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1 INLEIDING

In het kader van de Drugnota van minister W. De Meester kreeg VAD de opdracht om
een Uniforme Registratie te realiseren (Actiepunt 4.1). Dit houdt de ontwikkeling in van
een registratiesysteem dat:

. zicht geeft op het aantal en de kenmerken van personen die een beroep doen op
hulpverlening omwille van alcohol-, medicatie- of illegaal druggebruik.

. een informatiebasis vormt voor het gezondheidsbeleid t.a.v. problematisch
middelengebruik in de Vilaamse Gemeenschap.

. toelaat Vlaanderen te situeren binnen een Belgische en Europese context.

. een systematische gegevensverzameling biedt voor de participerende diensten
voor interne evaluatie van eigen resultaten en processen.

Anderzijds werd door de Raad van Europa en het Europees Drugsobservatorium een
minimale variabelenset opgesteld om een uniforme registratie op Europees niveau te
realiseren.

Deze variabelenset is voor VAD de basis van de Vlaamse Registratie Middelengebruik
(VRM). In totaal werden er zes informatieblokken weerhouden:

de identificatiegegevens van de instelling

de identificatiegegevens van de cliént

de sociodemografische gegevens van de cliént
de behandelingsgegevens

gegevens rond middelenmisbruik

gegevens i.v.m. risicogedrag

Het project is gestart in 1996. In overleg met de sector werd geopteerd voor de
aanpassing van de bestaande registratiesystemen (integratie van extra variabelen) en
niet voor een nieuw registratieprogramma rond middelengebruik.

In diverse werksoorten werden onderhandelingen gestart en samenwerkingsakkoorden
afgesloten voor wat betreft de deelname aan VRM. Voor de meeste werksoorten wordt
gewerkt met de koepelorganisaties. In de sector van de Psychiatrische Ziekenhuizen
(PZ) en de Psychiatrische Afdeling van Algemene Ziekenhuizen (PAAZ) worden met de
ziekenhuizen individueel contact opgenomen. Daamaast loopt er ook overleg met
Minimale Psychiatrische Gegevens (MPG) voor integratie van VRM in MPG.

Het voorliggend rapport is het eerste rapport op basis van de VRM-variabelen voor de
participerende werksoorten: PZ-PAAZ, Therapeutische Gemeenschappen-Crisis
Interventie Centra-Dagcentra (TG-CIC-Dagcentra), Centra Geestelijke Gezondheidszorg
(CGQG) en het straathoekwerk. Het gaat om de registratiegegevens van 1998.

Bij wijze van proef werd in 1998 een eerste jaarrapport geleverd. Hier werden de
bestaande registratiegegevens van de CGG en de centra voor psychosociale revalidatie
(TG-CIC) gerapporteerd.
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De CGG leverde voor 1997 gegevens die gebruikt werden als test.

In september 1999 werden de registratiegegevens van de eerste helft van 1998 van 6
psychiatrische ziekenhuizen verwerkt in een proefrapport.

De doelsteling van dit rapport is een beeld te geven van personen met
middelengerelateerde problemen die in contact gekomen zijn met één van de vier
werksoorten.

Dit rapport heeft een aantal beperkingen:

. het beperkt zich tot personen met middelengerelateerde problemen die in contact
komen met de registrerende hulpverieningscentra. Dit betekent dat we geen zicht
krijgen op alle personen met middelenproblemen.

. iedere werksoort registreert met verschillende systemen. Ondanks afstemming
kunnen kleine verschillen optreden of zijn we genoodzaakt overkoepelende
categorieén te gebruiken.

o Het gaat om resultaten van een eerste volledig registratiejaar. We worden
onvermijdelijk geconfronteerd met een aantal problemen en kinderziekten die we
in de toekomst zullen aanpakken.

Anderziids is dit het eerste rapport dat een ruim overzicht geeft van de
cliénten/patiénten/gasten met middelengerelateerde problemen in de hulpverlening. Er
worden een aantal profielen weergegeven van personen met middelengebruik.

Tenslotte willen we alle diensten, centra en koepels bedanken voor het aanleveren van
deze gegevens. Zonder hun geduldig en accuraat invoeren van de gegevens was dit
rapport onmogelijk tot stand gekomen. Ook bedanken we het expertencomité voor hun
kritische feedback die leidde tot het uiteindelijke rapport.

Ellen Vandenbussche
Jean-Paul Wydoodt
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Fz VOORSTELLING WERKSOORTEN

. TG-CIC-Dagcentra

In de Therapeutische Gemeenschappen, Crisisinterventiecentra en Dagcentra worden
personen behandeld die afhankelijk zijn van illegale drugs en/of medicatie.
Alcoholproblemen als (enige) hoofdproblematiek of zonder belangrijke bijkomende
illegale drugproblemen zijn geen reden voor opname of behandeling. Personen met
psychische problemen kunnen in aanmerking komen voor behandeling in deze centra
maar dan moet dit gepaard gaan met een belangrijke middelenproblematiek. In het
andere geval wordt de patiént doorverwezen naar centra die meer gespecialiseerd zijn
in het behandelen van psychische problemen.

. PZ-PAAZ

In de psychiatrische ziekenhuizen en psychiatrische afdelingen van algemene
ziekenhuizen worden personen behandeld met een ruime waaier van psychische
problemen.

Dit kan gaan van klinische stoornissen al of niet in combinatie met ontwikkelings-
stoomissen of lichamelijke ziekten.

De psychische stoornissen van de patiént wordt bevraagd volgens de vijf assen van de
DSM-1V (Diagnostic and statistical Manual of Mental Disorders 4the edition).

° CGG'

In de Centra voor Geestelijke Gezondheidszorg worden patiénten ambulant behandeld
voor een ruime waaier van psychische problemen. De behandeling gebeurt door een
multidisciplinair team. Dit team verstrekt de patiént op het viak van de geestelijke
gezondheidszorg een globale curatieve zorg in de context van zijn leef-, werk- en
gezinsmilieu.

CGG kunnen zich, mits inachtname van de algemene opdracht, bijzonder toeleggen op
bepaalde domeinen, bijvoorbeeld specifieke leeftijdsgroepen of bijzondere doelgroepen,
zoals verslaafden, kansarmen of migranten.

Binnen de CGG kunnen er 3 soorten centra onderscheiden worden:

centra die zich ondanks de wetgeving toch specialiseerden in drughulpveriening;
centra die niet gespecialiseerd zijn in drughulpverlening maar die minimaal in staat
zijn om de drugproblematiek te detecteren en de diagnose te stellen. Nadien
verwijzen zij door naar de drughulpverlening.

. centra die niet alleen drugproblemen detecteren en de gepaste diagnose stellen
maar ook de behandeling op zich nemen, naast de andere geestelijke
gezondheidszorgproblematiek.

! Raes, V., Drughulpverlening in Viaanderen: feiten en problemen, VAD, 1995.
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o VLASTROV?

Straathoekwerk is te beschouwen als de meest laagdrempelige professionele werksoort.
Die laagdrempeligheid wordt gecreéerd door de specifieke aanpak: men zoekt
doelgroepen op in het eigen milieu. De werking of hulpverlening vindt eveneens plaats in
dat eigen milieu. De doelgroepen worden vanuit een positieve invalshoek benaderd en
hun situatie wordt integraal bekeken. Het straathoekwerk concentreert zich in de eerste
plaats op die groepen die op een andere manier niet of moeilijk te bereiken zijn.

Het straathoekwerk, 'gericht op druggebruikende jongeren', is niet te vergelijken met
‘hulpverlening die erop gericht is de jongeren van hun verslavingsprobleem af te helpen’.
Het verminderen van de maatschappelijke kwetsbaarheid van die jongeren is een meer
centrale doelstelling. Stoppen met gebruik kan daar een element in zijn.

¢ Raes, V., Drughulpverlening in Vlaanderen: feiten en problemen, VAD, 1995, p.110-111.
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|3 OPBOUW VAN HET VRM-BESTAND ]

Vanuit de vier verschillende werksoorten werden gegevensbestanden overgemaakt aan
VAD. VAD vertrok van deze bestanden om één gemeenschappelijk bestand aan te
maken. Dit deel belicht hoe we daarbij tewerk zijn gegaan.

Het criterium dat we hanteren om tot het definitieve bestand te komen per werksoort is
‘personen, uniek per instelling, die een behandeling startten wegens middelen-
gerelateerde problemen in 1998’. Het kan hier gaan om oude cliénten die een nieuwe
behandelingsepisode startten in 1998 als volledig nieuwe cliénten.

Mogelijk hebben we een ondervertegenwoordiging van ‘chronische’ cliénten die in ‘97 of
ervoor een behandeling startten die in 1998 doorliep.

Om de bestanden te uniformiseren werden een viertal handelingen gesteld.

Eerst werd gecontroleerd of de aangeleverde gegevens wel degelijk cliénten in het
registratiejaar 1998 betroffen.

In een tweede stap werd nagegaan of de problematiek van de patiént wel degelijk
productspecifiek was. Indien dit niet terug te vinden was in de records werden zij
geschrapt.

Bij de CGG werden de volgende stappen ondemomen om een specifiek product te
verkrijgen. In eerste instantie werd gekeken naar de DSM-IV diagnose. Waarbij werd
nagegaan of het ging om cliénten met een afhankelijks- of misbruikproblematiek. Indien
hier niets gescoord, werd er gekeken naar de aanmeldingsproblematiek; hier gaat het
om afhankelijkheid van middelen. Indien bij de aanmeldingsproblematiek niets vermeld
werd, werd gekeken naar het product dat geregistreerd werd (luik D). Op dit niveau kan
men enkel spreken van middelengebruik.

In een-derde stap werd, daar waar nodig, gecheckt op dubbeltellingen. Deze controle op
dubbeltellingen werd enkel uitgevoerd binnen éénzelfde instelling, dit wil zeggen dat er
personen meerdere keren in het bestand kunnen aanwezig zijn binnen verschillende
instellingen en dubbeltellingen onvermijdelijk zijn.

Tenslotte werden ook nog logische controles uitgevoerd. Deze moesten vooral de
interne consistentie van de informatie bevestigen.

Als we de vier bestanden samen nemen, kregen we in totaal 12.990 records met
patiénteninformatie. Na de vier bovenvermelde stappen bleven er 8.448 records over.
Dit is het bestand waarmee we vervolgens aan de slag zijn gegaan.
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|4 TECHNISCH DEEL

4.1 _Omzetting van de codes

De omzetting van de codes is terug te vinden in de bijlage ‘variabelenset’.

4.2 Aanlevering van de variabelen
o TG-CIC-Dagcentra

Voor deze registratie = ontwikkelde VVBV met tussenkomst van het VRM-
registratieproject een nieuwe registratieprogramma (Drug Aid RegisTration System -
DARTS). Dit programma is geschreven in ACCESS. Het laat toe de gegevens op een
gemakkelijke manier te exporteren naar VAD.

Concreet is met VVBV overeengekomen dat zjj instaan voor de verzameling en de
hercodering van de gegevens naar de VRM-categorieén. Eénmaal de gegevens van alle
centra hen hebben bereikt, maken zij één bestand dat zij doorsturen naar VAD. VAD
voert tenslotte de foutencontrole uit.

J PZ-PAAZ

Voor de registratie in deze instellingen ontwikkelde VAD een specifieke gein-
formatiseerde VRM-module. Deze is als een aanhangwagen gekoppeld aan het MPG-
computerprogramma dat gebruikt wordt in de PZ-PAAZ. Deze VRM-module laat
enerzijds toe bruikbare MPG-gegevens over te laden naar de VRM-module. Anderzijds
biedt het ook de mogelijkheid om de bijkomende VRM-gegevens in te voeren. Tenslotte
worden met dit programma ook de gegevens geéxporteerd naar VAD. Het is geschreven
in DELPHI. VAD sloot over deze samenwerking met iedere instelling een individueel
contract af.

Elke instelling stuurt op de afgesproken datum de informatie door naar VAD. VAD zorgt
zelf voor het groeperen van de gegevens tot één bestand. Eventuele hercodering
gebeurt door het programma zelf op het moment van export. Foutencontrole gebeurt
door VAD.

. CGG

Voor de registratie in de Centra Geestelijke Gezondheidszorg breidde de VWGG het van
kracht zijnde ‘MEDAR'-registatieprogramma uit met een LUIK D. Hierin kunnen
specifieke middelengerelateerde variabelen worden ingevoerd die voor dit project
bijkomend werden geregistreerd. Het programma is geschreven in CLIPPER.

Deze gegevens uit LUIK D, samen met een aantal reeds bestaande variabelen in het
systeem worden na afloop van het registratiejaar geéxporteerd naar VVGG,

VVGG staat in voor de hercodering, de foutencontrole en de opmaak van één bestand.
Vervolgens sturen zij dit door naar VAD.

VAD

Vereniging voor Alcohol- en andere Drugproblemen
E. Tollenaerestraat 15 - 1020 Brussel

7



. VLASTROV

Voor de registratie in het straathoekwerk breidde VLASTROV zijn registratiesysteem,
geschreven in CLARION, uit met een luik ‘drugproblematiek’ waarin de VRM-variabelen
werden geintegreerd.

De gegevens worden geregistreerd door de straathoekwerkers, die per persoon een
aantal gegevens invoeren, met daarbij 0.a. ook middelengerelateerde variabelen. Bij
Viastrov worden die samengebracht in een tabel, waarop een foutencontrole gebeurt.
Daaruit worden de variabelen die door VAD gevraagd zijn uitgefilterd. Hierbij moet
opgemerkt worden dat de eigenheid van de variabelen verschilt van de andere
werksoorten in die zin dat er geen intake of iets dergelijks gebeurt maar dat de
gegevens ex-post facto worden ingevoerd door de straathoekwerker, soms maanden na
het laatste contact. VAD sloot een samenwerking af met Viastrov dat op zijn beurt met
elk afzonderlijk straathoekwerkproject een overeenkomst afsloot.

o EMCDDA

De vier werksoorten leveren de gegevens op een geinformatiseerde wijze aan VAD.
Afhankelijk van de werksoort maakt VAD zelf een globaal bestand, of krijgt VAD een
globaal bestand aangeleverd.

Zoals in de doelstellingen van dit project vermeld, moet VAD ook gelniformiseerde
informatie over de kenmerken van personen met illegale druggerelateerde problemen
doorspelen aan het Europees Drugobservatorium (EMCDDA). Deze informatie wordt
enerzijds verwerkt in het National Report van het EMCDDA en wordt anderzijds ook
gebruikt voor de kemtaak ‘Treatment Demand Indicator.

4.3 Technische kwaliteit van de gegevens

Het registratiejaar 1998 is het jaar waar de kinderziekten van ‘registratie met een
gemeenschappelijke variabelenset’ volop tot uiting kunnen komen. Het is immers het
eerste jaar waarin de vier werksoorten met de VRM-variabelenset aan de slag gingen.
Het is tevens het eerste jaar waarin de software die ontwikkeld of aangepast was in de
vier werksoorten, haar slagkracht moest bewijzen. Ook voor VAD was het de eerste keer
dat ze de exportgegevens van de vier werksoorten verwerkte en in het voorliggend
rapport samenbracht.

Globaal genomen kunnen we stellen dat de technische kwaliteit van de aangeleverde
gegevens goed was. De technische afspraken zijn op een vrij goede manier opgevolgd.

4.4 Volledigheid van de gegevens (0.a. missing values)

De kwaliteit van de gegevens is in deze fase van de registratie moeilijk in te schatten.
Naast de logische controles beschikken we over weinig instrumenten om de kwaliteit
van de informatie na te gaan. We hebben er geen zicht op of de registrator de informatie
correct heeft gescoord en/of een andere registrator bij het herhalen van de vraag
hetzelfde antwoord zou scoren.

Het is ongetwijfeld een uitdaging voor de toekomst om dit binnen de vier werksoorten
nauwkeuriger op te volgen.
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We beperken ons dan ook tot de evaluatie van de gegevens op hun volledigheid. Dit
deden we door per record te gaan kijken in welke mate een variabele werd geregistreerd
of niet werd geregistreerd in de aangeleverde bestanden. Indien er minder dan 5%
'missing. values' waren spreken we over zeer volledig ingevuld, indien minder dan 30%
'missing values' spreken we over goed ingewuld en indien meer dan 50% 'missing
values' spreken we over onvolledig ingevuld.

Socio-demografische gegevens

De socio-demografische gegevens worden niet allemaal even goed ingevuld. Geslacht
en leeftijd scoren zeer volledig. Nationaliteit, beroep, bron van inkomsten en burgerlijke
staat doen het goed.

Justitiéle situatie wordt maar door twee werksoorten op dezelfde wijze geregistreerd en
zeer onvolledig ingevuld. Daarom wordt deze variabele niet in het rapport opgenomen
voor verdere bespreking.

