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I. WPROWADZENIE

L6dZ (niem. Lodz, Lodsch, ros. Jlomss, hebr. 'tm%) jest miastem wojewddzkim
w srodkowej Polsce, posiada prawa miejskie od 29 lipca 1423 r. Potozona jest na Wyzynie
Lodzkiej, na dziale wodnym I rzgdu Wisty i Odry. Wedtug danych z 31 pazdziernika 2011
roku, L.6dZ jest trzecim miastem w kraju pod wzgledem liczby ludnosci (725055 0sob, z
czego ok. 45% to mezczyzni) i czwartym pod wzgledem powierzchni (293,25 km?).
Najwigkszg liczbe ludnosci zanotowano w 1988 r. (854003 osoby). Od roku 2000 liczba
ludnosci spadta o prawie 50000, wedtug prognoz (Urzad Statystyczny w Lodzi, Wlodzimierz
Obraniak — ,,Ludno$¢ Lodzi i innych wielkich miastach w Polsce w latach 1984-2006) w roku 2030
liczba ludnosci spadnie do 605000 osob. Liczba ludno$ci na przestrzeni lat ksztaltowata si¢

nastepujaco:
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Wraz z rozwojem przemystu w miescie, wzrastala liczba mieszkancoéw todzi. Z matej
osady jeszcze na poczatku XIX wieku, £o6dz stala si¢ w 1850 roku, drugim po Warszawie
miastem, pod wzgledem liczby mieszkancow w Krolestwie Polskim. W przeciggu stulecia
liczba ludnosci zwigkszyta si¢ w Lodzi 600-krotnie, z niecatego tysiaca w 1815 r. do 600 tys.

0osob w 1915 roku. Tak szybki wzrost demograficzny w XIX wieku, jest nieporownywalny
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w skali catej Europy. Inne miasta w tym czasie powigkszaly si¢ dziesigciokrotnie, najwyzej
szesnastokrotnie.

Wedlug danych z 31.10.2011 r. osoby w grupie wiekowej 0-14 rz stanowity ok. 11%
spoteczenstwa t.odzi, grupa wickowa 15-64 rz to prawie 66 % ogoétu ludnosci, natomiast
ludzie powyzej 65 roku zycia stanowili prawie 22%. Przyrost naturalny w Lodzi wynosit
- 4111, co w przeliczeniu na 1000 ludnos$ci daje wskaznik réwny - 5,67.

Na terenie Lodzi jest 152 szkot ponadgimnazjalnych, 96 gimnazjéow oraz 137 szkot
podstawowych. Lacznie 385 placowek. W szkotach podstawowych uczy si¢ 31636 uczniow,
w gimnazjach — 17681 ucznidéw, a w szkotach ponadgimnazjalnych — 23550 uczniow. Lacznie
w szkotach podstawowych, gimnazjach i szkotach ponadgimnazjalnych uczy si¢ 72867
uczniéw. W roku 2009/10 w Polsce bylo 457 uczelni, w tym: 131 uczelni publicznych oraz
326 uczelni niepublicznych, ksztalcagcych prawie 2 miliony studentow. W Lodzi swoja
siedzibe ma 28 uczelni wyzszych (6 panstwowych i 22 niepanstwowych). Studiuje na nich
prawie 115 tys. studentow, co czyni z Lodzi jeden z najwazniejszych osrodkéw akademickich
w Polsce. Najwickszymi sa Uniwersytet £.odzki, Politechnika £.6dzka, WSHE i Uniwersytet
Medyczny. Poza tym dzialaja m.in. ASP, Filméwka, Akademia Muzyczna. W Lodzi dziataja
takze centra badawcze, m.in. Centrum Badan Molekularnych i Makromolekularnych PAN,
Centrum Badan Mikrobiologicznych PAN i Europejskie Regionalne Centrum Ekohydrologii
pod auspicjami UNESCO.

Poziom wyksztatcenia Lodzian (mieszkancy od 13 roku — 707909 osdb): wyzsze —
100824 osoby, policealne — 25673 osoby, srednie — 248345 0s6b, zasadnicze zawodowe —
114249 os6b, podstawowe ukonczone — 176872 osoby, podstawowe nieukonczone — 17490

0s0b, nieustalone — 24650 0s6b — dane z 2002 roku za Urzgdem Statystycznym w Lodzi.



1. MIEJSKI PROGRAM PRZECIWDZIALANIA NARKOMANII

1. Cele programu

Podstawg dzialan prowadzonych ze strony Miasta jest Miejski Program
Przeciwdzialania Narkomanii, przyjmowany corocznie uchwatg Rady Miejskiej w Lodzi.
Jako odrebny Program zostat on opracowany po raz pierwszy na rok 2007 (wcze$niej zadania
dotyczace przeciwdziatania narkomanii ujete byly w Miejskim Programie Profilaktyki
i Rozwiazywania Probleméw Alkoholowych). Zrodtem finansowania sa $rodki finansowe
uzyskane z oplat za korzystanie z zezwolen na sprzedaz napojow alkoholowych oraz $rodki
finansowe z budzetu miasta.

Dziatalno$¢ profilaktyczna prowadzona jest poprzez: programy profilaktyczne, zajecia
informacyjno — edukacyjne oraz ro6znorodne formy spedzania czasu wolnego, kampanie
i akcje spoleczne. Realizatorami sg szkoty podstawowe, gimnazjalne i ponadgimnazjalne,

placowki o§wiatowo-wychowawcze, organizacje pozarzagdowe oraz Straz Miejska w Lodzi.

