, психологически и поведенчески ефекти или които по 

друг начин предлагат подходяща представа за възможните рискове от веществото. На етапа на 
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оценка на риска, разпространението на употребата на ново психоактивно вещество обикновено 

ще бъде ниско. Като такава, по-голямата част от наличната информация идва от криминалистични 

и токсикологични лаборатории, правоприлагащи агенции и доклади. Особено важни тук са 

докладите, отнасящи се до случаи на нефатални и фатални отравяния, при които експозицията на 

оценяваното НПВ е потвърдена чрез химичен анализ на биологични проби, взети от случаите. 

Концепцията за риск включва както елемента на вероятността да настъпи някаква вреда 

(обикновено дефинирана като „риск“), така и степента на сериозност на такава вреда (обикновено 

дефинирана като „опасност“). Рисковете, свързани с веществата, могат да произтичат от няколко 

източника и е от съществено значение да се изяснят техният тип и произход. Концептуалната 

рамка за оценка на риска разграничава а) източниците, от които произтичат опасностите от 

веществата, и б) видовете опасни ефекти, които могат да бъдат причинени от употребата на 

вещества. Необходимо е също така да се вземе предвид съотношението риск-полза на НПВ. 

Факторите, които може да се наложи да бъдат взети предвид, включват дали веществото има 

законни употреби (напр. потенциални терапевтични ползи), промишлена употреба или друга 

икономическа стойност, която може да бъде взета под внимание. Вещества с известна 

терапевтична стойност могат да бъдат освободени от оценка на риска. 

След завършване на оценката на риска Научният комитет изготвя доклад, съдържащ анализ на 

наличната научна и правоприлагаща информация, отразяващ всички мнения на членовете на 

Комитета. След това докладът за оценка на риска се представя на Комисията и Съвета на 

Европейския съюз за вземане на решение.  

Докладът за оценка на риска съдържа: налична информация за химичните и физичните 

свойства на новото психоактивно вещество и методите и прекурсорите, използвани за неговото 

производство или извличане; налична информация за фармакологичните и токсикологичните 

свойства на новото психоактивно вещество; анализ на рисковете за здравето, свързани с новото 

психоактивно вещество, по-специално по отношение на неговата остра и хронична токсичност, 

склонност към злоупотреба, потенциал за създаване на зависимост и физически, психически и 

поведенчески ефекти; анализ на социалните рискове, свързани с новото психоактивно вещество 

— по-специално неговото въздействие върху социалното функциониране, обществения ред и 

престъпните дейности, както и участието на престъпни групи в производството, 

разпространението и методите на разпространение и трафика на новото психоактивно вещество; 

налична информация относно степента и моделите на употреба на новото психоактивно вещество, 

неговата наличност и потенциал за разпространение в рамките на Съюза; налична информация за 

търговската и промишлена употреба на новото психоактивно вещество, степента на такава 

употреба, както и използването му за научноизследователски цели; друга подходяща 

информация, когато е налична. 

От 1997 г. насам EMCDDA е извършил 37 оценки на риска от нови психоактивни вещества. Над 

70% от тези оценки са извършени от 2012 г. насам, което отразява растежа на пазара и 

увеличаването на вредите, докладвани през последните години. Всички доклади могат да бъдат 

открити на страницата на Национален фокусен център за наркотици и наркомании 

https://www.nfp-drugs.bg/risk-assessments-emcdda/. Веществата, на които е изготвена оценка на 

риска са:   

 MDMB от 1999 г.; 

 4-MTA от 1999 г.; 

 GHB от 2002 г.; 

 ketamine от 2002 г.; 

https://www.nfp-drugs.bg/risk-assessments-emcdda/
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 PMMA от 2003 г.; 

 2C-I, 2C-T-2 и 2C-T-7 от 2004 г.; 

 TMA-2 от 2004 г.; 

 BZP от 2009 г.; 

 mephedrone от 2011 г.; 

 4-MA от 2014 г.; 

 5-IT от 2014 г.; 

 methoxetamine от 2014 г.; 

 AH-7921 от 2014 г.; 

 MDPV от 2014 г.; 

 25I-NBOMe от 2014 г.; 

 4,4′-DMAR от 2015 г.;  

 MT-45 от 2015 г.;  

 α-PVP от 2016 г.; 

 MDMB-CHMICA от 2017 г.;  

 acryloylfentanyl от 2017 г.; 

 furanylfentanyl от 2017 г.;  

 CUMYL-4CN-BINACA от 2018 г.; 

 ADB-CHMINACA от 2018 г.; 

 carfentanil от 2018 г.; 

 THF-F от 2018 г.; 

 4F-iBF от 2018 г.; 

 5F-MDMB-PINACA от 2018 г.; 

 AB-CHMINACA от 2018 г.; 

 cyclopropylfentanyl от 2018 г.; 

 methoxyacetylfentanyl от 2018 г.; 

 izotonitazene от 2020 г.; 

 MDMB-4en-PINACA от 2021 г.; 

 4F-MDMB-BICA от 2021 г.; 

 3-CMC и 3-MMC от  2022 г. 

Източник: EMCDDA https://www.emcdda.europa.eu/publications/topic-overviews/risk-assessment-new-

psychoactive-substances-nps_en 

  

 

       

За контакти: 

София, 1431 

бул. „Акад. Иван Е. Гешов“ № 15 

тел.: 02 832 6137 

e-mail: office@nfp-drugs.bg 

Повече информация за ситуацията с новите психоактивни вещества в нашата страна 

може да откриете в Годишен доклад по проблемите, свързани с наркотиците и 

наркоманиите в България 2022 г. 

 

Издава: 

Национален фокусен център за наркотици и наркомании 

www.nfp-drugs.bg 

www.ews-nfp.bg 

Дирекция „Психично здраве и превенция на зависимостите“ 

Национален център по обществено здраве и анализи 
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