Productgegevens

Een centraal element in de registratie en vooral in de analyse is het middelengerelateerd
probleem waarvoor de cliént in behandeling komt. Alhoewel dit een cruciaal element is
naast de informatie over de start van de behandeling moeten we vaststellen dat dit in
ongeveer 20% van de gevallen niet is ingevuld. Hierdoor moeten deze records
geschrapt worden uit de analyse.

Risicogedrag

De variabelen over het ‘ooit-risicogedrag’ worden volledig gescoord. Vragen over het
recente risicogedrag worden onvolledig ingevuld.

Somatische aandoeningen gerelateerd aan (alcohol- en) druggebruik

De informatie over somatische aandoeningen gerelateerd aan druggebruik (HIV en
Hepatitis) wordt onvolledig gescoord. Dit heeft onder andere te maken met het feit dat
de bevraagde aandoeningen vooral voorkomen bij drugspuiters. Toch is het
verwonderlijk dat deze variabele onvolledig wordt gescoord, omdat deze informatie
belangrijk is voor zowel de hulpverlening als het preventief optreden van de instellingen.

VAD
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| 5 RESULTATEN

5.1 Omvang

In het totaal participeren 20 van de 76 PZ-PAAZ (26.3%), 76 van de 85 CGG
instellingen (89.4%), 19 van de 19 centra uit de groep TG-CIC-Dagcentra (100%)
(waarvan 9 TG, 5 CIC, 5 Dagcentra) en 14 van de 35 straathoekwerkprojecten (40%)
aan de VRM-registratie. Dit wil zeggen dat de gegevens waarop het rapport gebaseerd
is, komen uit alle TG-CIC-Dagcentra en bijna alle CGG in Viaanderen, wat we nog niet
kunnen zeggen van de andere twee werksoorten. Bij de PZ-PAAZ hebben we slechts
gegevens Uit €én vierde van de instellingen en bij het straathoekwerk de helft van de
projecten en dan nog enkel die projecten die zich duidelijk op drugproblematieken
richten. Deze verhouding dient steeds in acht genomen te worden bij de interpretatie van
alle gegevens in het rapport.

In totaal zijn er 8.448 unieke personen in 1998 geregistreerd voor middelengerelateerde
problemen in de vier werksoorten. Bijna de helft van de cliénten® komen uit de CGG.
Een vierde van de cliénten komt enerzijds uit de PZ-PAAZ en anderzijds uit de TG-CIC-
Dagcentra. Een minderheid komt uit het straathoekwerk.

Werksoort
PZ-PAAZ TG-CIC-Dagcentra CGG SHW Totaal
N 2405 1966 3839 238 8448
% 28.5 23.3 45.4 2.8 100.0

*We spreken van 'cliénten’ hoewel in sommige werksoorten eerder gesproken wordt van
patiénten, gasten, bewoners,...
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Omvang

# deelname aan VRM
i totaal aantal

PZ-PAAZ CGG SHW TG-CIC-
Dagcentra

werksoort
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5.2 Kenmerken

5.2.1 Geslacht

Deze variabele is goed vergelijkbaar in de vier werksoorten.

Cliénten die behandeld worden door de verschillende werksoorten voor alcohol, illegale
drugs of medicatieproblemen zijn hoofdzakelijk mannen (72.8% tegenover 27.2%
vrouwen). Het aandeel van de vrouwen in de cliéntengroep is het grootst in de PZ-PAAZ
in vergeliking met de andere werksoorten (33.3%). In de TG-CIC-Dagcentra is het
aandeel van de vrouwen relatief het kleinst (18.3%). De CGG en het straathoekwerk
nemen een tussenpositie in (resp. 28.3% en 21.4%).

Geslacht en werksoort

werksoort
TG-CIC-

PZ-PAAZ  Dagcentra CGG SHW Totaal
man 1605 1602 2754 186 6147
66.7% 81.7% 71.7% 78.2% 72.8%
vrouw 800 360 1085 51 2296
33.3% 18.3% 28.3% 21.4% 27.2%

onbekend 1 1

4% 0%

Totaal 2405 1962 3839 238 8444

100.0% 100.0% 100.0%  100.0% 100.0%
=

(Missing N=4, 0.05%)

5.2.2 Leeftiid

De leeftijd wordt berekend door het geboortejaar af te trekken van het jaar waarop de
registratie betrekking heeft. Deze variabele is goed vergelijkbaar tussen de verschillende
werksoorten.

De gemiddelde leeftijd van de opgenomen cliénten binnen de verschillende werksoorten
is 32 jaar en 9 maanden®. De laagste gemiddelde leeftijd vinden we bij de cliénten die
zijn opgenomen in de TG-CIC-Dagcentra, 24 jaar en 10 maanden. Zij worden gevolgd
door de cliénten van het straathoekwerk die gemiddeld 27 jaar en 11 maanden oud zijn
en de cliénten in de CGG die gemiddeld 31 jaar en 9 maanden zijn. De gemiddelde
leeftijd van de cliénten in de PZ-PAAZ is opmerkelijk hoger dan de gemiddelde leeftijd
van de cliénten in de andere werksoorten 41 jaar en 1 maand. Dit is 10 jaar hoger dan
de gemiddelde leeftijd van de cliénten in de CGG en 17 jaar hoger dan de gemiddelde
leeftijd van de cliénten in de TG-CIC-Dagcentra. Dit heeft onder andere te maken met

* De maanden zijn berekend op basis van de omzetting van een 10-delig naar een 12-delig

stelsel
VAD
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het feit dat de PZ-PAAZ meer alcoholgebruikers behandelen dan de andere
werksoorten.

Leeftijd van de cliént per werksoort

werksoort

PZ-PAAZ TG-CIC-Dagcentra CGG SHW Totaal
N 2401 1951 3800 228 8380
gemid. 41.14 24.83 31.81 27.99 32.76
mediaan 41.00 24.00 30.00 28.00 31.00
:te‘\’,'i atie 12.34 6.66 12.93 7.13 12.92
minimum 13 9 11 13 9
maximum 82 69 85 53 85
range 69 60 74 40 76

(Missing N=68, 0.8%)

Leeftijdcategorieén per werksoort
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Gemiddelde leeftijd en geslacht

De gemiddelde leeftijd van vrouwen met middelengerelateerde problemen is hoger dan
de mannen. Hierop vormt de cliéntenpopulate van de TG-CiC-Dagcentra een
uitzondering waar de leeftijd van de mannen 1 jaar en 3 maanden hoger ligt dan de
gemiddelde leeftijd van de vrouwen.

In de CGG, het straathoekwerk en PZ-PAAZ zijn de vrouwelijke cliénten gemiddeld
ouder dan de mannelijke cliénten. In de CGG loopt dit leeftijdsverschil op tot 4 jaar en 11
maanden. Bij het straathoekwerk is het verschil quasi onbestaande.

Leeftijd en geslacht per werksoort

geslacht werksoort N Gemid. Desvti:.tie Mediaan  Min. Max. Range
man PZ-PAAZ 1602 40.28 12.07 41.00 13 80 67
Bgégﬁtra 1592 25.05 6.47 24.00 9 69 60
CGG 2731 30.44 12.51 28.00 13 85 72
SHW 180 27.96 7.32 27.00 13 53 40
6105 31.54 12.35 29.00 9 85 76
VIouw PZ-PAAZ 799 42.87 12.69 43.00 15 82 67
BS;L?"“ a 358 23.83 740 - 21.00 12 47 35
CGG 1069 35.32 13.34 37.00 11 81 70
SHW 48 28.10 6.46 28.50 18 42 24
2274 36.01 13.82 36.00 11 82 71

(Missing N=68, 0.8%)
Leeftijdscategorieén

De meeste personen met middelengerelateerde problemen die in behandeling zijn
bevinden zich in de leeftijdscategorieén tussen 15-29 jaar.

Tussen de verschillende werksoorten valt de populatie in de PZ-PAAZ op, hier worden
vooral oudere cliénten bereikt, slechts 28.4% van de populatie is jonger dan 35 jaar.

De minderjarigen komen vooral in de Centra Geestelijke Gezondheidszorg en de TG-
CIC-Dagcentra voor.
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Leeftijdscategorieén per werksoort
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werksoort

5.2.3 Nationaliteit

Deze variabele is goed vergelijkbaar tussen 3 van de 4 werksoorten. De enige
uitzondering is de CGG waar deze variabele niet werd geregistreerd in 1998. Dit zal wel
in 1999 gebeuren.

Deze variabele geeft enkel informatie over de nationaliteit en zegt niets over de etnische
oorsprong van de cliént.

De aanwezigheid van de Belgen onder de cliénten met alcohol, illegale drugs of
medicatieproblemen in de PZ-PAAZ, SHW en TG-CIC-Dagcentra is veel groter dan de
groep van de niet-Belgen. De vertegenwoordiging van niet-Belgen is het grootst in het
straathoekwerk, 31.9% en het kleinst in de PZ-PAAZ, minder dan 5%.
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Nationaliteit per werksoort

werksoort
TG-CIC-
PZ-PAAZ  Dagcentra SHW Totaal
Belg 2179 1422 - 158 3759
95.2% 86.8% 66.4% 90.3%
niet-Belg, EG 84 M 26 151
3.7% 2.5% 10.9% 3.6%
niet-Belg, 24 176 50 250
nlet-EG . 1.0% 10.7% 21.0% 6.0%
onbekend 1 4 5
.0% 1.7% 1%
Totaal 2288 1639 238 4165

100.0% 100.0% 100.0% 100.0%

(Missing N=444, 9.6%)

5.2.4 Opleiding

De VRM-variabele definiéert het hoogste opleidingsniveau als de laatst-beéindigde
onderwijsvorm. Dit wordt ook zo geregistreerd in de 4 werksoorten, maar werd voor
1998 niet aangeleverd door de TG-CIC-Dagcentra.

De meerderheid van de cliénten met alcohol, illegale drugs en medicatieproblemen
volgde het secundair onderwijs. Dit heeft uiteraard te maken met de officiéle leerplicht
tot 18 jaar. Er is een gelijke verdeling van het aantal cliénten over het lager en hoger
secundair onderwijs. Deze verdeling komt in de drie werksoorten voor.

Het aantal personen dat geen schoolse opleiding heeft genoten is zowel in de CGG als
in PZ-PAAZ verwaarloosbaar klein. Bij het straathoekwerk valt op dat het aantal
personen dat geen schoolse opleiding heeft afgerond groter is dan in de andere
werksoorten. Het hoge percentage onbekend in het straathoekwerk heeft te maken met
het ontbreken van een formeel intakegesprek, waardoor deze informatie vaak niet
beschikbaar is.

De aanwezigheid van cliénten die enige vorm van hoger onderwijs genoten, ligt rond
15% in de PZ-PAAZ en rond 9% in de CGG. Bij het straathoekwerk zijn er geen cliénten
die deze onderwijsvorm hebben afgerond.
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Hoogste opleidingsniveau per werksoort

werksoort
PZ-PAAZ CGG SHW Totaal
geen schoolse 8 5 19 32
opleiding 3% A% 8.0% 5%
LO en BLO 252 442 2 696
10.5% 11.5% .8% 10.7%
BUSO 56 56 112
2.3% 1.5% 1.7%
lager secundair 671 993 26 1690
onderwijs 27.9% 25.9% 10.9% 26.1%
hoger secundair 770 852 18 1640
onderwijs 32.1% 22.2% 7.6% 25.3%
secundair onbepaald 152 503 655
6.3% 13.1% 10.1%
aanvull. jaar secundair 42 42
1.7% 6%
HOBU 247 255 502
10.3% 6.6% 7.7%
UNIV 120 86 206
5.0% . 2.2% 3.2%
andere 24 2 26
1.0% 8% 4%
onbekend 60 647 171 878
2.5% 16.9% 71.8% 13.6%
Totaal 2402 3839 238 6479
100.0% 100.0% 100.0% 100.0%

(Missing N=3, 0.05%)
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5.2.5 Beroep

De VRM-variabele definiéert 'beroep' als de langstdurende beroepsstatus gedurende de
laatste zes maanden. De codes zijn vrij goed omzetbaar bij 3 van de 4 werksoorten, wel
verschilt de referentieperiode in de drie werksoorten.

In de totale populatie werken de meeste personen met middelengerelateerde problemen
59% tegenover 38.1% die niet-werken.

De verdeling van de beroepsgroepen vertoont een aantal verschillen in de drie
werksoorten. De studenten en de niet-actieven vormen de grootste groep binnen de
CGG. In de TG-CIC-Dagcentra vormen de studenten na de arbeiders de meest
geregistreerde groep. Dat de groep studenten zo groot is, is niet verwonderlijk daar men
in de CGG en de TG-CIC-Dagcentra vooral jonge cliénten bereikt. In de PZ-PAAZ
bestaat de cliéntenpopulatie naast arbeiders vooral uit bedienden.

Beroep per werksoort

werksoort
TG-CIC-
PZ-PAAZ Dagcentra CGG Totaal
arbeider 1095 1030 850 2975
45.7% 67.5% 22.1% 38.3%
bediende 646 42 364 1052
27.0% 2.8% 9.5% 13.6%
middenkader 29 5 64 98
1.2% 3% 1.7% 1.3%
directie 14 14
6% 2%
vrij beroep 57 2 19 78
2.4% 1% 5% 1.0%
ander zelfstandig 199 29 128 356
beroep - 8.3% 1.9% 3.3% 4.6%
niet-actief 230 132 1392 1754
9.6% 8.7% 36.3% 22.6%
student 50 261 889 1200
2.1% 17.1% 23.2% 156.5%
andere 65 9 74
2.7% 6% 1.0%
onbekend 10 15 133 158
4% 1.0% 3.5% 2.0%
Totaal 2395 1525 3839 7759
100.0% 100.0% 100.0% 100.0%
(Missing N=451, 5.5%)
VAD

Vereniging voor Alcohol- en andere Drugproblemen
E. Tollenaerestraat 15 - 1020 Brussel
18



5.2.6 Bron van inkomsten

De VRM-variabele definidert de belangrijkste bron van inkomsten als de bron van
inkomsten die het hoogste bedrag genereert gedurende de laatste 30 dagen. De
categorieén komen in de verschillende werksoorten goed overeen, enkel de
referentieperiode is verschillend in de drie werksoorten. In de CGG wordt de
referentieperiode niet vermeld, in de PZ-PAAZ en in de TG-CIC-Dagcentra is het de
bron van inkomsten gedurende de laatste 30 dagen en in het straathoekwerk is het de
huidige toestand. Deze variabele is verder goed vergelijkbaar in de vier werksoorten.

De voornaamste bron van inkomsten van de cliénten met alcohol, illegale drugs of
medicatieproblemen zijn inkomsten uit een vervangingsinkomen® (bijna 43%). Bij de
PAAZ-PZ, TG-CIC-Dagcentra en het straathoekwerk is dit meer dan de helft. Bij de
CGG beperkt dit zich tot meer dan &én vierde. lets meer dan één derde van de cliénten
in de CGG en PZ-PAAZ hebben inkomsten uit eigen beroepsactiviteiten. Opvallend is
dat één vijffde van de cliénten uit de CGG inkomsten heeft van andere familieleden. De
categorie 'pensioen’ komt bij de TG-CIC-Dagcentra en het straathoekwerk niet voor. Dit
heeft te maken met de jongere leeftijd van de cliénten. In het straathoekwerk heeft
niemand inkomsten van (ex-)partner of andere familieleden.

Bron van inkomsten per werksoort

werksoort
TG-CIC-

PZ-PAAZ Dagcentra CGG SHW Totaal

eigen beroepsact. 766 321 1467 32 2586
34.7% 22.3% 39.6% 15.5% 34.2%

partner, ex-partner 110 195 116 421
5.0% 13.6% 3.1% 5.6%

andere familieleden 58 43 758 859
2.6% 3.0% 20.5% 11.4%

RVA 330 201 527 46 1104
15.0% 14.0% 14.2% 22.3% 14.6%

OoCMW 129 247 162 64 602
5.8% 17.2% 4.4% 31.1% 8.0%

ziekte/invaliditeit 602 285 336 30 1253
27.3% 19.8% 9.1% 14.6% 16.6%

pensioen 160 112 272
7.3% 3.0% 3.6%

andere 51 146 227 34 458
2.3% 10.2% 6.1% 16.5% 6.1%

Totaal 2206 1438 3705 206 7555

100.0% 100.0% 100.0% 100.0%  100.0%

(Missing N=893, 10.6%)

° Dit omvat RVA, OCMW, ziekte/invaliditeitsuitkering en pensioen.
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5.2.7 Burgerliike staat

Bij de variabele burgerlijke staat wordt een classificatie gemaakt op basis van wat de

actuele officiéle burgerlijke staat is.