W swej konstrukcji Program zaktada realizacj¢ czterech celow:
.  Zmniejszenie rozmiaréw uszkodzen zdrowia spowodowanych uzaleznieniem
lub szkodliwym uzywaniem substancji psychoaktywnych.
Il. Ograniczenie zaburzen zycia rodzinnego 1 spotecznego wywotanych uzywaniem
substancji psychoaktywnych.
I1l. Zapobieganie uzywaniu Srodkéw psychoaktywnych szczegodlnie wsrdd dzieci
I mlodziezy.

IV. Monitorowanie problemow narkotykowych i narkomanii na terenie Lodzi.

W 2011 roku na realizacj¢ zadan w ramach celu I wydatkowano kwotg 380.000 zi.
Wsrod prowadzonych dziatan byty min. terapia osob uzaleznionych, szkodliwie uzywajacych
I eksperymentujgcych z substancjami psychoaktywnymi, terapia cztonkow ich rodzin,
poradnictwo prawne i socjalne dla osob uzywajacych substancji psychoaktywnych 1 ich
rodzin, dziatania konsultacyjno-interwencyjne dla osob uzaleznionych, a takze podnoszenie
kwalifikacji zawodowych o0s6b zwiazanych z profilaktyka i1 terapig uzaleznien, oraz
profilaktyczna dziatalnos¢ informacyjno-edukacyjna. Realizatorami dziatan byty SP ZOZ
oraz organizacje pozarzadowe (Profilaktyczno Rozwojowy Osrodek Mtiodziezy 1 Dzieci
PROM, Fundacja ,,Praesterno” — Os$rodek w Lodzi, Fundacja ,,Rowne Szanse”, Polskie

Towarzystwo Zapobiegania Narkomanii, Stowarzyszenie Pracownia Alternatywnego
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Wychowania, Migdzynarodowe Stowarzyszenie Pomocy ,,Stysze Serce”, Stowarzyszenie
Mediatorow ,,Pactus”, Towarzystwo Rodzin i Przyjaciot Dzieci Uzaleznionych ,,Powrdt
z U”, Monar — Osrodek Rehabilitacyjno-Readaptacyjny dla Dzieci i Mtodziezy oraz Poradnia
Profilaktyki i Terapii Uzaleznien Monar).

Dziatania w zakresie celu II to przede wszystkim prowadzenie osrodkdéw rehabilitacyjno —
readaptacyjnych oraz realizacja programow reintegracji  spotecznej 1 zawodowej
Wydatkowano na nie kwote 110.000 zt.

Stowarzyszeniec MONAR NZOZ Osrodek Rehabilitacyjno-Readaptacyjny Kebliny obok
dziatan terapeutycznych prowadzi takze hostel dla osob, ktore ukonczyly terapie odwykowsa
a nie mogg powroci¢ do domu rodzinnego. Podczas pobytu w hostelu jego mieszkancy
uczestniczg w programach reintegracji spotecznej i zawodowej. Takze Lodzkie Towarzystwo
Rodzin i1 Przyjaciot Dzieci Uzaleznionych ,,Powrdt z U” realizowato program reintegracji
spotecznej dla 0so6b uzaleznionych, po zakonczonym programie terapeutycznym w osrodku
stacjonarnym. Uczestnicy objeci byli konsultacjami medycznymi i terapeutycznymi,
uczestniczyli w grupach terapeutycznych, treningach interpersonalnych, warsztatach
budowania poczucia wlasnej wartoéci oOraz warsztatach asertywnych zachowan
abstynenckich. Dziatania utatwiajagce adaptacje spoleczng prowadzita réwniez Fundacja
»Arka”. Byly to tematyczne zajecia motywacyjno-edukacyjne z obszaru dorobku kultury.

Cel Il — to r6znorodne formy oddziatywan w ramach profilaktyki uniwersalnej. Ich celem
jest ochrona dzieci i mtodziezy przed sigganiem po narkotyki. Sg one prowadzone w formie
programow profilaktycznych, informacyjno- edukacyjnych oraz zaje¢ dodatkowych
rozwijajacych zdolnos$ci i zainteresowania, a takze zaj¢¢ promujacych zdrowy styl zycia,
wolny od uzywek. Realizatorami byty szkoty podstawowe, gimnazjalne i ponadgimnazjalne
oraz organizacje pozarzadowe, m.in. Zwigzek Harcerstwa Polskiego, Stowarzyszenie
,Edukacja i Wychowanie”, Stowarzyszenic Pomocy ,,Nadzieja”, Stowarzyszenie Pomocy
Dzieciom ,,Przytul mnie”. Na powyzsze dziatania przeznaczono 596.844 zt.

Promowanie zdrowego stylu zycia, wolnego od narkotykéw to rdéwniez organizowanie
I prowadzenie imprez i zajg¢ sportowych dla dzieci i mlodziezy. Prowadzacymi byty kluby

sportowe. Na te forme oddzialywan przeznaczono 150.000 zt.



Planowany podzial srodkow finansowych na realizacj¢ Miejskiego Kwota
Programu Przeciwdzialania Narkomanii

. Srodki finansowe przeznaczone na realizacjc MPPN przez jednostki 1.236.844,00
organizacyjne miasta z podzialem na poszczegoélne cele Programu,
w tym:

Cel I - Zmniejszanie rozmiar6w uszkodzen zdrowia spowodowanych 380.000,00
uzywaniem substancji psychoaktywnych.

Cel Il - Ograniczanie zaburzen zycia rodzinnego i spolecznego 110.000,00
wywotanych uzywaniem substancji psychoaktywnych.

Cel Il - Zapobieganie =~ uzywaniu  substancji ~ psychoaktywnych 746,844,00
szczegblnie wsrdd dzieci 1 mlodziezy.

Cel 1V - Monitorowanie probleméw narkotykowych i narkomanii na
terenie Lodzi.

