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In Nederland stonden in 2007, 59 cliënten met een GHB-probleem (gamma-hydroxyboterzuur) geregistreerd, in 2012 waren dat er 761. Voor Vlaanderen zijn deze cijfers gedateerd of niet bekend, toch is GHB ook in ons land een probleem.

In de VS was GHB jarenlang verkrijgbaar als voedingssupplement, en werd vanwege de anabole effecten misbruikt door bodybuilders in de jaren tachtig.

In de jaren 90 werd bekend dat GHB als date rape drug werd gebruikt.

In Nederland wordt GHB in de geneeskunde alleen nog gebruikt in de vorm van het geneesmiddel Xyrem voor de behandeling van narcolepsie met kataplexie, waarvoor het in 2005 een Europese registratie kreeg. In België is het niet in gebruik als geneesmiddel, het is echter naïef te denken dat het niet voor andere doeleinden gebruikt wordt.

GHB is bij regelmatig gebruik zowel lichamelijk als psychisch ernstig verslavend. Onthoudingssymptomen zijn met name slaapstoornissen, gespannenheid, angstklachten, zweten, trillen, spierpijn en depressieve gevoelens. Acute onthouding kan aanleiding geven tot het ontstaan van ernstige symptomen zoals een epileptisch insult en/of hallucinaties of psychose. Preventie maar ook nazorg zijn dan ook van niet te onderschatten belang.

Het doseren van GHB is moeilijk en gaat vaak mis.

De drug staat bij jongeren bekend als “party drug”. Dodelijke afloop na inname van deze drug gebeurt enkel als deze gecombineerd wordt met alcohol of andere drugs. 

Gezien de snel stijgende cijfers in Nederland betreffende GHB-verslaafden heb ik volgende vragen voor de minister.

1. Waaruit bestaat het preventiebeleid in Vlaanderen omtrent deze drug?

2. Hoe wordt de nazorg verzorgd? Welke instellingen/organisaties staan in voor deze nazorg?