Deze variabele wordt enkel door het straathoekwerk niet geregistreerd. In de andere

werksoorten is ze goed vergelijkbaar.

De meerderheid van de cliénten die voor een alcohol,
medicatieproblemen in behandeling zijn, is ongehuwd. In de PZ-PAAZ zijn de cliénten
quasi gelijkmatig verdeeld over de categorieén 'gehuwd’, 'ongehuwd' en 'gescheiden’.
Dit hangt samen met de relatief oudere leeftijd van de populatie in de PZ-PAAZ.

In de TG-CIC-Dagcentra zijn meer dan 8 op 10 cliénten ongehuwd. Bij de CGG zijn bijna

6 op 10 cliénten ongehuwd.

Burgerlijke staat per werksoort

illegale drugs of

werksoort
TG-CIC-
PZ-PAAZ Dagcentra CGG Totaal
gehuwd 746 104 819 1669
32.3% 6.5% 21.3% 21.5%
ongehuwd 789 1322 2276 4387
34.1% 82.0% 59.3% 56.5%
wettelijk gescheiden 452 121 457 1030
19.6% 7.5% 11.9% 13.3%
feitelijk gescheiden 196 61 196 453
8.5% 3.8% 5.1% 5.8%
weduwe/weduwnaar 71 4 64 139
’ 3.1% 2% 1.7% 1.8%
onbekend 57 27 84
2.5% 7% 1.1%
Totaal 2311 1612 3839 7762
100.0% 100.0% 100.0% 100.0%

(Missing N=448, 5.5%)
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5.2.8 Leefsituatie

De variabele huidige leefsituatie slaat op de leefsituatie gedurende de laatste 30 dagen
voor de opname. De variabele is qua codering goed omzetbaar in de VRM-codes. Qua
definitie hanteren PZ-PAAZ en TG-CIC-Dagcentra een langere referentieperiode. De
CGG en het straathoekwerk hanteren geen referentieperiode. Deze variabele wordt door
drie werksoorten aangeleverd® en is redelijk goed vergelijkbaar.

De MPG-code 'inwonend of samenwonend' is niet omzetbaar naar de VRM-variabele.
Deze MPG-code houdt in: de meerderjarige patiént woont bij zijn/haar ouders, de patiént
woont in bij zijn/haar meerderjarig kind, de patiént woont in bij andere familieleden,
vrienden of kennissen, de patiént woont samen met andere personen zonder
partnerrelatie.

Ze overlapt drie VRM-codes: 'bij ouders of familie', 'bij zijn/haar kinderen' en 'andere'.
Het is niet mogelijk om deze MPG-code op te splitsen. Daarom is er een extra-categorie
aangemaakt met de MPG-code.

De meeste cliénten met middelengerelateerde problemen wonen in één of ander
gezinsverband. Op de tweede plaats wordt de categorie 'alleen’ het meest gescoord.
Een niet onbelangrijk dee!l van de populatie (5.5%) woont in een instelling of een
gezinsvervangende leefsituatie.

® De variabele 'leefsituatie' is door de TG-CIC-Dagcentra niet aangeleverd voor de gegevens van

1998,
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Leefsituatie per werksoort

werksoort
PZ-PAAZ CGG SHW Totaal
alleen 829 829 61 1719
34.7% 21.6% 25.6% 26.6%
bij ouders of familie 162 1411 50 1623
6.8% 36.8% 21.0% 25.1%
eigen gezin 892 1244 51 2187
37.3% 32.4% 21.4% 33.8%
bij zijn/haar kinderen 4 2 6
1% .8% 1%
instelling/gezinsverv. 131 204 19 354
leefsituatie 5.5% 5.3% 8.0% 5.5%
inwonend/samenwonend 2 303 303
12.7% 4.7%
andere 62 116 36 214
2.6% 3.0% 15.1% 3.3%
onbekend 10 31 19 60
A% .8% 8.0% .9%
Totaal 2389 3839 238 6466

100.0% 100.0% 100.0% 100.0%

a. MPG-categorie'
(Missing N=16, 0.2%)

5.2.9 Soort cliént

De variabele 'soort patiént' stelt vast in welke mate de persoon reeds in contact kwam
met het betrokken centrum voor dezelfde middelenproblematiek. Deze variabele wordt
geregistreerd door PZ-PAAZ, TG-CIC-Dagcentra en CGG en wordt niet aangeleverd
door het straathoekwerk.

De meeste personen met middelengerelateerde problemen zijn nieuwe cliénten in de
instelling. In de CGG en de TG-CIC-Dagcentra komt de overgrote meerderheid (resp.
81.1% en 72.3%) voor de eerste maal voor deze problematiek in behandeling terwijl in
de PZ-PAAZ dit in 1 op 2 personen het geval is.
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Soort cliént per werksoort

werksoort
TG-CIC-

PZ-PAAZ Dagcentra CGG Totaal

nieuwe cliént 1252 384 3115 4751
54.8% 72.3% 81.1% 71.4%

in behandeling 1013 147 492 1652

geweest in dit

centrum 44.4% 27.7% 12.8% 24.8%

onbekend 19 232 251
8% 6.0% 3.8%
Totaal 2284 531 3839 6654

100.0% 100.0% 100.0% 100.0%

(Missing N=1556, 19%)
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5.3 Middelengebruik

5.3.1 Het voornaamste product

Binnen de variabele product zijn er verschillende hoofdcategorieén en subcategorieén,
zo is het mogelijk enkel een hoofdcategorie en geen subcategorie te scoren of enkel een
subcategorie te scoren, bijvoorbeeld: men kan aicohol (hoofdcategorie) registreren of
wijn (subcategorie). De hoofdcategorieén zijn: opiaten, stimulantia, slaap- en
kalmeringsmiddelen, hallucinogenen, viuchtige snuifmiddelen, cannabis, alcohol en
andere psychoactieve drugs. In de bespreking wordt zowel naar de hoofd- als naar de
subcategorieén gekeken.

De vier meest geregistreerde hoofdcategorieén bij mensen met middelenregelateerde
problemen zijn: alcohol (41.2%), stimulantia (18.4%) cannabis (17.3%) en opiaten
(14.4%). Hieruit blijkt dat alcohol in twee vijfde van de gevallen als voornaamste product
wordt geregistreerd bij contact met de vier werksoorten. Het aandeel van de illegale
drugs is duidelijk veel kleiner, in één vijfde van de gevallen.

Als we kijken naar de subcategorieén binnen de hoofdcategorieén wordt heroine binnen
de opiaten het meest gescoord, amfetamine binnen de stimulantia, benzodiazepines
binnen de slaap- en kalmeringsmiddelen. Bij cannabis en alcoho!l wordt vooral de
hoofdcategorie geregistreerd en niet een subcategorie.

In de PZ-PAAZ en de CGG zijn opnames met alcohol als eerste product dominant. Dit
komt als voornaamste product quasi niet voor in TG-CIC-Dagcentra en het
straathoekwerk. In de TG-CIC-Dagcentra wordt dit verklaard door de inhoud van de
RIZIV-conventies, waarin bepaald wordt dat een alcoholprobleem op zich, in principe
geen reden is voor behandeling in een revalidatiecentrum.

In de TG-CIC-Dagcentra en het straathoekwerk wordt heroine het meest geregistreerd
als eerste product.

De drie meest gescoorde hoofdcategorieén op product 1 zijn:

in de PZ-PAAZ: alcohol, slaap- en kalmeringsmiddelen (vooral benzodiazepines) en
opiaten (vooral heroine)

in de TG-CIC-Dagcentra: stimulantia (vooral amfetamine en cocaine), opiaten (vooral
heroine) en cannabis,

in de CGG: alcohol, cannabis en stimulantia (vooral amfetamine) en

in het straathoekwerk: opiaten (vooral heroine en voorgeschreven methadon),
stimulantia (vooral amfetamine en cocaine) en cannabis.

Wat opvalt is dat het aandeel van alcohol zeer groot is als het voornaamste probleem bij
de cliénten die in contact komen met de vier werksoorten. Naast alcohol worden vooral
opiaten, stimulantia en cannabis geregistreerd.

Met uitzondering van de PZ-PAAZ waar de sterke aanwezigheid van slaap- en
kalmeringsmiddelen opvalit.

De verhouding tussen opiaten en stimulantia is binnen de PZ-PAAZ en de TG-CIC-
Dagcentra vrij gelijklopend. In de CGG is er een overwicht van de stimulantia en in het
straathoekwerk van de opiaten.
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Cliénten in behandeling in CGG en PZ-PAAZ zijn in de eerste plaats mensen met
alcoholproblemen.

Problemen met slaap- en kalmeringsmiddelen vormen in de PZ-PAAZ een tweede
belangrijk probleem. Bij de CGG wordt deze plaats opgeéist door cannabis.

Personen in behandeling in de TG-CIC-Dagcentra zijn in de eerste plaats illegale
druggebruikers. Problemen door stimulantiagebruik vormen daar het grootste probleem
en gaan problematisch opiatengebruik net voor.
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Het voor: te product per wer rt

werksoort
TG-CIC~-
PZ~PAAZ Dagcentra CGG SHW Totaal
OPIATEN 11 55 48 3 117
.5% 2.8% 1.3% 1.3% 1.4%
heroine 97 671 123 52 943
4.0% 34.1% 3.2% 21.8% 11.2%
opium-morfine 10 5 1 16
.4% .1% . 4% .2%
codeine 30 6 6 42
1.2% 3% 2% 5%
voorgeschreven methadon 13 26 18 40 97
.5% 1.3% . 5% 16.8% 1.1%
niet-voorgeschreven methadon 2 2 4
.1% .8% .0%
STIMULANTIA 13 13 94 120
.5% .1% 2.4% 1.4%
cocaine 35 286 104 34 459
1.5% 14.5% 2.7% 14.3% 5.4%
amfetamine 92 482 297 39 910
3.8% 24.5% 7.7% 16.4% 10.8%
XTC 11 13 45 1 70
.5% 1% 1.2% .4% .8%
SLAAP- EN KALMERINGSMIDDELEN 50 38 95 2 185
2.1% 1.9% 2.5% .8% 2.2%
barbituraten en andere 27 1 12 40
slaapmid 1.1% .1% .33 .5%
benzodiazepines 146 8 57 10 221
6.1% 4% 1.5% 4.2% 2.6%
HALLUCINOGENEN 6 16 23 45
.2% .8% .6% .5%
VLUCHKTIGE SNUIFMIDDELEN 2 6 3 1 12
.1% .3% 1% 4% .1%
CANNABIS 29 290 701 24 1044
1.2% 14.8% 18.3% 10.1% 12.4%
hasj 39 4 109 152
1.6% .2% 2.8% 1.8%
marihuana 31 i 228 260
1.3% .1% 5.9% 3.1%
ALCOHOL 1732 48 1683 21 3484
72.0% 2.4% 43.8% 8.8% 41.2%
ANDERE PSYCHOACTIEVE DRUGS 31 122 8 161
1.3% 3.2% 3.4% 1.9%
POLYDRUGGEBRUIK 66 66
1.7% .8%
Totaal 2405 1966 3839 238 8448

100.0% 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%




5.3.2 Gecombineerd gebruik

In de variabele 'gecombineerd gebruik’ zitten alle personen bij wie men meer dan één
product heeft geregistreerd. De variabele 'gecombineerd gebruik' geeft aan welke
combinaties van hoofdcategorieén het meest voorkomen. Alle combinaties waar meer
dan 50 personen op scoren worden weergegeven. Wanneer er verschillende
subcategorieén binnen eenzelfde hoofdcategorie werden geregistreerd dan wordt dit ook
weergegeven.

Van de 8.448 personen opgenomen met middelengerelateerde problemen, hebben
3.995 personen meerdere producten gebruikt (47.3%). Hierin zitten ook de personen die
op het eerste product polygebruik scoorden.

De meest voorkomende combinatie is opiaten met stimulantia. Deze combinatie is het
meest geregistreerd in de TG-CIC-Dagcentra en in het straathoekwerk (resp. 23% en
21.9%).

Naast deze combinatie worden vooral de combinatie stimulantia-cannabis (10.1%)
alcohol-medicatie (7.6%) en cannabis-andere psychoactieve drugs (7.3%) geregistreerd.

De combinaties die het meest gebruikt worden in de vier werksoorten is zeer
verschillend. Zo wordt in de PZ-PAAZ de combinatie alcohol-medicatie en stimulantia-
cannabis het meest gebruikt (resp. 34.2% en 7%), in de TG-CIC-Dagcentra de
combinatie opiaten-stimulantia (23%) en stimulantia-cannabis (16.7%), in de CGG
combinatie cannabis-andere psychoactieve drugs (18.4%) en stimulantia-andere
psychoactieve drugs (16.8%) en in het straathoekwerk de combinatie van opiaten-
stimulantia (21.9%) en verschillende opiaten (13.2%).
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Gecombineerd gebruik

werksoort
TG-CIC-
PZ-PAAZ Dagcentra CGG SHW Totaal
opiaten 10 12 12 20 54
1.4% .8% .8% 13.2% 1.4%
stimulantia 19 54 33 7 113
2.6% 3.6% 2.1% 4.6% 2.9%
opiaten-stimulantia 36 345 7 33 421
4.9% 23.0% .5% 21.9% 10.7%
medicatie 30 30 1 61
4.1% 1.9% T% 1.6%
opiaten-medicatie 25 50 4 11 90
3.4% 3.3% .3% 7.3% 2.3%
medicatie-stimalantia 18 78 3 2 101
2.5% 5.2% .2% 1.3% 2.6%
opiaten-medicatie- 18 128 5 10 161
stimilantia 2.5% 8.5% .3% 6.6% 4.1%
opiaten-cannabis 18 39 5 10 - 72
2.5% 2.6% .3% 6.6% 1.8%
stimulantia~cannabis 51 251 89 4 395
7.0% 16.7% 5.8% 2.6% 10.1%
opiaten-stimulantia- 23 172 18 10 223
cannabis 3.1% 11.5% 1.2% 6.6% 5.7%
stimulantia-medicatie 9 44 10 63
SSREIASLS 1.2% 2.9% .6% 1.6%
stimulantia-hallucine 5 31 19 1 56
genen-cannabis 7% 2.1% 1.2% 7% 1.4%
stimulantia-alcohol 35 38 16 5 94
4.8% 2.5% 1.0% 3.3% 2.4%
alcohol-medicatie 250 4 43 297
34.2% 3% 2.8% 7.6%
alcohol-cannabis 48 31 8 3 90
6.6% 2.1% .5% 2.0% 2.3%
alcohol-stimulantia-c 12 49 21 4 86
annabis 1.6% 3.3% 1.4% 2.6% 2.2%
andere psychoactieve 2 157 159
drugs .3% 10.2% 4.0%
stimulantia-anders 1 260 261
psychoactieve drugs 13 16.8% 6.6%
medicatie-andere 5 87 1 93
psychoactieve drugs 7% 5. 6% 7% 2.4%
cannabis-andere 2 284 2 288
psychoactieve drugs .3% 18.4% 1.3% 7.3%
cann. -stim. -andere 1 137 1 139
psychoactieve drugs .1% 8.9% 7% 3.5%
Totaal ‘ 732 1500 1546 151 3929

100.0% 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%




Hierna worden de gegevens besproken vanuit de invalshoek van de gebruikte producten
om zo een beeld te krijgen van o.a. de heroinegebruiker, cocainegebruiker en
cannabisgebruiker. De toewijzing van een persoon aan een bepaald middel gebeurde op
basis van de 3 producten. Als een persoon bijvoorbeeld heroine gebruikt heeft als
hoofdproduct of als een van de twee bijproducten dan wordt hij besproken onder
heroine.

De variabele 'frequentie van gebruik' en 'toedieningswijze' worden niet weergegeven
voor de CGG. Dit is dit te wijten aan het feit dat er nieuwe en oude registratieformulieren
door elkaar werden gebruikt. Voor het volgend rapport zal dit probleem zich niet meer
stellen.

De gegevens van de TG-CIC-Dagcentra worden niet gebruikt voor de variabele
'frequentie van gebruik' daar er een coderingsfout is geslopen op het niveau van de
instellingen waardoor er niet meer achterhaald kon worden wat er juist werd
geregistreerd.
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5.3.3 Heroine

1.187 personen gebruiken heroine. Dit is 14% van de totale populatie met middelen-
gerelateerde problemen in de vier werksoorten (8.448 personen).
In 79.4% werd heroine op product 1 gescoord.

De TG-CIC-Dagcentra hebben de grootste groep heroinegebruikers (66.6%) ten
opzichte van de drie andere werksoorten.

Bij twee viffde van de cliénten in de TG-CIC-Dagcentra en het straathoekwerk met
middelengerelateerde problemen wordt heroine als middel geregistreerd. In de andere
twee werksoorten wordt in ongeveer 5% van de gevallen heroine geregistreerd (niet in
tabel weergegeven).