II. Srodki przeznaczone na szkolenia i pozostate wydatki zwiazane 13.156,00
z realizacja Programu.
RAZEM 1.250.000,00

2. Zakres danych

Podstawa do prowadzenia monitoringu probleméw zwigzanych z uzywaniem
narkotykéw na poziomie lokalnym byto uzyskanie informacji z instytucji i podmiotow
dzialajacych w obszarze problematyki narkotykowej, ktoérych dane pozwolity na
wieloaspektowe ujecie problemu, poczawszy od dziatan profilaktycznych poprzez lecznictwo
1 rehabilitacj¢ do ograniczania podazy.

Z wigkszoscig tych instytucji 1 podmiotéw istnieje stala wspoOtpraca w ramach
Miejskiego Programu Przeciwdzialania Narkomanii, tak wigc nie zachodzita obawa
pojawienia si¢ trudno$ci w otrzymaniu potrzebnych informacji. W czesci przypadkow, cheae

wykaza¢ zachodzgce zmiany podano wielkosci danych z 2008, 2009, 2010 i 2011 roku.

Celem sporzadzenia raportu o dane poproszono nastepujace instytucje i podmioty:
Instytut Psychiatrii i Neurologii w Warszawie
Krajowe Biuro Do Spraw Przeciwdziatania Narkomanii

Polskie Towarzystwo Zapobiegania Narkomanii Oddziat £.odzki

<N X X

Klinike Choréb Zawodowych i Toksykologii Instytutu Medycyny Pracy im. prof.
dr med. J. Nofera w Lodzi (£6dz, ul. Sw. Teresy od Dzieciatka Jezus 8)

v Specjalistyczny Psychiatryczny Zespot Opieki Zdrowotnej w Lodzi — Poradnia
Leczenia Uzaleznien od Narkotykéw i Innych Srodkéw Psychoaktywnych (E£6dz,

ul. Pomorska 54)




<
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Specjalistyczny  Psychiatryczny  Zespoét Opieki  Zdrowotnej —  Szpital im.
dr. J. Babinskiego w Lodzi (L6dz, ul. Aleksandrowska 159)

Miejski Osrodek Profilaktyki i Terapii Uzaleznien im. bt. Rafala Chylinskiego (Lodz,
ul. Niciarniana 41)

Lodzkie Towarzystwo Rodzin i Przyjaciot Dzieci Uzaleznionych ,,Powrot z U” (Lodz,
ul. Wieckowskiego 13)

Centrum Integracji Spotecznej Fundacji ,,Uwolnienie” (L6dz, ul. Inowroctawska 5)
Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej »MONAR” Osrodek
Rehabilitacyjno-Readaptacyjny dla Dzieci i Mlodziezy (L6dz, ul. Tuszynska 106)
Stowarzyszenie MONAR (Kg¢bliny, ul. Strykowska 3)

Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej

Panstwowy Wojewodzki Inspektorat Sanitarny

Komendg Miejska Policji w Lodzi

Komende Gtoéwna Policji — Centralne Biuro Sledcze

Prokurature Okregowa w Lodzi

Sad Okregowy w Lodzi

Izbe Celng w Lodzi

Zalozeniem Raportu jest opis aktualnej sytuacji zwigzanej z problemem narkotykow

I narkomanii w bLodzi, bedacej podstawg do weryfikowania podejmowanych dotychczas

dzialan na rzecz przeciwdziatania tym zjawiskom. Zgromadzone dane przeanalizowane

zostang pod katem:

dziatalnosci profilaktycznej — rodzaju prowadzonych dziatah profilaktycznych,
adresatéw oraz liczby uczestnikow,

lecznictwa i rehabilitacji — leczeni w systemie ambulatoryjnym, stacjonarnym,
w oddziale ostrych zatru¢ (po przedawkowaniu), uczestniczacy W programie
substytucyjnym - z uwzglednieniem rodzaju narkotyku, wieku oraz pici,

epidemiologii — zakazonych wirusem HIV, chorych na AIDS, zgonéw w wyniku
przedawkowania,

przestepstw — prowadzonych postgpowan, wniesionych oskarzef, prowadzonych
spraw w zwigzku z posiadaniem, udostgpnianiem, handlem 1 produkcja narkotykow
oraz liczby i wielkosci konfiskat,

dziatan pomocowych i wspierajacych — pomocy socjalnej rodzinom z problemem

narkotykowym, zabezpieczaniu miejsc pobytu osobom wychodzacym z uzaleznienia.



Biorac pod uwage dynamiczny charakter opisywanych zjawisk, poszczegdlne wskazniki
zostang przedstawione w Raporcie w odniesieniu do danych z poprzednich lat.

Dzigki realizacji w 2011 roku ogdlnopolskich i lokalnych badan ESPAD, w Raporcie
bedziemy mogli rowniez przeanalizowaé¢ dane na temat rozpowszechnienia i uzywania
narkotykoéw przez dzieci i mtodziez szkolng w Lodzi w odniesieniu do $rednich krajowych.
Ponadto z racji cyklicznego charakteru prowadzonych badan mozemy dokonaé¢ pordéwnan

z wynikami badan z 2007 roku.

I11. CHARAKTERYSTYKA ZJAWISKA

Narkomania stanowi wyzwanie cywilizacyjne o zasiggu globalnym. W Polsce notuje si¢
wcigz rosnacg liczbe osob siegajacych po narkotyki. Przyczyn takiej sytuacji jest wiele: coraz
czesciej mowi sie o nich w mediach, nie s3 juz tematem tabu, znacznie wzrosta dostgpnos¢
roéznego rodzaju srodkow psychoaktywnych m.in. poprzez otwarte granice. W ostatnich latach
nastgpita wyrazna zmiana wizerunku narkomana. Dzisiejszy narkoman wyraznie r6zni si¢ od
tego, ktorego pamigtamy sprzed lat — zaniedbanego, brudnego, czesto bezdomnego. Obecnie
po narkotyki siegaja osoby wyksztatcone, dobrze ubrane, czesto sg to studenci, biznesmeni.
Niestety coraz czgsciej siegaja po nie takze dzieci i mlodziez.

