Kokain, Crack

(Kokain, crack)
(Szleng: kokó, koksz, hó, kóla, rög, fehér)
A kokain alapanyaga a kokacserje ( Erythroxylon Coca). Természetes lelõhelye: Peru, Bolívia, Brazília, Kolumbia. Már az inka birodalomban ismerték a kokalevél rágásának stimuláló hatását. Mivel kultúrnövény, ezért már az inkáknál is léteztek kokaültetvények. A mai napig is használják az õshonos, magaslaton élõ indiánok. A munkaerõ és munkakedv növelésére használják. Az Andok több ezer méter magasságában fekvõ fennsíkjain dolgozó indiánoknak szükségük is van rá, hogy az oxigénhiány okozta fáradtságot legyõzzék vele. Egy 1952-es statisztika alapján a 4500 méter magasságban a fogyasztás általános, a tengerszinten az õslakosság 3%-a él csak a koka adta lehetõséggel.
Európában a kokalevél stimuláló hatását csak a 19. század utolsó évtizedeiben kezdték kutatni, mivel a gyarmatosítás idején áthozott kokacserjék hatásukat vesztették a hosszú út alatt. Mikor bebizonyosodott a stimuláló hatás, elkezdték az elsõ kokaintartalmú italokat, borokat, gyógyteákat gyártani. 1885-ben forgalomba hozta J. S. Pemberton a Coca-Cola-t (kokainkivonat, koffein, növényi olajok, kóladiókivonat) és meglepõ módon álmatlanság ellen javallotta. 1907-ben a kábítószer-ellenes intézkedések hatására ki kellett hagyni a kokaint az italból. A kokalevél hatóanyagát 1879-ben azonosították és nevezték el kokainnak. Gyógyászati és drogos szempontból a kokain sósavas sóját használják. Helyi érzéstelenítésként ma is használják szemészeti és gégészeti beavatkozásoknál. A kezdeti idõkben stimuláló hatását is kihasználták, mint kedélyjavító, morfinisták és alkoholisták gyógyításakor. Freud is alkalmazta depressziós betegeknél és morfinistáknál, azonban kiderült, hogy nagyon erõs pszichés függõség alakulhat ki tõle. 1912-ben már az ellenõrzött kábítószerek közé sorolták a hágai nemzetközi egyezményben.
A nagy kokainrobbanás akkor következett be (1973) amikor a kokainból a tiszta kokainbázist felszabadították a sósavas sókötésből (freebasing). Az ily módon elõállított crack sokkal gyorsabban és intenzívebben hat, mint az eddigi kokain. A crack nagyon fontos tulajdonsága még, hogy az "újrakésztetõ" hatása rendkívül erõs. Vagyis a flash újbóli átélése hamar és szinte legyõzhetetlenül követi az elsõ adag beszívását, lövését.
Magyarország a kokain fogyasztást tekintve nem nagyhatalom. A szer drágasága miatt kevesen engedhetik meg maguknak a használatát. Hazánkra a kórházakból illegálisan kikerülõ kokain inkább a jellemzõ (szemészeti és gégészeti kokain). Ez folyadék alakban létezik és különbözõ koncentrátumokban. Ezt a folyadékot szokták párologtatni, amíg a megfelelõ koncentrátumhoz nem jutnak a fogyasztók. Gyakori még a ”speedball” ami a kokain és heroin keveréke, mindkettõ szernek a flash-e egyszerre üt be. A drogok közül a legerõsebb pszichikai függõség okozója a kokain. 
Rövid távú hatások:
A kokain rövid ideig tartó, erős feldobottságot okoz, amelyet azonnal az ellenkezője követ- 

súlyos depresszió, idegesség és a még több kokain utáni vágy. Akik használják, azok gyakran nem esznek vagy alszanak megfelelően.

Magas pulzusszám, izomgörcsök és rángások fordulhatnak elő náluk. A drog paranoiát, dühöt, ellenségességet és idegességet okozhat még akkor is, amikor a személy nem áll a közvetlen hatása alatt.

Hosszú távú hatások:

A drog használata azt eredményezi, hogy egyre többre lesz belőle szükség a „feldobottság” érzéséhez.
Hatásának csökkenése súlyos depressziót okoz, gyilkosság elkövetése is fennáll a függő személynél, hogy hozzájusson a droghoz, ha nem tud, akkor az öngyilkosságra is képes.