Aantal heroinegebruikers per werksoort

werksoort
TG -CIC-
PZ-PAAZ Dagcentra CGG SHW Totaal
N 128 790 162 107 1187
% 10.8 66.6 13.6 9.0 100.0

5.3.3.1 Geslacht

De meeste heroinegebruikers zijn mannen (82.3%).

Geslacht van de heroinegebruiker

werksoort
TG-CiC-

PZ-PAAZ Dagcentra CGG SHW Totaal

man 102 653 132 88 975
79.7% 82.9% 81.5% 82.2% 82.3%

vrouw 26 135 30 19 210
20.3% 17.1% 18.5% 17.8% 17.7%
Totaal 128 788 162 107 1185

100.0% 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%

(Missing N=2, 0.2%)
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5.3.3.2 Leetftijd
5.3.3.2.1 Gemiddelde leeftijd en gemiddelde eerste gebruik

Een heroinegebruiker in behandeling is gemiddeld bijna 28 jaar oud (27 jaar en 8
maanden) en startte zo'n 7 jaar eerder met zijn heroinegebruik. Hij was toen net de 20
voorbij (20 jaar en 2 maanden). Het verschil is het kleinst in de CGG en het grootst in
het straathoekwerk.

De heroinegebruiker is gemiddeld 5 jaar jonger dan de doorsnee patiént opgenomen
voor middelengerelateerde problemen (32 jaar en 9 maanden).

De gemiddelde leeftild van de heroinegebruiker die bereikt worden door de PZ-PAAZ en
de TG-CIC-Dagcentra is gelijk. De gemiddelde leeftijd is het laagst in de CGG (26 jaar
en 9 maanden) en het hoogst (29 jaar en 9 maanden) in het straathoekwerk.

De gemiddelde leeftijd eerste gebruik van heroine is het laagst (18 jaar en 11 maanden)
in de PZ-PAAZ en het hoogst (20 jaar en 11 maanden) in het straathoekwerk.
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De gemiddelde leeftijd en de gemiddelde leeftijd van eerste gebruik van heroine

werksoort huidige leeftijd leeftijd eerste gebruik
PZ-PAAZ N 128 106
gemid. 27.66 18.93
mediaan 26.00 18.00
std. deviatie 6.41 4.89
minimum 16 9
maximum 44 42
range 28 33
TG-CIC-Dagcentra N 786 465
gemid. 27.58 20.38
mediaan 27.00 19.00
std. deviatie 6.26 4.66
minimum 16 11
maximum 57 43
range 41 32
CGG N 161 123
gemid. 26.77 19.91
mediaan 25.00 19.00
std. deviatie 6.81 4.79
minimum 17 12
maximum 50 38
range 33 26
SHW N 105 50
gemid. 29.72 20.88
mediaan 30.00 20.00
std. deviatie 6.51 3.60
minimum 13 17
maximum 53 34
range 40 17
Totaal N 1180 744
gemid. 27.67 20.13
mediaan 27.00 19.00
std. deviatie 6.41 4.67
minimum 13 9
maximum 57 43
range 44 34

(huidige leeftijd' Missing N=7, 0.6%) / (leeftijd eerste gebruik' Missing N=443, 37.3%)
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5.3.3.2.2 Leeftijd van de heroinegebruiker in leeftijdscategorieén

Zoals de gemiddelde leeftiid al doet vermoeden zitten de grootste groep heroine-
gebruikers in de leeftijdscategorie 25-29 jaar (28.5%). De groep 20-24 jaar sluit daar
heel nauw bij aan (28.3%). Enkel bij het straathoekwerk ligt het grootste aandeel buiten
deze 2 leeftijdscategorieén, namelijk 30-34 jaar (28.6%). Bij het straathoekwerk is er
ongeveer een gelijke spreiding van de heroinegebruikers tussen 20 en 40 jaar. 95.8%
van de heroinegebruikers in de vier werksoorten is jonger dan 40 jaar.

Leeftijdscategorie huidige leeftijd van de heroinegebruiker

werksoort
TG-CIC-
PZ-PAAZ Dagcentra CGG SHW Totaal
<15jr 1 1
1.0% A%
16-19jr 7 57 17 4 85
5.5% 7.3% 10.6% 3.8% 7.2%
20-24jr 39 219 57 19 334
30.5% 27.9% 35.4% 18.1% 28.3%
25-29jr 38 238 36 24 336
29.7% 30.3% 22.4% 22.9% 28.5%
30-34jr 24 163 27 30 244
18.8% 20.7% 16.8% 28.6% 20.7%
35-39jr 14 78 16 23 131
10.9% 9.9% 9.9% 21.9% 11.1%
40-4ijr 6 21 5 3 35
4.7% 2.7% 3.1% 2.9% 3.0%
45-49jr 7 2 9
9% 1.2% 8%
50-54jr 2 1 1 4
3% 6% 1.0% 3%
55en>jr 1 1
A% 1%
Totaal 128 786 161 105 1180

100.0% 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%
(Missing N=7, 0.6%)
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5.3.3.3 Bron van inkomsten

De vier voornaamste bronnen van inkomsten van de heroinegebruikers zijn:
ziekte/invaliditeit, RVA, eigen beroepsactiviteiten en OCMW.

60% van de heroinegebruikers leeft van een vervangingsinkomen. Als we dit vergelijken
met de totale groep van gebruikers ligt het aandeel van de vervangingsinkomen 20%
hoger. Het aandeel van de personen met een vervangingsinkomen is minstens dubbel
van de personen met een
beroepsactiviteiten. Deze tendens vindt men terug in de vier werksoorten met de

zo groot als het aandeel

inkomen uit eigen

nuancering dat in de CGG de grootste groep leeft van eigen beroepsactiviteiten.

Bron van inkomsten

werksoort
TG-CIC-
PZ-PAAZ Dagcentra CGG SHW Totaal
eigen beroepsact. 17 115 45 8 185
13.3% 17.3% 27.8% 7.5% 17.5%
partner, 4 66 2 72
ex-partner
3.1% 10.0% 1.2% 6.8%
andere 4 6 12 22
familieleden 3.1% 9% 7.4% 2.1%
RVA 34 98 42 24 198
26.6% 14.8% 25.9% 22.4% 18.7%
OCMW 14 120 15 28 177
10.9% 18.1% 9.3% 26.2% 16.7%
ziekte / invaliditeit 46 167 27 21 261
35.9% 25.2% 16.7% 19.6% 24.6%
andere 3 74 14 11 102
2.3% 11.2% 8.6% 10.3% 9.6%
onbekend 6 17 5 16 43
4.7% 2.6% 3.1% 14.0% 4.1%
Totaal 128 663 162 107 1060
100.0% 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%
(Missing N=127, 10.7%)
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5.3.3.4 Leefsituatie

De drie meest voorkomende leefsituaties van heroinegebruikers die in behandeling zijn
voor middelengerelateerde problemen zijn: 'alleen', 'bij ouders of familie' en in 'eigen
gezin'.

Heroinegebruikers wonen het meest alleen (25.6%). Dit moet enigszins gerelativeerd
worden omdat telkens 21.8% leeft 'bij ouders of familie' of 'in eigen gezin'. Met andere
woorden 4 op 10 leven in €én of ander gezinsverband. Dit is het meest bij de CGG waar
bijna 6 op 10 (57.4%) in een eigen of familiaal gezinsverband leven. Dit is het minst in
het straathoekwerk (40.2%). De PZ-PAAZ neemt een tussenpositie in (50.7%).
Opvallend dan weer bij het straathoekwerk is het belang van de categorie 'andere’
(22.4%).

In de PZ-PAAZ leeft ongeveer één derde van de heroinegebruikers alleen (34.1%), één
vijfde inwonend/samenwonend of in eigen gezin (resp. 21.4% en 20.6%).

In de CGG leeft 36.4% van de heroinegebruikers bij zijn/haar ouders of familie, 22.2%
leeft alleen en 21% in zijn/haar eigen gezin. Met andere woorden meer dan 57.4% leeft
in één of ander familiaal verband. Als we dit vergelijken met de voliedige populatie ligt dit
hier 10% lager.

In het straathoekwerk leeft de grootste groep van de heroinegebruikers in zijn/haar
eigen gezin, 224% leeft in een andere leefsituatie waaronder ‘verschillende
woonplaatsen' en 'zwerven' de voornaamste categorieén zijn en één viffde van de
heroinegebruikers leeft alleen.

Opvallend is dat ongeveer één tiende van de heroinegebruikers in het straathoekwerk
en in de CGG leeft in een instelling of een gezinsvervangende leefsituatie.
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Leefsituatie

werksoort
PZ-PAAZ CGG SHW Totaal
alleen 43 36 22 101
34.1% 22.2% 20.6% 25.6%
bij ouders of familie 11 59 16 86
8.7% 36.4% 15.0% 21.8%
eigen gezin 26 34 26 86
20.6% 21.0% 24.3% 21.8%
bij zijn/haar kinderen 1 1
9% 3%
instelling/gezinsverv. 2 17 12 31
leefsituatie 1.6% 10.5% 11.2% 7.8%
inwonend/samenwonend 27 27
21.4% 6.8%
andere 15 1 24 50
11.9% 6.8% 22.4% 12.7%
onbekend 2 5 6 13
1.6% 3.1% 5.6% 3.3%
Totaal 126 162 107 395
100.0% 100.0% 100.0% 100.0%
(Missing N=2, 0.5%)
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5.3.3.5 Frequentie van gebruik’

De meeste heroinegebruikers gebruiken dagelijks heroine (50.7%).

Als we naar de twee werksoorten kijken die deze variabele hebben geregistreerd dan
worden zowel in de PZ-PAAZ als in het straathoekwerk vooral cliénten bereikt die

dagelijks gebruiken (resp. 63.3% en 34.7%). De frequentie éénmaal per week wordt
meer geregistreerd in het straathoekwerk dan in de PZ-PAAZ (resp.28.7% en 12.5%).

Frequentie van gebruik

werksoort

PZ-PAAZ SHW Totaal

1X/week of 16 29 45
minder 12.5% 28.7% 19.7%

2-6d/week 25 16 41
19.5% 15.8% 17.9%

dagelijks 81 35 116
63.3% 34.7% 50.7%

onbekend 6 21 27
4.7% 20.8% 11.8%

Totaal 128 101 229

100.0% 100.0% 100.0%

(Missing N=6, 2.6%)

" De gegevens van de CGG en de TG-CIC-Dagcentra worden niet besproken bij de variabele
'frequentie’ omwille van te weinig of onjuiste gegevens.
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5.3.3.6 Toedieningswijze®

Heroinegebruikers zijn overwegend spuiters (50% waarvan 40% [V%) en
inhaleerders/rokers (44.4%).

In de drie werksoorten zijn er weinig verschillen in toedieningswijze. In de PZ-PAAZ
zZitten meer cliénten die heroine IV toedienen terwijl in het straathoekwerk de
heroinegebruikers heroine meer roken of inhaleren. In de TG-CIC-Dagcentra dienen
ongeveer evenveel heroinegebruikers heroine 1V toe als ze inhaleren/roken.

Toedieningswijze hérdl'ne

werksoort
TG-CIC-
PZ-PAAZ Dagcentra SHW Totaal
slikken/drinken 1 1 2
2% 1.0% 3%
snuiven 12 5 17
9.4% 1.0% 2.3%
inhaleren/roken 49 235 48 332
38.6% 45.6% - 457% 44 4%
spuiten (niet IV) 8 56 11 75
6.3% 10.9% 10.5% 10.0%
IV-spuiten 58 208 33 299
45.7% 40.4% 31.4% 40.0%
andere 5 5
1.0% T%
onbekend 5 12 17
; 1.0% 11.4% 2.3%
Totaal 127 515 105 747

100.0% 100.0% 100.0% 100.0%

(Missing N=278, 27.1%)

®De gegevens van de CGG worden niet besproken bij de variabele ‘toedieningswijze' omwille
van teveel onbekenden.
® intraveneus
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5.3.4 Cocaine

1.262 personen gebruiken cocaine. Dit is 15% van de totale populatie met middelen-
gerelateerde problemen in de vier werksoorten (8.448 personen).
Bij 36.3% van de cocainegebruikers wordt cocaine als eerste product geregistreerd.

De TG-CIC-Dagcentra neemt de grootste groep cocainegebruikers (67%) voor zijn
rekening ten opzichte van de andere drie werksoorten.

Het aandeel van de cocainegebruikers in de TG-CIC-Dagcentra en het straathoekwerk
is het grootst.

Aantal cocainegebruikers per werksoort

PZ-PAAZ  TG-CIC-Dagcentra CGG SHW Totaal
N 131 846 212 - 73 1262
% 10.4 67.0 16.8 5.8 100.0

5.3.4.1 Geslacht

Voor de cocainegebruikers geldt dat er meer mannen zijn dan vrouwen. Vier vijfde van
de cocainegebruikers zijn mannen. _

In de PZ-PAAZ worden relatief gezien de meeste vrouwelijke cocainegebruikers
opgenomen.

In het rapport van 1996 blijkt dat er evenveel mannen als vrouwen in de CGG en de
TG-CIC-Dagcentra cocaine gebruiken, terwijl uit de gegevens van 1998 een duidelijk
overwicht is van de mannen.

Geslacht van de cocainegebruiker

werksoort
TG-CIC-

PZ-PAAZ Dagcentra CGG SHW Totaal

man 97 691 171 57 1016
74.0% 81.9% 80.7% 78.1% 80.6%

vrouw 34 153 41 16 244

26.0% 18.1% 19.3% 21.9% 19.4%

Totaal 131 844 212 73 1260

100.0% 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%
(Missing N=2, 0.2%)

0 Viaamse registratie middelengebruik (VRM), Luk Van Baelen, Jean-Paul Wydoodt, Jaarboek
1996, VAD, 1998.
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5.3.4.2 Leeftijd
5.3.4.2.1 Gemiddelde leeftijd en gemiddelde leeftijd eerste gebruik

De gemiddelde leeftijd van de cocainegebruiker is 27 jaar, de gemiddelde leeftijd eerste
gebruik van cocaine is 20 jaar en 3 maanden. Het verschil tussen de huidige leeftijd en
leeftijd eerste gebruik is 6 jaar en 10 maanden.

Vergelijken we de gemiddelde leeftijd van de cocainegebruiker met de gegevens uit het
rapport van 1996 dan zien we daar dat de gemiddelde leeftijd van de cocainegebruiker
in de revalidatiecentra 26 jaar en 11 maanden is, wat ongeveer overeenkomt met de
huidige gegevens. De gemiddelde leeftijd van de cocainegebruiker in de CGG in het
rapport van 1996 was 28 jaar 8 maanden bijna een jaar ouder dan de gemiddelde
leeftijd van de cocainegebruiker in 1998.

De gemiddelde leeftijd eerste gebruik cocaine is het laagst in de CGG, 19 jaar en 4
maanden en het hoogst in het straathoekwerk, 22 jaar.

In de TG-CIC-Dagcentra bereikt men de jongste cocainegebruikers met een gemiddelde
leeftijd van 26 jaar en 7 maanden en in het straathoekwerk de oudste cocainegebruiker
met een gemiddelde leeftijd van 28 jaar en 11 maanden.
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De gemiddelde leeftijd en de gemiddelde leeftijd eerste gebruik van cocaine

werksoort huidige leeftijd  leeftijd eerste gebruik
PZ-PAAZ N 131 101
gemid. 27.72 19.92
mediaan 26.00 18.00
std. deviatie 7.07 5.29
minimum 17 12
maximum 50 39
range 33 27
TG-CIC-Dagcentra N 842 492
gemid. 26.59 20.36
mediaan 25.00 19.00
std. deviatie 6.73 5.33
minimum 16 9
maximum 69 46
range 54 37
CGG N 209 104
gemid. 27.74 19.37
mediaan 26.00 18.00
std. deviatie 8.08 5.16
minimum 16 9
maximum 58 41
range 42 32
SHW N 72 29
gemid. 28.97 22.00
mediaan 28.00 22.00
std. deviatie 6.50 3.92
minimum 18 15
maximum 47 34
range 29 19
Totaal N 1254 726
gemid. 27.04 20.22
mediaan 26.00 19.00
std. deviatie 7.02 5.27
minimum 15 9
maximum 69 46
range 54 37

(‘huidige leeftijd' Missing N=8, 0.6%) / (leeftijd eerste gebruik' Missing N=536, 42.5%)
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5.3.4.2.2 Leeftijd van de cocainegebruiker in categorieén

De grootste groep cocainegebruikers bevindt zich in de leeftijdscategorie 20-24 jaar
(29.1%). Eén vierde van de cocainegebruikers zit in de leeftijdscategorie 25-29 jaar.