Zazywanie S$rodkow odurzajacych niesie ze soba wiele negatywnych skutkow
zdrowotnych, rodzinnych, a takze spotecznych. Obserwujemy roéwniez duzo wigkszg liczbe
zgonow, anizeli wsrdd osdb nie uzywajacych narkotykéw. W tym gronie takze rosnie ryzyko
zachorowania na choroby weneryczne 1 wszczepienne (AIDS, zéitaczka).

Juz od kilku lat dodatkowym problemem sg tzw. ,,dopalacze”. ,,Dopalacze” (smart
drugs, legal highs) to stosowana na terenie Rzeczpospolitej Polskiej, przyjeta zwyczajowa
nazwa r6znego rodzaju produktow zawierajacych w swoim skladzie substancje
psychoaktywne. Nasza wiedza na temat dopalaczy jest wyrywkowa, zarbwno w wymiarze
farmakologicznym, jak spoteczno-kulturowym. Brak nawet precyzyjnej naukowej definicji
»dopalaczy”.

Walka z tymi produktami okazata si¢ by¢ bardzo trudng, bowiem w miejsce kolejnych
substancji zakazywanych ustawg o przeciwdzialaniu narkomanii, pojawiaty si¢ nowe. W 2010
roku funkcjonowato w Polsce 1300 sklepow z tzw. ,,dopalaczami”.

Dopiero akcja zamykania sklepow z ,,dopalaczami”, czyli tzw. smart shopow przyniosta
zdecydowane efekty. Na poczatku pazdziernika 2010 roku, na podstawie wydanej na wniosek
Minister Zdrowia Ewy Kopacz decyzji, w catej Polsce zamknigto i opieczetowano wigkszos¢
obiektow, ktore prowadzity sprzedaz ,,dopalaczy”. W ciagu kilku nastgpnych dni trafit do

Sejmu projekt ustawy o0 zmianie ustawy 0 przeciwdziataniu narkomanii, w ktérej m.in.
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zdelegalizowano wytwarzanie, handel i reklame wszelkich analogow — srodkéw zastgpezych,
ktore zdefiniowano jako ,,substancje pochodzenia naturalnego lub syntetycznego w kazdym
stanie fizycznym lub produkt, rosling, grzyba lub ich cz¢$¢, zawierajacych takag substancje,
uzywane zamiast §rodka odurzajacego lub substancji psychotropowej lub w takich samych
celach jak $rodek odurzajacy lub substancja psychotropowa, ktorych wytwarzanie
i wprowadzanie do obrotu nie jest regulowane na podstawie przepisow odrebnych”. Zmianie
ulegla takze ustawa o Panstwowej Inspekcji Sanitarnej. Zaktada ona mozliwo$¢ wycofania
z obrotu podejrzanych substancji, wylacznie na podstawie uzasadnionego podejrzenia,
ze spetniajg one cechy s$rodka zastgpczego. Na mocy decyzji wlasciwego panstwowego
inspektora sanitarnego mozna wycofa¢ produkt z obrotu na czas do 18 miesiecy.
W przypadku potwierdzenia si¢ jego szkodliwosci dla zdrowia, na dystrybutoréw

I producentow naktadane sg kary finansowe (od 20 tys. do 1 min zt).

Podczas akcji zamykania sklepow z ,,dopalaczami” pobrano 12.718 probek, ktore

przekazano do badan nizej wymienionym instytutom.

Nazwa Instytutu przg(?aglanr;gizgj IFr)»rs(:;::tdw Liczna prébek zbadanych
Narodowy Instytut Lekow 6071 3794
Instytut Wtokien Naturalnych i Roslin Zielarskich 2750 1200
Instytut Medycyny Wsi 2094 2094
Instytut Medycyny Pracy 607 580
Instytut Sportu 50 50
Instytut Ekspertyz Sadowych M 1
Collegium Medicum Uniwersytetu Jagielloriskiego 953 953
Centrum Badawczo-Szkoleniowe PTK 5 5
Suma 12718 8842

Zrédlo: Narodowy Instytut Lekéw

Podczas badan okazato sig, ze produkty o tej samej nazwie, czgsto miaty r6zny sktad. Ponadto
w wigkszosci nie stanowity jednorodnej struktury, bowiem najczgséciej zawieralty w swym

sktadzie mieszaniny substancji psychoaktywnych i wiele zanieczyszczen.
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Zrédlo: Narodowy Instytut Lekéw
Whyniki przebadanych w 2010 r. ,,dopalaczy’:

H Niezbadane probki

B Zawierajace substancje psychoaktywne

B Zawierajace aktywne substancje farmaceutyczne
Zawierajace substancje kontrolowane

Zrédlo: Narodowy Instytut Lekow
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Podczas badan zidentyfikowano 90 r6znych substancji (60 psychoaktywnych), w tym:

Pochodne katynonu:

katyna, mefedron, etkatynon, bufedron, pentedron, metamfepramon, 4-

MEC, metedron, 3-FMC, metylon, butylon, pentylon, MPPP, MDPBP, MDPV, BML
P. nafyron;

Pochodne fenyloetyloamin:
PEA, amfetamina, fluoroamfetamina, efedryna, 2C-E;

Syntetyczne kannabinoidy: JWH-018, JWH-250, JWH-251, JWH-200, JWH
210, JWH-073, JWH-081, JWH-122, RCS-4, RCS-2, JWH-019, JWH-203, AM-
694, CRA-13, nowa pochodna JWH-250, WIN 48 098;

Pochodne fenylopiperazyny: BZP, MPZP, DBZP, pFPP, TFMPP, MeOPP;
Tryptaminy: 4-HO-MET, 4-AcO-DMT, 5-MeO-DALT;

Substancje lecznicze:
tadalafil, lidokaina, benzokaina, prokaina, kofeina, fenacetyna, fenfluramina, L
DOPA, teobromina, etenzamid, omeprazol, witaminy, aminokwasy;

inne: difenyloprolinol (D2PM), glaucyna, 2-
AI, oleamid, fluorotropakokaina, DMAA, dimetkaina, piperyna, synefryna.

