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Im Jahre 2022 wurde in siebzehn Osterreichischen Regionen ein Drogenmonitoring durchgefiihrt. Die
untersuchten Regionen waren Graz, Hall-Wattens, Hofsteig, Innsbruck, Kapfenberg, Klagenfurt,
Knittelfeld, Korneuburg, Kufstein, Millstaetersee, Purgstall, Salzburg, Steyr, Strass im Zillertal, Wien,
Wiener Neustadt und Wildon.

Des Weiteren wurden Abwasserproben der Region Bozen (Sudtirol/Italien) untersucht.

Die Daten wurden im Rahmen der SCORE-Studie erhoben, an der insgesamt 110 Regionen teilnahmen.
Die Daten der SCORE-Studie wurden auf folgender Internetseite veroffentlicht:
https://www.emcdda.europa.eu/publications/html/pods/waste-water-analysis_en

Die dort bereitgestellten Daten bilden die Grundlage fur die Erstellung eines Vergleichs des
Drogenskonsums in Osterreich und dem benachbarten Ausland.

Inkludiert wurden Daten aus Deutschland (Nirnberg, Miinchen), der Schweiz (Bern, Genf, Basel, Zirich),
Italien (Mailand), Slowenien (Leibach, Maribor, Novo Mesto, Velenje, Koper, Domzale), Kroatien (Zagreb),
der Slowakei (Bratislava, Pistian) und Tschechien (Brinn, Budweis, Prag, Karlsbad).

Wir bedanken uns sehr herzlich bei den Kollegen von SCORE fiir die Zurverfigungstellung der Daten.

In den nachfolgenden Abbildungen sind die raumlichen Verteilungen der mittleren Prokopf-
Konsummengen in Dosen pro Tag pro 1000 Einwohner fur THC, Kokain,
Amphetamin, Methamphetamin und MDMA dargestellt.


https://www.emcdda.europa.eu/publications/html/pods/waste-water-analysis_en

1. Cannabis (Konsummarker: THC-COOH)
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Quelle: https://www.emcdda.europa.eu/publications/html/pods/waste—water—analysis_en

Abbildung 1: Regionale Unterschiede des Cannabiskonsums in Osterreich und dem benachbarten Ausland



2. Kokain (Konsummarker: Benzoylecgonin)
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Quelle: https://lwww.emcdda.europa.eu/publications/html/pods/waste—water—analysis_en

Abbildung 2: Regionale Unterschiede des Kokainkonsums in Osterreich und dem benachbarten Ausland



3. Amphetamin (Konsummarker: Amphetamin)
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Quelle: https://lwww.emcdda.europa.eu/publications/html/pods/wasteTwatertanalysis_en

Abbildung 3: Regionale Unterschiede des Amphetaminkonsums in ¥sterreich und dem benachbarten Ausland



4. Methamphetamin (Konsummarker: Metamphetamin)
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Quelle: https://lwww.emcdda.europa.eu/publications/html/pods/wasteTwatertanalysis_en

Abbildung 4: Regionale Unterschiede des Methamphetaminkonsums in ¥sterreich und dem benach-
barten Ausland



5. MDMA (Konsummarker: MDMA)
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Quelle: https://lwww.emcdda.europa.eu/publications/html/pods/wasteTwatertanalysis_en

Abbildung 5: Regionale Unterschiede des MDMA-Konsums in ¥sterreich und dem benachbarten Ausland
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