In de vier werksoorten vallen weinig verschillen op. Meer dan 95% van de
cocainegebruikers is jonger dan 40 jaar.

Leeftijdscategorie huidige leeftijd van de cocainegebruiker

werksoort
TG-CIC-
PZ-PAAZ Dagcentra CGG SHW Totaal
<15jr 2 2
2% 2%
15-19jr 12 115 27 3 157
9.2% 13.7% 12.9% 4.2% 12.5%
20-24jr 38 248 61 18 365
29.0% 29.5% 29.2% 25.0% 29.1%
25-29jr 35 219 46 21 321
26.7% 26.0% 22.0% 29.2% 25.6%
30-34jr 21 152 38 15 226
16.0% 18.1% 18.2% 20.8% 18.0%
35-39jr 16 77 19 10 122
12.2% 9.1% 9.1% 13.9% 9.7%
40 -44jr 7 20 8 4 39
5.3% 2.4% 3.8% 5.6% 3.1%
45-49jr 1 6 7 1 15
.8% 1% 3.3% 1.4% 1.2%
50-54jr 1 2 3
.8% 1.0% 2%
55en>jr 3 1 4
4% 5% 3%
Totaal 131 842 209 72 1254

100.0% 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%

(Missing N=8, 0.6%)

VAD

Vereniging voor Alcohol- en andere Drugproblemen
E. Tollenaerestraat 15 - 1020 Brussel

42



Leeftijdscategorie huidige leeftijd van de cocainegebruiker
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5.3.4.3 Bron van inkomsten

31% van de cocainegebruikers hebben een inkomen uit eigen beroepsactiviteiten of van
een partner/ex-partner. 53.9% leeft van een vervangingsinkomen waarvan ziekte/
invaliditeit de grootste groep uitmaakt.

Uit de gegevens van het rapport van 1996 blijkt dat de cocainegebruiker naast eigen
beroepsactiviteiten (26%) vooral de sociale zekerheid 54% ((RVA (26%), OCMW (15%),
ziektefinvaliditeit (13%)) een inkomen biedt.

In vergelijking met de gegevens van 1996 is het opvallend dat het aandeel RVA gedaald
is (van 26% naar 16.2%) en het aandeel ziekte/invaliditeit gestegen is (van 1 3% naar
20.2%).

In 3 van de 4 werksoorten is het aandeel van de vervangingsinkomen groter dan het
inkomen uit (eigen) beroepsactiviteiten. Enkel in de CGG ligt deze verhouding, zij het
nipt, omgekeerd.

Ziekte/invaliditeit is de uitschieter bij de vervangingsinkomens, alhoewel ook OCMW en
RVA niet veraf liggen.

Bron van inkomsten

werksoort
TG-CIC-
PZ -PAAZ Dagcentra CGG SHW Totaal
eigen beroepsact. 28 140 85 8 261
21.5% 18.9% 40.1% 11.0% 22.6%
partner, 1 90 6 97
ex-partner
8% 12.1% 2.8% 8.4%
andere 7 7 16 30
familieleden 5.4% 9% 7.5% 2.6%
RVA 28 109 39 12 188
21.5% 14.7% 18.4% 16.4% 16.2%
ocMw 22 135 23 23 203
16.9% 18.2% 10.8% 31.5% 17.5%
Ziekte / invaliditeit 36 167 20 11 234
27.7% 22.5% 9.4% 15.1% 20.2%
pensioen 1 1
5% 1%
andere 6 79 12 8 105
4.6% 10.6% 5.7% 11.0% 9.1%
onbekend 2 15 10 11 38
1.5% 2.0% 4.7% 15.1% 3.3%
Totaal 130 742 212 73 1157

100.0% 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%

(Missing N=105, 8.3%)
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5.3.4 4 Leefsituatie

lets meer dan één vierde van de cocainegebruikers leeft 'alleen’ of 'bij zijn/haar ouders
of familie'. Eén vijfde woont in zijn/haar eigen gezin.

De grootste groep cocainegebruikers in de PZ-PAAZ woont alleen, in de CGG bij
zijn/haar ouders of familie en in het straathoekwerk in zijn/haar eigen gezin.

Leefsituatie
werksoort
PZ-PAAZ CGG SHW Totaal
alleen 49 45 17 111
37.4% 21.2% 23.3% 26.7%
bij ouders of familie 20 80 12 112
15.3% 37.7% 16.4% 26.9%
eigen gezin 18 55 18 91
' 13.7% 25.9% 24.7% 21.9%
bij zijn/haar kinderen 1 1
5% 2%
instelling/gezinsverv. 9 14 10 33
leefsituatie 6.9% 6.6% 13.7% 7.9%
inwonend/samenwonend 21 21
16.0% 5.0%
andere 14 14 12 40
10.7% 6.6% 16.4% 9.6%
onbekend 3 4 7
1.4% 5.5% 1.7%
Totaal 131 212 73 416

100.0% 100.0% 100.0% 100.0%

(Missing N=0)
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5.3.4.5 Frequentie van gebruik

Bijna één derde van de cocainegebruikers (31.8%) gebruikt dagelijks cocaine.

Er is bijna een gelijke verdeling van frequentie van gebruik van cocaine in de drie
categorieén.

In de PZ-PAAZ is de meest voorkomende frequentie van cocainegebruik 2-6 dagen per
week (35.9%) en in het straathoekwerk is dit €énmaal per week of minder (41.4%).

Frequentie van gebruik

werksoort

PZ-PAAZ  SHW Totaal

1X/week of 26 29 55
minder 20.3% 41.4% 27.8%

2-6d/week 46 11 57
35.9% 15.7% 28.8%

dagelijks 42 21 63
32.8% 30.0% 31.8%

onbekend 14 9 23
10.9% 12.9% 11.6%

Totaal 128 70 198

100.0% 100.0% 100.0%

(Missing N=6, 2.9%)
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5.3.4.6 Toedieningswijze cocaine

36.1% van de cocainegebruikers snuiven cocaine, 27.6% van de cocainegebruikers
dienen cocaine IV toe en 21.9% inhaleren(/roken) cocaine.

Bijna de helft van de cocainegebruikers in de PZ-PAAZ en het straathoekwerk snuiven
cocaine. In de TG-CIC-Dagcentra is er een meer gelijkmatige verdeling over de drie
toedieningswijzen: 31.1% snuift cocaine, 28.5% spuit cocaine IV en 28.1% inhaleert
(rookt) cocaine.

Toedieningswijze cocaine

werksoort
TG-CIC-
PZ-PAAZ Dagcentra SHW Totaal
slikken/drinken 7 5 12
5.4% 1.0% 1.7%
snuiven 63 158 36 257
48.5% 31.1% 49.3% 36.1%
inhaleren/roken 11 143 2 156
8.5% 28.1% 2.7% 21.9%
spuiten (niet IV) 9 44 2 55
6.9% 8.7% 2.7% 7.7%
IV-spuiten 37 145 14 196
28.5% 28.5% 19.2% 27.6%
andere 6 8 14
1.2% 11.0% 2.0%
onbekend 3 7 11 21
2.3% 1.4% 15.1% 3.0%
Totaal 130 508 73 711

100.0% 100.0% 100.0% 100.0%

(Missing N=339, 32.3%)
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5.3.5 Amfetamines

1.553 personen gebruiken amfetamines. Dit is 18.4% van de totale populatie met
middelengerelateerde problemen in de vier werksoorten.

In 58.6% van de amfetaminegebruikers werd amfetamine als eerste product
geregistreerd.

Van het aantal personen waar amfetaminegebruik is geregistreerd in de vier
werksoorten, komt iets meer dan de helft uit de TG-CIC-Dagcentra en een kleine
minderheid uit de PZ-PAAZ en het straathoekwerk.

Bij bijna de helft van de cliénten in de TG-CiC-Dagcentra wordt amfetamine
geregistreerd. Eén vierde van de cliénten met middelengerelateerde problemen dat
bereikt wordt via het straathoekwerk geeft amfetamine als middel aan. In de andere
twee werksoorten is het aandeel amfetaminegebruikers binnen de groep personen met
middelengerelateerde problemen gering (in de CCG 11.9% en in de PZ-PAAZ 5.5% niet
in tabel weergegeven).

Aantal amfetaminegebruikers per werksoort

PZ-PAAZ  TG-CiC-Dagcentra "CGG SHW Totaal
N 132 907 457 57 1553
% 8.5 58.4 29.4 3.7 100.0
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5.3.5.1 Geslacht

76.8% zijn mannelijke amfetaminegebruikers tegenover 23.2% vrouwelijke
amfetaminegebruikers.

Ook uit de gegevens van 1996 blijkt dat er een overwicht is van mannelike
amfetaminegebruikers.

Het straathoekwerk is duidelijk meer in contact met mannelijke amfetaminegebruikers.
De CGG bereikt procentueel de meeste vrouwelijke amfetaminegebruikers.

Geslacht van de amfetaminegebruiker

werksoort
TG-CIC-

PZ-PAAZ  Dagcentra CGG SHW Totaal

man 100 710 332 49 1191
75.8% 78.5% 72.6% 86.0% 76.8%

vrouw 32 194 125 8 359
24.2% 21.5% 27.4% 14.0% 23.2%

Totaal 132 904 457 57 1550

100.0% 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%
(Missing N=3, 0.2%)

5.3.5.2 Leeftijd
5.3.5.2.1 Gemiddelde leeftijd en de gemiddelde leeftijd eerste gebruik

De amfetaminegebruiker is 22 jaar en 8 maanden, de gemiddelde leeftijd eerste gebruik
amfetamine is 17 jaar en 8 maanden. De gemiddelde leeftijd van de
amfetaminegebruiker ligt net 3 maanden lager dan die van de cocainegebruiker.
Hiermee vormt hij de jongste leeftijdsgroep in behandeling.

De gemiddelde leeftijd van de amfetaminegebruiker in de CGG is het laagst met 21 jaar
en 4 maanden. In vergelijking met de gegevens van 1996 is dit een daling van één jaar
(gemiddelde leeftijd van de amfetaminegebruiker in 1996 in de CGG is 22.1 jaar).

De huidige gemiddelde leeftijd van de amfetaminegebruiker in de TG-CIC-Dagcentra is
22 jaar en 11 maanden. In vergelijking met de gegevens van 1996 is dit een stijging van
één jaar (gemiddelde leeftid in 1996 was 21 jaar en 10 maanden voor de
amfetaminegebruiker in de revalidatiecentra).

In de PZ-PAAZ zijn oudere amfetaminegebruikers in behandeling. Tevens zijn de
amfetaminegebruikers op latere leeftijd begonnen met het gebruiken.

In het straathoekwerk ligt de leeftijd eerste gebruik van amfetamines het laagst: 16 jaar
en 7 maanden.
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De gemiddelde leeftijd en de gemiddelde leeftijd eerste gebruik van amfetamine

werksoort huidige leeftijd leeftijd eerste gebruik
PZ-PAAZ N 132 93
gemid. 25.24 18.40
mediaan 23.00 17.00
std. deviatie 7.48 5.42
minimum 16 12
maximum 59 38
range 43 26
TG-CIC-Dagcentra N v 900 526
gemid. 22.88 17.83
mediaan 21.00 17.00
std. deviatie 5.67 4.48
minimum 15 11
maximum 57 41
range 42 30
CGG N 454 378
gemid. 21.35 17.37
mediaan 20.00 16.00
std. deviatie 5.81 3.56
minimum 13 9
maximum 48 36
range 35 27
SHW N 57 35
gemid. 23.82 16.54
mediaan 23.00 16.00
std. deviatie 5.94 2.16
minimum 14 14
maximum 44 24
range 30 10
Totaal N 1543 1032
gemid. 22.66 17.67
mediaan 21.00 17.00
std. deviatie 5.99 4.21
minimum 13 9
maximum 59 41
range 46 32

(huidige leeftijd' Missing N=10, 0.6%) / ('leeftijd eerste gebruik' Missing N=521, 33.5%)
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5.3.5.2.2 Leeftijd van de amfetaminegebruikers in categorieén

Opvallend is de zeer jonge leeftijdsverdeling van deze populatie, 94% is jonger dan 35
jaar. Meer dan 70% van deze cliénten is jonger dan 24 jaar (slechts 5.7% is ouder dan
35 jaar). Vooral de leeftijd tussen 15-24 jaar omvat de belangrijkste groep.

In de vier werksoorten zijn er weinig verschillen, alleen bereikt de CGG een grotere

jonge groep gebruikers dan de andere werksoorten. (resp. 42.3% tegenover 30.8% in de
TG-CIC-Dagcentra, 25.8% in de PZ-PAAZ en 19.3% in het straathoekwerk).

Leeftijdscategorie huidige leeftijd van de amfetaminegebruiker

werksoort
TG-CIC-
PZ-PAAZ  Dagcentra CGG SHW Totaal
<15jr 15 28 1 44
1.7% 6.2% 1.8% 2.9%
15-19jr 34 277 192 11 514
25.8% 30.8% 42.3% 19.3% 33.3%
20-24jr 41 332 145 24 542
31.1% 36.9% 31.9% 42.1% 35.1%
25-29jr 27 149 46 13 235
20.5% 16.6% 10.1% 22.8% 15.2%
30-34jr 13 84 18 4 119
9.8% 9.3% 4.0% 7.0% 7.7%
35-39jr 9 31 21 3 64
6.8% 3.4% 4.6% 5.3% 4.1%
40-44jr 6 11 1 18
4.5% 1.2% 1.8% 1.2%
45-49jr 1 4 5
.8% 9% .3%
55en>jr 1 1 2
8% A% A%
Totaal 132 900 454 57 1543

100.0% 100.0%  100.0% 100.0% 100.0% {

(Missing N=10, 0.6%)
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5.3.5.3 Bron van inkomsten

25.3% van de amfetaminegebruikers heeft een inkomen uit eigen beroepsactiviteiten.
Eén vierde van de amfetaminegebruikers heeft een inkomen via andere familieleden of
een (ex-)partner. Een iets grotere groep (38.2%) leeft van een vervangingsinkomen.

Uit het rapport van 1996 blijkt dat de drie voornaamste inkomstenbronnen voor de
amfetaminegebruikers zijn: 'andere familieleden' (31%), 'eigen beroepsactiviteiten' (24%)
en 'andere’ (15%).

Ongeveer de helft van de amfetaminegebruikers in de PZ-PAAZ, het straathoekwerk en
de TG-CIC-Dagcentra hebben een vervangingsinkomen (resp. 54.6%, 47.4% en 45.5%).
CGG neemt een aparte positie in: slechts 20.5% leeft van een vervangingsinkomen.
Daarentegen is er een zeer grote groep met een inkomen via 'andere familieleden' of uit
'eigen beroepsactiviteiten'.

Bron van inkomsten

werksoort
TG-CIC-
PZ-PAAZ Dagcentra CGG SHW Totaal
eigen beroepsact. 25 169 143 13 350
19.2% 22.8% 31.3% 22.8% 25.3%
partner, 2 120 4 126
ex-partner
1.5% 16.2% 9% 9.1%
andere 21 28 171 220
familieleden 16.2% 3.8% 37.4% 15.9%
RVA 29 92 64 13 198
22.3% 12.4% 14.0% 22.8% 14.3%
OCMW 16 120 15 12 163
12.3% 16.2% 3.3% 21.1% 11.8%
ziekte / invaliditeit 26 125 13 2 166
20.0% 16.9% 2.8% 3.5% 12.0%
pensioen 2 2
4% 1%
andere 5 70 39 12 126
3.8% 9.5% 8.5% 21.1% 9.1%
onbekend 6 16 6 5 33
4.6% 2.2% 1.3% 8.8% 2.4%
Totaal 130 740 457 57 1384

100.0% 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%

(Missing N=169, 10.9%)
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5.3.5.4 Leefsituatie

Meer dan de helft van de amfetaminegebruikers die opgenomen zijn met
middelengerelateerde problemen wonen bij hun ouders of familie. Dit hangt samen met
de leeftijdsverdeling van de amfetami
6.4% van de amfetaminegebruikers

leefsituatie.

De grootste groep amfetaminegebruikers uit de PZ-PAAZ en het straathoekwerk wonen

negebruiker.
leven in een instelling of een gezinsvervangende

alleen. In de CGG woont de grootste groep bij zijn/haar ouders of familie.