2008
15 probek

Zrédlo: Narodowy Instytut Lekéw
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Substancje kontrolowane w przebadanych ,,dopalaczach”

JWH-250 ™ JWH-250
¥ JWH-018

® Efedryna

¥ BZP

* Mefedron

® JWH-073

Zrédlo: Narodowy Instytut Lekow

Aktywne substancje farmaceutyczne w przebadanych ,,dopalaczach”

¥ Lidokaina
» Tadalafil
® Benzokaina

* Kwas acetylosalicylowy

Lidokaina

® Prokaina

® Fenacetyna

Zrédlo: Narodowy Instytut Lekéw

Niestety ,,dopalacze” ciaggle sa dostgpne — wystarczy kilka chwil z wyszukiwarkg
internetowq 1 szybko trafiamy na witryny sklepéw handlujacych wysytkowo niebezpiecznymi
srodkami. Przy czym sklepy formalnie w Polsce nie maja swoich siedzib.

Handlarze ,,dopalaczami” nie odpuszczaja. Opracowujac raport za 2011 r., wiemy juz,

ze w kolejnym roku temat bedzie nadal aktualny, bowiem w 2012 r. na rynku pojawit si¢
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nowy asortyment tych produktow. Sa wséréd nich $rodki o dzialaniu stymulujgcym,
relaksujgcym, psychodelicznym 1 halucynogennym. Stanowig mieszaniny substancji
psychoaktywnych pochodzenia naturalnego jak i otrzymywanych syntetycznie.

,Dopalacze”, ktore pojawity si¢ w 2012 r.

Blue Fire
Purple Fire
Green Fire
Silver Fire
Red Fire
Pink Fire
Ma g enta Fire Imitacja produktu, trzymac w miejscu niedostgpnym dia

" dzieci! Nie do § jal
Brown Fire Blue nre':mma

2 Magiczne imitacie zio! Blue Fire po wrzuceniu do ognia

pe?Ch _F|re . ;miqniaja jego kolor. W zaleznosci od wielkgsCi
Big Fire i pozadanego efektu uzywamy 1-3 saszetki. Co dzicje

Small Fire si¢ potem? Bgrwy‘jak'ich' nigdy nie w_idzieliscie. Imitacja
One Fire Blue Fire uczyniten zywiol jeszcze bardziej fascynujacym.

silver Fip,

MTERLLA

-

[ S

Imitacja produktu, trzymaé w miejscu niedostepnym dla
dzieci! Nie do spozycia!
o il stosc? Trochg
h 2naj h uwielbla nieskaziteing CZy!
mlmm mmzycbyl wiele? Dzigki imitacji ODOR mozesz mu
4

zgotowaé prawdziwy skok ciénienia. Wystarczy, ze rozsypiesz 00
trochg napgd?odze jub za pomoca butdw rozniesiesz go po domu. Mina
gospodarza bgdzie po pros™ hezcenna, Gdyby Twdj znajormy

~=~tat - gpokojnie —

dowiedziat sie, 2e o Ty | k& ;
D 3 imitacia ODOR sprzatasie!
Smrod, Brod, it TN s -5 e
fetor - Odor B SR 1
Smrodzik
Fetorini ™
(4 etonnj
Brodosmrod 1y

Fetorini
Im acia C‘Jfﬂh’dj&:t‘gc' Zapachu feton,

produkiu. trzymad 2 kanalow Imitacia

w miejscy niedostepnym dla dzieci Nie do
SpoxvCig
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Discolighy

NeoLight
Disco Light

Swietlik
Zarowa

= r Imitacja produktu
- wietlik:
5 trzym i i dia Imitacja prosziy M |
~ rodu w miejscu niedostepnym ot enompios ‘ -
E Imitacja p ktud'mc“ Nalﬁ do spgiycial ooty m " mmumhym o i
’Qé Neolight: I
= = |mitacja fluorescencyjnego pylku barwiacego, kiOry SW Maikcia prodidkas
= w ciemnosci. Proszkiem mozna zabarwic farbki akrylowe — mitacs focrsscancyje oAt 20rdwa
o= 26z dosypanie do farbek, a nastepnie roztarcie pylku e P e
§~ g(:‘a’{mka na palecie. Dzigki €| imitacjl mozesz pokazac 'sw0|z; oy
- na imprezie mozesz fOWNIe
s i ki lub panienski

0l

stworzy¢ ideainy prezent na wier7"” vawiglers)

Imitacja produktu:
Rock Cristal
Rock crystal Zmielony kryszial gorski shuzy do przewidywania pogody
= £ nasigpnego dnia. Jezel krysztal zabarw si@ na niebiesko
Mountain pogoda nastepnego dnia powinna byt deszczowa. Jesdl|
CrYStal Zabarwi 5i¢ Na czerwono powinno byt stoneczni Trzymad w

= miejscu Niedostgonym dia dziec: Nie do spo2ycia
Pink Crystal i
Emerald
Cristal

antain (.'r,‘
{0 St
D

3

2

Z uzywaniem ,,dopalaczy” wcigz wigze si¢ wiele zagrozen, 0S0by po ich zazyciu czesto
trafiajg do szpitala z identycznymi objawami jak w ciezkich chorobach psychicznych.
Psychiatrzy zgodnie twierdza, ze rzadko spotykaja si¢ z tak silnym pobudzeniem jak po
»dopalaczach”. Podkre$laja tez, Zze oprocz tego, ze pacjentOw rozpiera energia, wielu ma
bardzo silne objawy psychotyczne. Fachowo okresla si¢ je jako zaburzenia tresci mys$lenia i
postrzegania, halucynacje, poczucie przesladowania. Najtrudniejszym problemem zwigzanym

Z ratowaniem zycia i zdrowia osob po ,,dopalaczach” jest to, ze nie wiadomo, jak je leczy¢.
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Brak wiedzy nt. substancji zawartych w ,dopalaczach” powoduje, ze lekarze sg czgsto
bezsilni.
Niektorzy uzytkownicy uzaleznili si¢ od ,.dopalaczy”. Obserwujemy jak coraz czgsciej

zaczynaja zgtaszac si¢ na leczenie odwykowe.

W Polsce pojawit si¢ niestety jeszcze jeden nowy problem. Jest on zwigzany
z wykorzystywaniem lekoéw bez recepty, zawierajacych pseudoefedryne do produkcji

metamfetaminy.

———————y ———————e——y

=
- ASPIRINwwisx

N ""-;5'

= INOSIcAnE

AN' ALLE .0 uu

" ‘%

mmmmmmmmm

CIRRUS ' SUdafEd
- i, 807

Udroinia zatkany nos
w presbiequ przeziebiens, grypy, slergi

12 tabletak powlekanyeh

Nielegalne laboratoria produkujace z lekow matamfetamine dziataja nie tylko w Polsce, takze
w Czechach, na Stowacji, w Niemczech i Holandii. Najbardziej popularnym i najczesciej
wykorzystywanym do tego celu lekiem jest Sudafed. Jest on takze uzywany do produkcji
efedronu ,,domowym sposobem”.

Leki z pseudoefedryna (Sudafed) + nadmanganian potasu + kwas octowy (ocet
spirytusowy) + woda = metkatynon (efedron) + inne substancje (m.in. zwiazki
manganu).

Otrzymana substancja uzywana jest dozylnie. Prosta technologia, tatwos$¢ dostepu do
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potrzebnych sktadnikow 1 zatrwazajace konsekwencje zdrowotne — po kilkumiesigcznym
codziennym uzywaniu pojawiaja si¢ nieodwracalne zmiany neurologiczne (zaburzenia mowy,
ruchu, postawy ciata, czeste upadki), objawy jak w przypadkach po dlugotrwatym,
przemystowym narazeniu na mangan. Z wywiadow wynika, ze najcze$ciej uzytkownikami
efedronu sg osoby wcze$niej uzywajace ,,dopalaczy”.

,Dopalacze” nadal stanowig duze zagrozenie. Zbadanie tego problemu wpisano
do zaplanowanych na 2011 rok badan nt. ryzykownych zachowan wsérod dzieci i mlodziezy.
Zgodnie z formula badan ESPAD w tym samym czasie byly realizowane badania
ogoblnopolskie i lokalne. Zastosowanie tej samej metodologii pozwolito nam na dokonanie
porownan wynikow naszych badan z uzyskanymi w badaniach ogoélnopolskich jak i w innych

miastach.

Jednym z badanych ryzykownych zachowan bylo uzywanie narkotykéw i ,,dopalaczy”.
e Rozpowszechnienie uzywania ,,dopalaczy” 1 narkotykow

Badajac poziom rozpowszechnienia uwzglednia si¢ trzy podstawowe wskazniki:

- eksperymentowanie — uzywanie chociaz raz w zyciu,

- okazjonalne uzywanie — uzywanie w ciagu ostatnich 12 miesigcy,

- aktualne branie — uzywanie w czasie ostatnich 30 dni.

Rozpowszechnienie narkotykow, jak rowniez ,,dopalaczy” na terenie Kraju jest bardzo
zroznicowane. Najwyzsze wskazniki obserwujemy na terenie duzych aglomeracji miejskich.
Potwierdzaja to wyniki todzkich badan, a takze innych duzych miast w poréwnaniu
z wynikami badan ogolnopolskich, stanowigcymi $rednig dla catego kraju. OczywiScie
na wielkos¢ zjawiska wptywa takze wiele dodatkowych czynnikéw, miedzy innymi:
potozenie, struktura wiekowa ludnosci, stan zamozno$ci, poziom wyksztalcenia, stopien

bezrobocia itp.

Wykresy ponizej przedstawiaja poziom rozpowszechnienia ,,dopalaczy” wsrod mlodziezy
todzkich szkot oraz sredni poziom w Polsce.

Odsetek uczniow, ktorzy cho¢ raz w Zyciu uzywali ,,dopalaczy”

Il klasa gimnazjum Il klasa szkoty
30 36 ponadgimnazjalnej
20 - 18,8 40 315
% M Polska 21,5 19,9
10 - % 20 M Polska
W todz N
0 - 0 W todi
chtopcy dziewczeta chtopey dziewczeta

Zrédlo: Badania ESPAD — l6dzkie i ogdlnopolskie
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Jak latwo zauwazy¢ eksperymentowanie z ,,dopalaczami” w obu grupach wiekowych,
zarowno Wsrod chtopcow jak i dziewczat, jest o okoto 10 punktow procentowych wyzsze
W Lodzi, anizeli w Polsce.