Leefsituatie
werksoort
PZ-PAAZ CGG SHW Totaal
alleen 45 45 20 110
34.4% 9.8% 35.1% 17.1%
bij ouders of familie 35 307 16 358
26.7% 67.2% 28.1% 55.5%
eigen gezin 12 56 11 79
9.2% 12.3% 19.3% 12.2%
instelling/gezinsverv. 7 30 4 41
leefsituatie 5.3% 6.6% 7.0% 6.4%
inwonend/samenwonend 23 23
17.6% 3.6%
andere 9 14 3 26
6.9% 3.1% 5.3% 4.0%
onbekend 5 3 8
1.1% 5.3% 1.2%
Totaal 131 457 57 645
100.0% 100.0% 100.0% 100.0%
(Missing N=1, 0.2%)
VAD
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5.3.5.5 Frequentie van gebruik

Bijna de helft van de amfetaminegebruikers gebruiken dagelijks. Eén viffde van de
amfetaminegebruikers gebruikt 2-6 dagen per week of éénmaal per week of minder.

Tussen de twee werksoorten zijn er een aantal verschillen. |
frequenter dagelijks en 2-6 dagen per week gebruikt dan in het straathoekwerk en in het
straathoekwerk wordt frequenter éénmaal per week of minder gebruikt dan in de PZ-

PAAZ.
Frequentie van gebruik
werksoort
PZ-PAAZ SHW Totaal
1X/week of : 17 21 38
minder 13.1% 38.2% 20.5%
2-6d/week 31 8 39
23.8% 14.5% 21.1%
dagelijks 73 16 89
56.2% 29.1% 48.1%
geen gebruik de 2 2
laatste maand 3.6% 1.1%
onbekend 9 8 17
6.9% 14.5% 9.2%
Totaal 130 55 185
100.0% 100.0% 100.0%

(Missing N=4, 2.1%)
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5.3.5.6 Toedieningswijze

De meest gebruikte wijze van toediening van amfetamine is snuiven (56.6%). 18.7%
dient amfetamine IV toe en 15.2% slikt amfetamine.

In de drie werksoorten wordt amfetamine door de gebruiker het meest gesnoven.
De amfetaminegebruiker in behandeling in PZ-PAAZ slikken meer amfetamines dan ze

snuiven. Hiermee vormen ze een uitzondering op de twee andere werksoorten waar
snuiven de meest belangrijkste toedieningswijze is.

Toedieningswijze amfetamine

werksoort
TG-CIC-
PZ-PAAZ Dagcentra SHW Totaal
slikken/drinken 56 54 3 113
43.1% 9.7% 5.4% 15.2%
snuiven 54 332 35 421
41.5% 59.5% 62.5% 56.6%
inhaleren/roken 4 4
7% 5%
spuiten (niet IV) 2 43 7 52
1.5% 1.7% 12.5% 7.0%
IV-spuiten 17 116 6 139
13.1% 20.8% 10.7% 18.7%
andere 7 7
1.3% 9%
onbekend 1 2 5 8
8% 4% 8.9% 1.1%
Totaal 130 558 56 744
100.0% 100.0% 100.0% 100.0%

(Missing N=352, 32.1%)
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5.3.6 Benzodiazepines

582 personen gebruiken benzodiazepines. Dit is 7% van de totale populatie met
middelengerelateerde problemen in de vier werksoorten.

Het aantal benzodiazepinegebruikers in de vier werksoorten is klein ten aanzien van de
andere producten.

In 38% van de benzodiazepinegebruikers werd benzodiazepine gescoord op het eerste
product.

De PZ-PAAZ hebben de grootste groep benzodiazepinegebruikers (59.5%) ten opzichte
van de andere drie werksoorten.

Benzodiazepinegebruiker per werksoort

PZ-PAAZ TG-CIC- Dagcentra CGG SHW Totaal
N 346 97 113 26 582
% 59.5 16.7 19.4 4.5 100.0

5.3.6.1 Geslacht

Het aandeel van mannen of vrouwen is ongeveer gelijk verdeeld onder de
benzodiazepinegebruikers.

Uit het rapport van 1996 blijkt een duidelijk overwicht van de vrouwen op de mannen
voor het gebruik van slaap- en kalmeringsmiddelen.

Als we de vier werksoorten vergelijken, zijn er twee opmerkelijke verschillen: in de TG-
CIC-Dagcentra en in het straathoekwerk is er een duidelijk overwicht van mannen die
benzodiazepines gebruiken, terwijl in de CGG en de PZ-PAAZ er meer vrouwen zijn dan
mannen die benzodiazepines gebruiken.

Geslacht van de benzodiazepinegebruiker

werksoort
TG-ClIC-

PZ-PAAZ Dagcentra CGG SHW Totaal

man 152 76 53 21 302
43.9% 78.4% 46.9% 80.8% 51.9%

vrouw 194 21 60 5 280
56.1% 21.6% 53.1% 19.2% 48.1%

Totaal 346 97 113 26 582

100.0% 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%

(Missing N=0)
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5.3.6.2 Leeftijd
5.3.6.2.1 Gemiddelde leeftijd en gemiddelde leeftijd eerste gebruik

De gemiddelde leeftijd van de benzodiazepinegebruiker is 39 jaar. De gemiddelde
leeftiid eerste gebruik van benzodiazepines is 24 jaar en 10 maanden. Het
leeftijdsverschil tussen het eerst gebruik en de huidige leeftijd is 14 jaar en 2 maanden.

In 1996 was de gemiddelde leeftijd in de revalidatiecentra voor slaap- en
kalmeringsmiddelen 25 jaar en 6 maanden, voor de CGG 39 jaar en 6 maanden.

De gemiddelde leeftijd van de benzodiazepinegebruikers verschilt heel sterk tussen de
vier werksoorten. Ook de duur van het gebruik verschilt sterk: van 7 jaar en 5 maanden
in de TG-CIC-Dagcentra tot 16 jaar en 3 maanden in de PZ-PAAZ.

De gemiddelde leeftiid eerste gebruik en de huidige gemiddelde leeftijd van de
benzodiazepinegebruiker is het laagst in de TG-CIC-Dagcentra en het hoogst in de PZ-
PAAZ.
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De gemiddelde leeftijd en de gemiddelde leeftijd eerste gebruik van benzodiazepines

werksoort huidige leeftijd leeftijd eerste gebruik
PZ-PAAZ N 345 195
gemid. 43.38 27.15
mediaan 42.00 25.00
std. deviatie 13.15 10.56
minimum 15 9
maximum 82 68
range 67 59
TG-ClIC-Dagcentra N 97 87
gemid. 26.86 19.45
mediaan 26.00 18.00
std. deviatie 5.72 4.86
minimum 18 9
maximum 45 38
range 27 29
CGG N 112 71
gemid. 37.89 25.24
mediaan 39.00 23.00
std. deviatie 11.92 8
minimum 15 14
maximum 64 45
range 49 31
SHW N 24 2
gemid. 31.79 21.00
mediaan 32.00 21.00
std. deviatie 8.22 424
minimum 20 18
maximum 53 24
range 33 6
Totaal N 578 355
gemid. 39.06 24.85
mediaan 38.00 22.00
std. deviatie 13.31 9.49
minimum 15 9
maximum 82 68
range 67 59

(‘huidige leeftijd' Missing N=4, 0.7%) / (leeftijd eerste gebruik' Missing N=227, 39%)
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5.3.6.2.2 Leeftijd van de benzodiazepinegebruikers in categorieén

Er is een zeer gelijkmatige spreiding van de benzodiazepinegebruikers over de
verschillende leeftijdscategorieén. Vanaf de leeftijdscategorie 50-54 jaar is er geleidelijke
daling. De leeftidscategorie 35-39 jaar omvat de meeste cliénten.

In elke werksoort is het beeld telkens anders, alhoewel er een zeker parallellisme zit
tussen de PZ-PAAZ en de CGG.

De grootste groep benzodiazepinegebruikers in de TG-CIC-Dagcentra en het

straathoekwerk zitten in de leeftijdscategorie 20-24 jaar, voor de PZ-PAAZ is dit de
leeftijdscategorie 55 jaar en ouder en voor de CGG de leeftijdscategorie 40-44 jaar.

De leeftijd van de benzodiazepinegebruikers in categorieén

werksoort
TG-ClC-
PZ-PAAZ Dagcentra CGG SHW Totaal
<15jr 1 2 3
3% 1.8% 5%
15-19jr 2 6 5 13
6% 6.2% 4.5% 2.2%
20-24jr 19 33 13 6 71
5.5% 34.0% 11.6% 25.0% 12.3%
25-29r 29 26 9 5 69
8.4% 26.8% 8.0% 20.8% 11.9%
30-34jr 34 23 15 5 77
9.9% 23.7% 13.4% 20.8% 13.3%
35-39jr 57 6 15 4 82
16.5% 6.2% 13.4% 16.7% 14.2%
40-44jr 55 1 21 3 80
15.9% 1.0% 18.8% 12.5% 13.8%
45-49 jr 55 2 14 71
15.9% 2.1% 12.5% 12.3%
50 - 54 jr 27 7 1 35
7.8% 6.3% 4.2% 6.1%
55en>jr 66 11 77
19.1% 9.8% 13.3%
Totaal 345 97 112 24 578

100.0% 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%

(Missing N=4, 0.7%)
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5.3.6.3 Bron van inkomsten

60.2% van de benzodiazepinegebruikers heeft een vervangingsinkomen. Wat opvalt is
het grote aandeel van de ziekte/invaliditeitsuitkering binnen de vervangingsinkomens.
Dit blijkt ook uit het rapport van 1996.

28.8% heeft een inkomen uit eigen beroepsactiviteiten of via de (ex-)partner.

De voornaamste bron van inkomsten van de benzodiazepinegebruiker in het
straathoekwerk is een OCMW-uitkering, in de CGG inkomsten uit eigen beroeps-
activiteiten en in de TG-CIC-Dagentra en PZ-PAAZ een ziekte/invaliditeitsuitkering.

Bron van inkomsten

werksoort
TG-CIC-
PZ-PAAZ Dagcentra CGG SHW Totaal
eigen beroepsact. 84 11 30 2 127
24.9% 13.4% 26.5% 7.7% 22.7%
partner, ex-partner 25 1 8 34
7.4% 1.2% 71% 6.1%
andere 5 1 8 14
familieleden 1.5% 1.2% 7.1% 2.5%
RVA 37 8 20 2 67
10.9% 9.8% 17.7% 7.7% 12.0%
ocMw 21 19 8 12 60
6.2% 23.2% 7.1% 46.2% 10.7%
ziekte / invaliditeit 109 34 24 2 169
32.2% 41.5% 21.2% 7.7% 30.2%
pensioen 36 5 41
10.7% 4.4% 7.3%
andere 6 7 7 3 23
1.8% 8.5% 6.2% 11.5% 4.1%
onbekend 15 1 3 5 24
4.4% 1.2% 2.7% 19.2% 4.3%
Totaal 338 82 113 26 559

100.0% 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%

(Missing N=23, 4%)
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5.3.6.4 Leefsituatie

Twee vijfde van de benzodiazepinegebruikers leeft in eigen gezin en één derde woont
alleen.

De twee meest voorkomende leefsituaties van de benzodiazepinegebruikers in het
straathoekwerk  zijn: andere (34.6%) en alleen (30.8%). Het aantal
benzodiazepinegebruikers in het straathoekwerk is klein, hiermee moet rekening
gehouden worden bij de interpretatie van de gegevens.

Meer dan 60% van de benzodiazepinegebruikers in de CGG woont in één of ander
gezinsverband. Bijna de helft woont in zijn/haar eigen gezin. Als tweede voornaamste
leefsituatie wordt ‘alleen wonen’ het meest geregistreerd.

In de PZ-PAAZ woont 42.4% van de benzodiazepinegebruikers in eigen gezin, één
derde woont alleen en 14.2% woont samen of in.

Leefsituatie
werksoort
PZ-PAAZ CGG SHW Totaal
alleen 114 33 8 155
33.1% 29.2% 30.8% 32.1%
bij ouders of familie 8 20 1 29
2.3% 17.7% 3.8% 6.0%
eigen gezin 146 52 3 201
42.4% 46.0% 11.5% 41.6%
instelling/gezinsverv. 16 6 5 27
leefsituatie 4.7% 5.3% 19.2% 5.6%
inwonend/samenwonend 49 49
14.2% 10.1%
andere 10 2 9 21
2.9% 1.8% 34.6% 4.3%
onbekend 1 1
3% 2%
Totaal 344 113 26 483

100.0% 100.0% 100.0% 100.0%

(Missing N=2, 0.4%)
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5.3.6.5 Frequentie van gebruik

Bijna drie vierde van de benzodiazepinegebruikers neemt dagelijks benzodiazepines en
14.2% van de benzodiazepinegebruikers 2-6 dagen per week. De frequentie van gebruik
ligt hoog ten opzichte van frequentie van gebruik van de andere besproken producten
(heroine, cocaine en amfetamine).

Deze tendens komt in de twee werksoorten naar voor.

Frequentie van gebruik

werksoort
PZ -PAAZ SHW Totaal
1X/week of 20 4 24
minder 5.9% 15.4% 6.6%
2-6d/week 52 ' 52
15.3% 14.2%
dagelijks 248 17 265
72.9% 65.4% 72.4%
onbekend 20 5 25
5.9% 19.2% 6.8%
Totaal 340 26 366

100.0% 100.0% 100.0%

(Missing N=6, 1.6%)
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5.3.6.6 Toedieningswijze

98.9% van de benzodiazepinegebruikers slikken benzodiazepines. De andere toe-
dieningswijzen worden maar door enkelingen gescoord.

Toedieningswijze benzodiazepines

werksoort
TG-CIC-
PZ-PAAZ Dagcentra SHW Totaal
slikken/drinken 340 95 25 460
99.4% 97.9% 96.2% 98.9%
snuiven 1 1
1.0% 2%
spuiten (niet IV) 1 1
3% 2%
IV-spuiten 1 1 2
3% - 1.0% A%
onbekend 1 1
3.8% 2%
Totaal 342 97 26 465

100.0% 100.0% 100.0% 100.0%

(Missing N=4, 0.9%)
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5.3.7 Cannabis

2.557 personen gebruiken cannabis. Dit is 30.3% van de totale populatie met middelen-
gerelateerde problemen in de vier werksoorten.

Bij 43.1% van de cannabisgebruikers werd cannabis geregistreerd op het eerste
product.

Van het aantal personen bij wie cannabisgebruik is geregistreerd in de vier werksoorten,
komt meer dan de helft uit de CGG en één derde uit de TG-CIC-Dagcentra en een
minderheid uit de PZ-PAAZ en het straathoekwerk.

Bij meer dan twee vijffde van de cliénten in de TG-CIC-Dagcentra, iets meer dan één
derde van de cliénten in de CGG, bijna één vierde van de personen in het
straathoekwerk en één tiende van de cliénten in de PZ-PAAZ met middelengerelateerde
problemen wordt cannabis geregistreerd (niet in tabel weergegeven).

cannabisgebruiker per werksoort

PZ-PAAZ TG-CIC-Dagcentra CGG SHW Totaal
N 258 872 1370 57 2557
% 10.1 34.1 53.6 2.2 100.0

5.3.7.1 Geslacht

82.1% van de cannabisgebruikers zijn mannen. Deze tendens komt in de vier
werksoorten naar voor. In de PZ-PAAZ zijn er iets meer vrouwelijke cannabisgebruikers
in behandeling dan in de drie andere werksoorten, namelijk bijna één vierde van de
opgenomen cannabisgebruikers.

Geslacht van de cannabisgebruiker

werksoort
TG-CIC-

PZ-PAAZ Dagcentra CGG SHW Totaal

man 198 728 1124 48 2098
76.7% 83.7% 82.0% 84.2% 82.1%

vrouw 60 142 246 9 457
23.3% 16.3% 18.0% 15.8% | 17.9%

Totaal 258 870 1370 57 2555

100.0% 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%

(Missing N=2, 0.08%)
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Geslacht van de cannabisgebruiker per werksocrt
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5.3.7.2 Leeftijd

5.3.7.2.1 Gemiddelde leeftijd en gemiddelde leeftijd eerste gebruik

De cannabisgebruiker is gemiddeld 22 jaar en 11 maanden. Hij startte gemiddeld 6 jaar
en 9 maanden eerder met zijn cannabisgebruik (16 jaar en 2 maanden).

De gemiddelde leeftijd eerste gebruik cannabis is in de vier werksoorten ongeveer gelijk.
De gemiddelde leeftijd van de cannabisgebruiker is het hoogst in het straathoekwerk (27
jaar en 11 maanden) en het laagst in de CGG (21 jaaren 8 maanden).