Odsetek uczniow, ktorzy w ciggu ostatnich 12 miesiecy uzywali ,,dopalaczy”

Il klasa gimnazjum Il klasa szkoty
15 41 o5 ponadgimnazjalnej
10 2 20 16,5
% 5,4 B Polska 11, 11,1
5 -  Lods % 10 M Polska
0 - 0 W todz
chtopcy dziewczeta chtopcy dziewczeta

Zrédlo: Badania ESPAD — l6dzkie i ogdlnopolskie

Uzywanie okazjonalne ,,dopalaczy” jest bardziej rozpowszechnione wsrdd chtopcoéw anizeli
wsrod dziewczat, zarowno w Lodzi jak i w Polsce. W ostatnim roku w Lodzi tego typu
substancji uzywalo 14,1% chlopcow 1 10,9% dziewczat z gimnazjum. W szkotach
ponadgimnazjalnych odsetki te ksztaltowaty si¢ na poziomie: 16,5% (chtopcy) i 11,1%

(dziewczgta). To okoto 5 punktéw procentowych wigcej niz w Polsce.

Odsetek uczniow, ktorzy w ciggu ostatnich 30 dni uzywali ,,dopalaczy”

Il klasa gimnazjum Il klasa szkoty
4 3536 ponadgimnazjalnej
3 21 4 2.9
% 2 16 H Polska >
9 2 H Polska
1 W tédz .
Htodi
0 0
chtopcy dziewczeta chiopcy dziewczeta

Zrédlo: Badania ESPAD — l6dzkie i ogdlnopolskie

Odsetek chtopcoéw uzywajacych ,,dopalaczy” w ostatnich 30 dniach ksztaltowat si¢ podobnie
w badaniu t6dzkim i ogdlnopolskim, w obu grupach wiekowych. U dziewczat w mlodszej
grupie wiekowej widzimy nieco wigksza roznice (0 0,5 % wyzszy w Lodzi).

Tzw. ,,dopalacze” sa w Polsce stosunkowo nowym zjawiskiem, ktore wtasciwie rozwingto si¢
w latach 2008 — 2010. Nie stanowilo zatem elementu badan ESPAD przeprowadzonych
w 2007 r.

Nadal najbardziej rozpowszechnionymi wsréd mtodziezy narkotykami sa przetwory konopi

(marihuana/haszysz). W$rod uczniow trzecich klas gimnazjum przynajmniej raz w Zyciu palit
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marihuang lub haszysz co trzeci chlopiec (40,1%) i co czwarta dziewczyna (25,3%).
Stwierdzona rdznica jest istotna statystycznie. W przypadku uczniow starszych odsetek
uzywajacych, zarowno wsrod chlopcdw jak 1 dziewczat byl wyraznie wyzszy 1 wynosit 52,7%
(chtopcy) 1 36,4% (dziewczeta). Istotnie czesciej do doswiadczen z marihuang przyznawali si¢

tu takze chtopcy. Jak latwo przewidzie¢, uzycie to jest znamiennie wigksze w Lodzi niz

w Kraju.
Odsetek uczniow, ktorzy cho¢ raz w Zyciu pali marihuane/haszysz
Il klasa gimnazjum Il klasa szkoty ponadgimnazjalnej
50 401 60 pry il

40
30 A
20
10

29,9 10 |

B Polska 9, B Polska

B Lod? 20 1 mod:

0 -
chtopcy dziewczeta chiopey dziewczeta

Zrédlo: Badania ESPAD 2011 — fodzkie i ogdlnopolskie

Poréwnujac wyniki badan dotyczacych rozpowszechnienia pozostalych narkotykow (tabela
ponizej) w Lodzi i w Polsce widaé, ze w przypadku wigkszosci substancji poziom ich
rozpowszechnienia wérod todzkiej mtodziezy jest nizszy, anizeli w Kraju, szczegdlnie
w starszej grupie wiekowej. W przypadku chlopcow z trzecich klas gimnazjum wyzsze
odsetki uzycia odnotowujemy gtéwnie posrod popularniejszych narkotykow jak amfetamina
(6,3% Lodz; 5,2% Polska), Ecstasy (5,5% t6dz; 3,8% Polska), substancji wziewnych
(10,3% L.6dz, 8,6% Polska), LSD i innych halucynogenéw (6,9% 1.6dz; 4,2% Polska) oraz
grzybdéw halucynogennych (5% L6dz; 4,3% Polska). W przypadku chlopcow z II klas szkot
ponadgimnazjalnych wyzsze odsetki uzycia ograniczaja si¢ jedynie do substancji wziewnych
(7% Lo6dz; 6,2% Polska) oraz LSD 1 innych halucynogenow (8,8% Lo6dz; 5% Polska).
W przypadku dziewczat zalezno$ci ksztattuja si¢ w podobny sposéb. Nalezy jednak zwrdcié
uwage na wyzszy odsetek uzycia kokainy (4,8%) i heroiny (1,5%) posrod uczennic
ztrzecich klas gimnazjum. Milodsze dziewczeta chetniej tez eksperymentowaty
z substancjami wziewnymi oraz LSD i innymi halucynogenami niz chlopcy w tej samej

grupie wiekowej.
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Odsetki uczniow, ktorzy cho¢ raz w Zyciu uzywali narkotyki (pozostate narkotyki — najbardziej
popularne)

Poziom klasy Substancja Chlopcy Dziewczeta
Polska | Lodz | Polska | Lodz
Trzecie klasy gimnazjum Amfetamina 5,2 6,3 3,9 5,4
Ecstasy 3,8 5,5 2,2 2,9
Substancje wziewne 8,6 10,3 8,7 12,3
LSD i in. halucynogeny | 4,2 6,9 2,4 9,2
Crack 3,0 0,8 11 0,6
Kokaina 3,5 3,1 3,2 4,8
Heroina 1,7 1,2 0,9 1,5
Grzyby halucynogenne 4,3 5,0 1,9 3,1
Sterydy anaboliczne 4,3 1,1 1,2 0,8
Narkotyki wstrzykiwane | 2,3 0,6 1,2 0,4
Drugie klasy szkot Amfetamina 10,4 7,0 6,0 6,1
ponadgimnazjalnych Ecstasy 6,7 54 3,1 2,4
Substancje wziewne 6,2 7,0 4,9 3,7
LSD i In. halucynogeny | 5,0 8,8 2,7 54
Crack 2,5 1,6 1,0 0,2
Kokaina 4,9 3,9 2,9 2,9
Heroina 1,7 1,6 0,6 1,0
Grzyby halucynogenne 5,3 5,3 1,6 2,4
Sterydy anaboliczne 55 4,5 0,7 0,5
Narkotyki wstrzykiwane | 2,1 0,8 0,6 0,2