In vergelijking met de gegevens uit het rapport van 1996 is de huidige gemiddelde
leeftijd van de cannabisgebruiker met één jaar gestegen in de revalidatiecentra en
ongeveer gelijk gebleven in de CGG.
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De gemiddelde leeftijd en de gemiddelde leeftijd eerste gebruik cannabis

werksoort huidige leeftijd leeftijd eerste gebruik
PZ-PAAZ N 257 175
gemid. 27.11 16.49
mediaan 26.00 16.00
std. deviatie 8.08 3.90
minimum 16 9
maximum 54 34
range 38 25
TG-ClIC-Dagcentra N 867 430
gemid. 22.94 16.13
mediaan 21.00 16.00
std. deviatie 6.13 3.00
minimum 15 9
maximum 69 33
range 54 24
CGG N 1360 932
gemid. 21.65 16.07
mediaan 19.00 16.00
std. deviatie 7.19 2.81
minimum 13 9
maximum 78 38
range 65 29
SHW N 54 29
gemid. 27.98 16.10
mediaan 27.00 16.00
std. deviatie 7.65 2.55
minimum 14 12
maximum 47 25
range 33 13
Totaal N 2538 1566
gemid. 22.78 16.14
mediaan 20.00 16.00
std. deviatie 7.17 3.00
minimum 13 9
maximum 78 38
range 65 _129

(huidige leeftijd' Missing N=19, 0.7%) / (leettijd eerste gebruik' Missing N=991, 38.8%)
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5.3.7.2.2 Leeftijd van de cannabisgebruiker in categorieén

65.4% van de cannabisgebruiker zit in de leeftijdscategorie 15-24 jaar. Slechts 3.4% is
ouder dan 40 jaar.

Meer dan de helft van de cannabisgebruikers in de CGG is jonger dan 19 jaar, 32.9%
van de cannabisgebruiker in de TG-CIC-Dagcentra zit in de leeftijdscategorie 15-19 jaar
en één vierde van de populatie die cannabis gebruikt in het straathoekwerk en de PZ-
PAAZ bevindt zich in de leeftijdscategorie 20-24 jaar.

Leeftijd van de cannabisgebruiker in categorieén

werksoort
TG-CIC-
PZ-PAAZ Dagcentra CGG SHW Totaal
<15jr 22 92 1 115
2.5% 6.8% 1.9% 4.5%
15-19jr 49 285 628 5 967
19.1% 32.9% 46.2% 9.3% 38.1%
20-24jr 66 282 331 14 693
25.7% 32.5% 24.3% 25.9% 27.3%
25-29 jr 53 148 152 13 366
20.6% 17.1% 11.2% 24.1% 14.4%
30-34jr 45 80 66 9 200
17.5% 9.2% 4.9% 16.7% 7.9%
35-39jr 24 39 43 7 113
9.3% 4.5% 3.2% 13.0% 4.5%
40 -44 jr 12 7 31 3 53
4.7% .8% 2.3% 5.6% 2.1%
45-49 jr 2 3 5 2 12
.8% 3% 4% 3.7% 5%
50 - 54 jr 6 8 14
2.3% .6% 6%
55en>jr 1 4 5
1% 3% 2%
Totaal 257 867 1360 54 2538

100.0% 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%

(Missing N=19, 0.7%)
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5.3.7.3 Bron van inkomsten

Cannabisgebruikers zijn gemiddeld genomen in dezelfde mate afhankelijk van een
inkomen uit eigen beroepsactiviteiten, andere familieleden of een vervangingsinkomen.

De meeste cannabisgebruikers in het straathoekwerk, de PZ-PAAZ en TG-CIC-
Dagcentra leven van een vervangingsinkomen. Dit geldt niet voor de cannabisgebruiker
in de CGG. Daar leven de meeste cannabisgebruikers van inkomsten van andere
familieleden.

Uit de gegevens van het rapport van 1996 blijkt dat 50% van de cannabisgebruikers leeft
van inkomsten van andere familieleden, 19% van inkomsten uit eigen
beroepsactiviteiten en 11% van een werkloosheidsuitkering of andere inkomsten. Ook
hier blijkt dat de drie voomaamste bronnen van inkomsten zijn: andere familieleden,
eigen beroepsactiviteiten en werkloosheidsuitkering of andere inkomsten.

Bron van inkomsten

werksoort
TG-CIC-

PZ-PAAZ Dagcentra CGG SHW Totaal

eigen beroepsact. 47 144 362 7 560
18.2% 21.7% 26.4% 12.3% 23.9%

partner, ex-partner 7 102 16 125
2.7% 15.4% 1.2% 5.3%

andere 22 35 609 666
familieleden 8.5% 5.3% 44.5% 28.4%

RVA _ 46 87 150 17 300
17.8% 13.1% 10.9% 29.8% 12.8%

ocMwW 24 102 41 15 182
9.3% 15.4% 3.0% 26.3% 7.8%

ziekte / invaliditeit 80 103 43 8 234
31.0% 15.5% 3.1% 14.0% 10.0%

pensioen 4 2 6

1.6% 1% 3%

andere 20 67 115 6 208
7.8% 10.1% 8.4% 10.5% 8.9%

onbekend 8 23 32 4 67

3.1% 3.5% 2.3% 7.0% 2.9%

Totaal 258 663 1370 57 2348

100.0% 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%

(missing N=209, 8.2%)
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Bron van inkomsten van de cannabisgebruiker per werksoort

100y
90
80
70
60

50

40

30

20

10

%
o

PZ-PAAZ CGG
TG-ClIC-Dagceentra SHW

werksoort

onbekend
[} andere
[ pensioen

I | ziekte/invaliditeit

ocMwW
[IRVA
B andere familieleden
[l partner, ex-partner

B eigen beroepsact.

VAD

Vereniging voor Alcohol- en andere Drugproblemen
E. Tollenaerestraat 15 - 1020 Brussel

69



5.3.7 .4 Leefsituatie

60.2% van de cannabisgebruiker leeft bij zijn ouders of familie. Dit hangt samen met de
jonge leeftijd van de cannabisgebruiker.

Deze tendens stelt zich nog duidelijker in de CGG. In het straathoekwerk is er een
gelijkere verdeling over de drie voomnaamste leefsituaties: bij ouders of familie, alleen en
eigen gezin.

De PZ-PAAZ leeft meer dan de helft (51.9%) van de cannabisgebruikers in éen of ander
gezinsverband en één derde alleen.

Leefsituatie
werksoort
PZ-PAAZ CGG = SHW Totaal
alleen 83 152 14 249
32.3% 11.1% 24.6% 14.8%
bij ouders of familie 41 958 15 1014
16.0% 69.9% 26.3% 60.2%
eigen gezin 42 148 13 203
16.3% 10.8% 22.8% 12.1%
bij zijn/haar kinderen 2 2
_ 3.5% 1%
instelling/gezinsverv. 27 66 5 98
leefsituatie 10.5% 4.8% 8.8% 5.8%
inwonend/samenwonend 50 50
19.5% 3.0%
andere 12 41 6 59
4.7% 3.0% 10.5% 3.5%
onbekend 2 5 2 9
.8% A% 3.5% 5%
Totaal 257 1370 57 1684

100.0% 100.0% 100.0% 100.0%

(Missing N=29, 1.8%)
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5.3.7.5 Frequentie van gebruik

De meeste cannabisgebruikers gebruiken dagelijks cannabis.

Zowel in contact met het straathoekwerk als in behandeling in de PZ-PAAZ gebruikt
meer dan de helft van de cannabisgebruiker dagelijks cannabis.

Ongeveer één viffde gebruikt 2-6 dagen per week of éénmaal per week of minder
cannabis.

Frequentie van gebruik

werksoort
PZ-PAAZ SHW Totaal
1X/week of 45 12 57
minder 17.9% 21.4% 18.5%
2-6d/week 58 6 64
23.0% 10.7% 20.8%
dagelijks 129 35 164
51.2% 62.5% 53.2%
onbekend 20 3 23
7.9% 5.4% 7.5%
Totaal 252 56 308

100.0% 100.0% 100.0%

(Missing N=7, 2.2%)

VAD

Vereniging voor Alcohol- en andere Drugproblemen
E. Tollenaerestraat 15 - 1020 Brussel

71



Frequentie van cannabisgebruik per werksoort
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Zoals te verwachten wordt cannabis het meest gerookt en geslikt door de gebruiker.
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5.3.8 Alcohol

3.991 personen gebruiken alcohol. Dit is 47.2% van de totale populatie met middelen-
gerelateerde problemen in de vier werksoorten.
In 87.3% van de alcoholgebruikers werd alcohol als eerste middel geregistreerd.

In de PZ-PAAZ en de CGG worden de meeste personen geregistreerd met een alcohol
probleem ten opzichte van de andere twee werksoorten.

Werksoort
PZ-PAAZ  TG-CIC-Dagcentra CGG SHW Totaal
N 1873 232 1849 37 3991
% 46.9 5.8 46.3 9 100.0

5.3.8.1 Geslacht

De meerderheid van de alcoholdrinkers zijn mannen (70.5%).

In het rapport van 1996 is het overwicht van de mannelijk alcoholgebruikers minder
groot in vergelijking met de gegevens van 1998.

In de PZ-PAAZ en de CGG is het aandeel vrouwelijke alcoholdrinkers groter dan in de
twee andere werksoorten.

Geslacht van de alcoholgebruiker

werksoort
TG-CiC-

PZ-PAAZ Dagcentra CGG SHW Totaal

man 1286 212 1287 27 2812
68.7% 91.4% 69.6% 73.0% 70.5%

vrouw 587 20 562 10 1179
31.3% 8.6% 30.4% 27.0% 29.5%

Totaal 1873 232 1849 37 3991

100.0% 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%

(Missing N=0)
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5.3.8.2 Leeftijd

5.3.8.2.1 Gemiddelde leeftijd

De gemiddelde leeftijd van de alcoholgebruiker is 40 jaar en 8 maanden. De
alcoholgebruiker verschilt op dit viak duidelijk van de andere gebruikers, die een veel

jongere leeftijd hebben.

De gemiddelde leeftijd van de alcoholdrinker is het hoogst in de PZ-PAAZ (43 jaar en 5
maanden) en het laagst in de TG-CIC-Dagcentra (26 jaar en 3 maanden).

De gemiddelde leeftijd van de alcoholgebruiker

werksoort N gemid. mediaan de?ltida.tie minimum maximum range
PZ-PAAZ 1871 43.44 43.00 10.66 13 80 67
TG-ClC-Dagcentra 231 26.21 25.00 6.61 15 47 32
CGG 1822 39.83 40.00 10.70 1 85 74
SHW 34 30.82 31.00 8.44 18 53 35
Totaal 3958 40.66 41.00 11.25 11 85 74

(Missing N=33, 0.8%)
5.3.8.2.2 Leeftijd van de alcoholgebruiker in categorieén

83.2% van de alcoholgebruikers is ouder dan 30 jaar.

De leeftijdsverdeling bij alcohol verschilt volledig van de leeftijdsverdeling bij illegale
drugs, 51.1% van de alcoholgebruikers is tussen 35-49 jaar. De grootste groep van de
alcoholgebruikers (19.3%) zit in de leeftijdscategorie 40-44 jaar.

In de TG-CIC-Dagcentra en in het straathoekwerk zit ongeveer twee derde van de
alcoholdrinkers in de leeftijdscategorie 20-34 jaar (resp. 72.3% en 64.2%). De PZ-PAAZ
en de CGG hebben een oudere populatie alcoholdrinkers. Meer dan de helft bevindt zich
in de leeftijdscategorie 35-49 jaar.
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Leeftijd van de alcoholgebruiker in categorieén

werksoort
TG-CIC-
PZ-PAAZ  Dagcentra CGG SHW Totaal
<15jr 1 4 3 8
A% 1.7% 2% 2%
15-19jr 15 34 53 3 105
8% 14.7% 2.9% 8.8% 2.7%
20 - 24 jr 59 63 101 5 228
3.2% 27.3% 5.5% 14.7% 5.8%
25-29r 100 64 154 7 325
5.3% 27.7% 8.5% 20.6% 8.2%
30-34jr 169 40 236 10 455
9.0% 17.3% 13.0% 29.4% 11.5%
35-39jr 309 16 319 4 648
16.5% 6.9% 17.5% 11.8% 16.4%
40-44jr 397 8 357 2 764
21.2% 3.5% 19.6% 5.9% 19.3%
45-49jr 322 2 283 2 609
17.2% 9% 15.5% 5.9% 15.4%
50 - 54 jr 249 166 1 416
13.3% 9.1% 2.9% 10.5%
55en > jr 250 150 400
13.4% 8.2% 10.1%
Totaal 1871 231 1822 34 3958
100.0% 100.0% 100.0%  100.0%  100.0%
(Missing N=33, 0.8%)
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5.3.8.3 Bron van inkomsten

Alcoholgebruikers hebben ongeveer in dezelfde mate een inkomen uit een
vervangingsinkomen als een inkomen uit eigen beroepsactiviteiten.

Bij de vervangingsinkomens scoort ziekte/invaliditeit het hoogst.

De vervangingsinkomsten spelen een minder belangrijke rol als bron van inkomsten dan
bij de andere besproken producten.

Dit gegeven komt overeen met de gegevens uit het rapport van 1996 waar ook de
voormnaamste bron van inkomsten van de alcoholgebruiker eigen beroepsactiviteiten is
(48%). “

Zowel in de PZ-PAAZ, TG-CIC-Dagcentra als CCG hebben de meeste alcholgebruikers

inkomsten uit eigen beroepsactiviteiten. De alcoholdrinker in het straathoekwerk leeft het
meest van steun van het OCMW.

Bron van inkomsten

werksoort
TG-CIC-
PZ-PAAZ Dagcentra CGG SHW Totaal
eigen beroepsact. 664 58 893 5 1620
37.5% 27.2% 48.3% 13.5% 41.9%
partner, 87 17 77 181
ex-partner
4.9% 8.0% 4.2% 4.7%
andere 21 4 56 81
familieleden 1.2% 1.9% 3.0% 2.1%
RVA 243 23 286 9 561
13.7% 10.8% 15.5% 24.3% 14.5%
ocMw 82 39 99 10 230
4.6% 18.3% 5.4% 27.0% 5.9%
ziekte / invaliditeit 461 45 232 3 741
26.0% 21.1% 12.5% 8.1% 19.2%
pensioen 124 95 219
7.0% 5.1% 5.7%
andere 26 24 56 6 112
1.5% 11.3% 3.0% 16.2% 2.9%
onbekend ‘ 62 3 55 4 124
3.5% 1.4% 3.0% 10.8% 3.2%
Totaal 1770 213 1849 37 3869

100.0% 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%

(Missing N=122, 3.1%)
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5.3.8.4 Leefsituatie
43.1% van de alcoholdrinkers leeft in zijn/haar eigen gezin. 33.6% woont alleen.
De aantallen in het straathoekwerk zijn te klein om er uitspraken over te doen. In de

overige twee werksoorten PZ-PAAZ en CGG zijn 'eigen gezin' en 'woont alleen' de
meest voorkomende leefsituaties bij de alcoholgebruiker.

Leefsituatie
werksoort

PZ-PAAZ CGG SHW Totaal

alleen 671 579 9 1259
36.0% 31.3% 24.3% 33.6%

bij ouders of familie 92 229 7 328
4.9% 12.4% 18.9% 8.7%

eigen gezin 741 868 8 1617
39.8% 46.9% 21.6% 43.1%

bij zijn/haar kinderen 3 3

2% 1%

instelling/gezinsverv. 94 106 200
leefsituatie 5.0% 5.7% 5.3%
inwonend/samenwonend 219 219
11.8% 5.8%

andere 39 50 9 98
2.1% 2.7% 24.3% 2.6%

onbekend 7 14 4 25
4% .8% 10.8% J%
Totaal 1863 1849 37 3749

100.0%  100.0% 100.0% 100.0%

(Missing N=10, 0.3%)
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5.3.8.5 Frequentie van gebruik

Alcoholgebruikers gebruiken veel frequenter hun product dan de illegale drugs
gebruikers en ongeveer even frequent als de benzodiazepinegebruikers.

Bijna drie vierde van de alcoholdrinkers gebruikt dagelijks alcohol. Eén vijffde van de
alcoholdrinkers drinkt 2-6 dagen per week.

De meerderheid van de alcoholgebruikers die bereikt worden in de PZ-PAAZ en het
straathoekwerk gebruiken dagelijks alcohol.

Frequentie van gebruik

werksoort
PZ-PAAZ SHW Totaal
1X/week of 114 2 116
minder 6.4% 5.9% 6.4%
2-6d/week 305 3 308
17.0% 8.8% 16.9%
dagelijks 1309 27 1336
73.1% 79.4% 73.2%
onbekend 63 2 65
3.5% 5.9% 3.6%
Totaal 1791 34 1825

100.0% 100.0% 100.0%

(Missing N=85, 4.5%)
5.3.8.6 Toedieningswijze

Alcohol wordt gedronken.
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5.4 Risicogedragen somatiséhe aandoeningen gerelateerd aan (alcohol- en)
druggebruik

5.4.1 Risicogedrag

5.4.1.1 Injectiegedrag

De variabele 'ooit geinjecteerd’ wil nagaan of de persoon ooit gebruik maakte van
injectiemateriaal. Momenteel injecterend gaat na of de persoon gebruik gemaakt heeft
van injectiemateriaal tijdens de laatste dertig dagen. Deze variabelen worden in de vier
werksoorten op dezelfde manier geregistreerd.

20.8% van de personen opgenomen met middelengerelateerde problemen, met
uitzondering van de alcoholgebruikers, in de vier werksoorten hebben ooit-geinjecteerd.
De TG-CIC-Dagcentra en het straathoekwerk bereiken iets meer dan 90% van deze
populatie.

Van al de cliénten die ooit injecteerden, injecteert 66.4% momenteel en 19.4% niet op dit
moment.

De meeste cliénten die ooit-injecteerden deden dit nog tijdens de laatste dertig dagen
voor de start van de behandeling in de TG-CIC-Dagcentra en tijdens de laatste maand
voor het contact met het straathoekwerk. In de CGG injecteert momenteel meer dan de
helft niet meer die ooit-injecteerde, in de PZ-PAAZ is dit meer dan één derde (zie
volgend tabel).

Ooit-geinjecteerd en werksoort

werksoort
TG-CIC-

PZ-PAAZ Dagcentra CGG SHW Totaal

ja 182 752 143 94 1171
11.5% 52.1% 6.0% 42.2% 20.8%

neen 570 690 1038 53 2351
35.9% 47.8% 43.9% 23.8% 41.8%

onbekend 836 1 1184 76 2097
52.6% A% 50.1% 34.1% 37.3%

Totaal 1588 1443 2365 223 5619

100.0%  100.0%  100.0%  100.0% __ 100.0%
(Missing N=525, 8.5%)

VAD

Vereniging voor Alcohol- en andere Drugproblemen
E. Tollenaerestraat 15 - 1020 Brussel

79



Ooit-geinjecteerd en momenteel injecterend naar werksoort

werksoort
TG-CIC-

. ooit inject. PZ-PAAZ  Dagcentra CGG SHW Totaal
ja mom. ja 100 444 41 27 612
inject. 54.9% 88.4% 28.7% 28.7%  66.4%

neen 68 28 83 179
37.4% 5.6% 58.0% 19.4%

onbekend 14 16 19 67 116
7.7% 3.2% 13.3% 71.3%  12.6%

nvt 14 14

2.8% 1.5%

Totaal 182 502 143 94 921

100.0% 100.0% 100.0%  100.0%  100%

(Missing N=250, 21.3%)

5.4.1.2 Gemeenschappelijk gebruik

347 personen met middelengerelateerde problemen, met uitzondering van de

alcoholgebruikers, hebben ooit gemeenschappelijk injectiema

teriaal gebruikt. Dit is meer

dan één vierde (29.6%) van de populatie die ooit injecteerde. De TG-CIC-Dagcentra
heeft het grootste aandeel van deze groep (61.4% niet in tabel).

37.9% van de cliénten gebruikt momenteel geen gemeenschappelijk injectiemateriaal.
lets meer dan één vierde gebruikt momenteel gemeenschappelijk materiaal. De grootste
groep wordt opgenomen in de PZ-PAAZ (47.4% niet in tabel).

Gemeenschappelijk gebruik van injectiemateriaal

werksoort
TG-CIC-
PZ-PAAZ Dagcentra CGG SHW Totaal
gemeensch. ja 63 213 23 48 347
gebruik 9.4% 17.7% 1.0% 21.1% 7.8%
neen 58 821 484 1363
8.6% 68.2% 20.5% 30.5%
onbekend 550 170 1858 180 2758
82.0% 14.1% 78.6% 78.9% 61.7%
Totaal 671 1204 2365 228 4468
100.0% 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%
(Missing N=1676, 27.3%)
VAD

Vereniging voor Alcohol- en andere Drugproblemen
E. Tollenaerestraat 15 - 1020 Brussel

80



Gemeenschappelijk gebruik en momenteel gemeenschappelijk gebruik van

injectiemateriaal
werksoort
TG-CIC-

gem. PZ-PAAZ Dagcentra CGG SHW Totaal

ja mom. ja 27 17 2 11 57
gem. 52.9% 19.1% 8.7% 22.9% 27.0%

neen 9 51 20 80
17.6% 57.3% 87.0% 37.9%

onbekend 15 21 1 37 74
29.4% 23.6% 4.3% 77.1% 35.1%

Totaal 51 89 23 48 211

100.0% 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%

(Missing N=136, 39.2%)

VAD

Vereniging voor Alcohol- en andere Drugproblemen
E. Tollenaerestraat 15 - 1020 Brussel

81



5 4.2 Somatische aandoeningen gerelateerd aan (alcohol- en) druggebruik

5.4.2 1 HIV-status

De HIV-status wordt nagegaan bij alle personen die geregistreerd zijn omwille van
middelengerelateerde problemen in de vier werksoorten.

In bijna de helft van de gevallen is de HIV-status van de personen met
middelengerelateerde problemen niet bekend. Dit heeft wellicht te maken met het feit dat
voor de grote groep van alcoholgebruikers de HIV-status niet wordt getest.

Hiermee moet rekening gehouden worden bij de interpretatie van de gegevens.

22.2% is nooit getest op HIV en in 21.8% van de gevallen is de cliént getest en kent de
registrator de uitslag. In de totale populatie van personen met middelengerelateerde
problemen werden 21 personen geregistreerd die een positieve test hebben op HIV.

Bij de combinatie ooit-geinjecteerd en HIV-status, weergegeven in volgende tabel, blijkt
dat 13 personen die ooit injecteerden een positieve HIV-status hebben (1.7%).

Opvallend bij deze variabele is dat de populatie die men bereikt, in het bijzonder de IV
druggebruikers, een risicogroep vormt voor het HIV-virus en dat toch zeer weinig
informatie beschikbaar is over de HIV-status van de cliénten.

HIV-status
werksoort
TG-CIC-
PZ-PAAZ Dagcentra CGG SHW Totaal
getest - positief 7 11 3 21
.6% 1.2% 1.3% A%
getest - negatief 374 520 131 16 1041
30.6% 55.6% 5.3% 6.7% - 21.4%
getest - 24 72 9 3 108
onbekend 2.0% 7.7% A% 1.3% 2.2%
nooit getest 816 46 206 14 1082
66.8% 4.9% 8.3% 5.9% 22.2%
nvt 253 253
27.0% 5.2%
onbekend 34 2122 202 2358
3.6% 86.0% 84.9% 48.5%
Totaal 1221 936 2468 238 4863

100.0% 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%

(Missing N=3585, 42.4%)
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ooit-geinjecteerd en HIV-status

werksoort
TG-CIC-
PZ-PAAZ Dagcentra CGG SHW Totaal
getest - positief 2 8 3 13
1.6% 1.7% 3.2% 1.7%
getest - negatief 96 319 4 13 432
78.0% 68.3% 4.1% 13.8% 55.2%
getest - 4 48 1 2 55
onbekend 3.3% 10.3% 1.0% 2.1% 7.0%
nooit getest 21 17 7 4 49
17.1% 3.6% 71% 4.3% 6.3%
nvt 61 61
13.1% 7.8%
onbekend 14 86 72 172
3.0% 87.8% 76.6% 22.0%
Totaal 123 467 98 94 782

100.0% 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%

(Missing N=389, 33.2%)
5.4.2.2 Hepatitis

De groep onbekenden is zeer groot bij deze variabele (78.4%). Hiermee moet rekening
gehouden worden bij de interpretatie van de gegevens.

Van 99 personen met middelengerelateerde problemen in de vier werksoorten weet men
dat de cliént ooit hepatitis heeft gehad. De helft van deze populatie is opgenomen in de
PZ-PAAZ. 23% wordt bereikt door het straathoekwerk, 19% in de TG-CIC-Dagcentra en
8% in de CGG (niet in tabel).

Van de personen die ooit hepatitis hebben gehad, heeft bijna de helft hepatitis C en één
vierde hepatitis B. Ook hier kan men opmerken dat men weinig informatie heeft over de
hepatitis-status van de toch risicovolle populatie. Hepatitis C komt het meeste voor in de
verschillende werksoorten met uitzondering van de PZ-PAAZ waar er iets meer hepatitis
B voorkomt.

Als we een vergelijking maken tussen de personen die al dan niet injecteren en de
hepatitis-status valt er op dat er procentueel veel meer personen met hepatitis C zijn bij
diegene die ooit injecteerden.
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Hepatitis

werksoort
TG-CIC-
PZ-PAAZ Dagcentra CGG SHW Totaal
ja 49 19 8 23 99
11.7% 57.6% .3% 9.7% 3.2%
neen 371 188 15 574
88.3% 7.7% 6.3% 18.4%
onbekend 14 2235 200 2449
42.4% 91.9% 84.0% 78.4%
Totaal 420 33 2431 238 3122
100.0% 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%

(Missing N=5326, 63%)

Soort hepatitis?
werksoort
TG-CIC-
PZ-PAAZ Dagcentra SHW Totaal
hepatitis B 17 1 3 21
51.5% 3.1% 1.3% 7.3%
hepatitis C 16 17 12 45
48.5% 53.1% 5.4% 15.6%
hepatitis Ben C 4 4
1.8% 1.4%
onbekend 14 204 218
43.8% 91.5% 75.7%
Totaal 33 32 223 288
100.0% 100.0% 100.0% 100.0%

a. Deze variabele wordt niet geregistreerd door de CGG

(Missing N=0)
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Ooit-geinjecteerd en soort hepatitis 2

werksoort
TG-CIC-
PZ-PAAZ Dagcentra SHW Totaal
hepatitis B 7 1 1 9
33.3% 4.2% 1.1% 6.6%
hepatitis C 14 14 12 40
66.7% 58.3% 13.2% 29.4%
hepatitis Ben C 4 4
4.4% 2.9%
onbekend 9 74 83
37.5% 81.3% 61.0%
Totaal 21 24 91 136

100.0% 100.0% 100.0% 100.0%

a. Deze variabele wordt niet geregistreerd door de CGG

(Missing N=0)
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[6 CONCLUSIE , |

De doelstelling van dit rapport is een beeld te geven van personen met middelen-
gerelateerde problemen die zich in de loop van 1998 aanmeldden in één van de vier
werksoorten (PZ-PAAZ, TG-CIC-Dagcentra en het straathoekwerk). De cijfers -geven
ons geen absoluut beeld van het aantal personen die in 1998 in contact kwamen met de
drughulpverlening. Toch kunnen we stellen dat dit rapport voor het eerst een vrij
omvangrijk beeld geeft van deze groep cliénten, gezien de meeste gespecialiseerde
drughulpverleningscentra in 1998 aan de VRM-registratie participeerden.

Uit de socio-demografische gegevens blijkt dat de meeste cliénten die opgenomen zijn
in 1998 voor alcohol, illegale drugs of medicatieproblemen hoofdzakelijk Belgische
mannen zijn met een gemiddelde leeftijd van 33 jaar, die enige vorm van secundair
onderwijs hebben gevolgd. Meer dan één derde van de populatie is arbeider en 4 op 10
leeft van een vervangingsinkomen. De meeste cliénten met middelengerelateerde
problemen wonen in één of ander gezinsverband. ‘

Het meest geregistreerde product bij personen met middelengerelateerde problemen in
contact met de hulpverlening is alcohol. Het aandeel van de illegale drugs is duidelijk
veel kleiner, in één viffde van de gevallen. De vier meest geregistreerde hoofd-
categorieén bij mensen met middelengerelateerde problemen zijn in twee vijfde van de
gevallen alcohol, in bijna één vijffide van de gevallen stimulantia of cannabis en in één
zevende van de gevallen opiaten. Als we kijken naar de subcategorieén binnen de
hoofdcategorieén wordt heroine binnen de opiaten het meest gescoord, amfetamine
binnen de stimulantia, benzodiazepines binnen de slaap- en kalmeringsmiddelen. Bij
cannabis en alcohol wordt vooral de hoofdcategorie geregistreerd en niet een
subcategorie.

Het zijn overwegend mannen met middelengerelateerde problemen die in contact
komen met de vier werksoorten. Toch blijkt het aandeel van de vrouwen bij bepaalde
producten hoger. Zo blijkt bij de benzodiazepines een gelijke verdeling tussen de
mannen en vrouwen voor het gebruik van het product. Bijna één derde van de alcohol-
gebruikers zijn vrouwen. Bij de illegale drugs wordt door de vrouwelijke gebruikers
amfetamine het meest genomen.

Er is een duidelijke discrepantie tussen de huidige leeftijd bij gebruik van illegale en
legale drugs. De gemiddelde huidige leeftijd van de alcoholgebruiker en de
benzodiazepinegebruiker die beroep doen op één van de vier werksoorten ligt rond de
40 jaar, terwijl de gemiddelde huidige leeftijd van de illegale druggebruiker ligt tussen de
23 en 28 jaar in de vier werksoorten. De jongste gebruikers zijn de amfetamine- en
cannabisgebruikers in de vier werksoorten.

De gemiddelde leeftijd eerste gebruik is het laagst bij de cannabis- (16 jaar) en
amfetaminegebruikers (17 jaar) en het hoogst bij de benzodiazepinegebruikers (25 jaar)
in contact met de vier werksoorten. De heroine- en cocainegebruikers liggen met hun
gemiddelde leeftijd eerste gebruik tussenin (20 jaar).
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Eén viffde van personen met middelengerelateerde problemen bereikt door de vier
werksoorten, hebben inkomsten uit eigen beroepsactiviteiten met uitzondering van de
alcoholgebruikers waar bijna twee viifde leeft van inkomsten uit eigen beroeps-
activiteiten. Meer dan de helft van de heroine-, cocaine- en benzodiazepinegebruikers
leven van een vervangingsinkomen. De inkomsten uit een vervangingsinkomen is het
laagst bij de cannabis- en amfetaminegebruikers.

De leefsituatie van cliénten met middelenrelateerde problemen in contact met de vier
werksoorten, verschilt naar gelang het product dat ze gebruiken. Dit hangt ongetwijfeld
samen met de leeftijd van de gebruiker. Zo wonen de meeste amfetamine- en cannabis-
gebruikers bij hun ouders of familie. Eén vierde van de heroine- en cocainegebruiker
woont alleen en meer dan twee vijffde van de benzodiazepine- en alcoholgebruikers
leven in hun eigen gezin.

Eris een verschil in frequentie van gebruik tussen legale en illegale middelen.

De frequentie van gebruik van alcohol en benzodiazepines zijn het hoogst ten opzichte
van de andere middelen, ze worden hoofdzakelijk dagelijks gebruik.

Heroine, amfetamine en cannabis wordt door de helft van de personen dagelijks
gebruikt en door één vijfde meerdere keren per week of éénmaal per week of minder.

Bij cocaine is er bijna een gelijke verdeling van frequentie van gebruik van cocaine in de
drie categorieén.

Bij heroine, cocaine en amfetamine worden er verschillende toedieningswijzen gebruikt,
waarvan inhaleren/roken, snuiven en IV spuiten de belangrijkste zijn. Benzodiazepines
worden praktisch uitsluitend geslikt, cannabis gerookt of geslikt en alcohol gedronken.

De helft van de cliénten met middelengerelateerde problemen gebruiken verschillende
middelen. Naast de meest voorkomende combinatie opiaten-stimulantia worden
cannabis-stimulantia, alcohol-medicatie en cannabis-andere psychoactieve drugs het
meest gecombineerd gebruikt.

Eén vijfde van de personen opgenomen met middelengerelateerde problemen in de vier
werksoorten, met uitzondering van de alcoholgebruikers, heeft ooit geinjecteerd. Van
deze groep injecteerden 6 op 10 in de laatste maand. Tevens gebruikte 1 op 4 ooit
gemeenschappelijk injectiemateriaal.

De verspreiding van het HIV-virus onder personen in behandeling beperkt zich tot
enkele tientallen. Toch valt ook op dat bij €én vijfde van de spuiters de HIV-status
onbekend is. Gezien het mogelijk besmettingsrisico via (gemeenschappelijk) injecteren
moet hier wellicht aan gesleuteld worden.

Hepatitis is meer verspreid onder personen in behandeling wegens middelen-
gerelateerde problemen dan HIV. Vooral hepatitis C komt vaker voor. Bij een vijftigtal
personen is deze ziekte vastgesteld.

Deze gegevens leveren vooral informatie over de socio-demografische kenmerken van
deze gediversifiéerde groep van (legale en illegale) druggebruikers, hun gebruiks-
gewoonten en hun risicogedrag.

Een jaarlijkse VRM-rapportering zal ons tevens in staat stellen vergelijkingen te maken
over verschillende jaren en trends in druggebruik en kenmerken van de gebruikers vast
te stellen. ' '
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