Zrédto: Badania ESPAD 2011 — l6dzkie i ogdlnopolskie

Uzywanie okazjonalne marihuany/haszyszu jest bardziej rozpowszechnione wsrod chtopcow,
anizeli wérod dziewczat i to zarbwno w Lodzi jak i w Polsce. W obu grupach wiekowych
odsetek mlodziezy uzywajacej okazjonalnie marihuany/haszyszu jest wyzszy w Lodzi.
Odmienne wyniki odnotowujemy w stosunku do pozostatych narkotykéow, ktorych poziom
okazjonalnego uzywania jest wyzszy w skali catego kraju.

Wyjatek stanowig dziewczgta z 111 klas szkot gimnazjalnych siggajace po substancje wziewne
- w Lodzi — 5,0% , w Polsce 4,4%, oraz dziewczeta z 11 klas szkot ponadgimnazjalnych
uzywajace Ecstasy - w Lodzi — 1,7%, w Polsce 1,6%.
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Odsetek uczniow, ktorzy w ciggu ostatnich 12 miesiecy palili marihuane/haszysz

Il klasa gimnazjum

Il klasa szkoty

40 323 ponadgimnazjalnej
30 . 50 364728
% 20 B Polska 26,3
0 % 20,2 B Polska
10 W tod?
0 0 W todz
chtopcy dziewczeta chtopcy dziewczeta

Zrédlo: Badania ESPAD 2011 — l6dzkie i ogdlnopolskie

Odsetki uczniow, ktorzy uzywali narkotyki w czasie ostatnich 12 miesiecy (pozostate narkotyki
— najbardziej popularne)

Poziom klasy Substancja Chlopcy Dziewczeta
Polska | Lodz | Polska | Lodz
Trzecie klasy gimnazjum Amfetamina - 4,4 - 3,3
Ecstasy 3,1 3 1,3 0,8
Substancje wziewne | 4,8 4,4 4,4 5
Drugie klasy szkot Amfetamina - 49 - 2,4
ponadgimnazjalnych Ecstasy 45 2,9 1,6 1,7
Substancje wziewne | 2,7 1,6 1,7 0,5

Zrédlo: Badania ESPAD 2011 — l6dzkie i ogdlnopolskie

Brak poréwnania wynikéw okazjonalnego uzywania amfetaminy wérod mtodziezy w Lodzi

i w Polsce, wynika z braku danych w badaniach ogo6lnopolskich.

Jak wynika z wykresu i tabeli umieszczonych ponizej, w obu grupach wiekowych, zarowno
w Lodzi jak 1 w Polsce, chtopcy zdecydowanie czesciej uzywali narkotyki w ciggu ostatnich
30 dni.

W 1o6dzkich szkotach, w III klasach gimnazjum marihuang lub haszysz w ciagu ostatnich
30 dni palito 15,8% chtopcow i1 9,4% dziewczat. Analogicznie odsetki dla uczniow drugich
klas szkot ponadgimnazjalnych wyniosty 21,4% dla chtopcow i 11,8% dla dziewczat. Sg one
wyzsze od $rednich krajowych o ok. 2%. Odwrotng sytuacje obserwujemy przy uzywaniu

pozostatych narkotykéw. Ich poziom jest wyzszy w skali calego kraju.
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Odsetek uczniow, ktorzy w ciggu ostatnich 30 dni palili marihuane/haszysz

Il klasa gimnazjum Il klasa szkoty
20 p— ponadgimnazjalnej
13,6
15 40
% 10 - M Polska 20,521,4
o H Polsk
5 mEods % 20 olska
0 0 W t6d?
chtopcy dziewczeta chtopcy dziewczeta

Zrédlo: Badania ESPAD 2011 — l6dzkie i ogdlnopolskie

Odsetki uczniow, ktorzy uzywali narkotyki w czasie ostatnich 30 dni (pozostate narkotyki —
najbardziej popularne)

Poziom klasy Substancja Chlopcy Dziewczeta
Polska | Lodz | Polska | Lodz
Trzecie klasy gimnazjum Amfetamina - 0,4 - 0,6
Ecstasy 2,4 0,6 0,5 0,2
Substancje wziewne | 3,3 1,7 2,5 1,5
Drugie klasy szkot Amfetamina - 1,4 - 1
ponadgimnazjalnych Ecstasy 2,3 1,6 0,8 0,5
Substancje wziewne | 1,8 0,6 1,0 0,2

Zrédlo: Badania ESPAD 2011 — l6dzkie i ogdlnopolskie

Cyklicznie prowadzone badania wg tej samej metodologii daty mozliwos¢ poréwnania
wynikéw 1 zachodzacych zmian. W ostatnich latach prowadzono wiele réznych dyskusji
nt m.in. zalegalizowania marihuany i haszyszu, znikomej szkodliwosci ich uzywania
w poréwnaniu do pozostatych narkotykow. Chcac sprawdzi¢ czy wplynelo to na poziom
rozpowszechnienia przetworéow konopi wsérod milodziezy, porownalismy wielkosci
wskaznikow uzyskanych w badaniach z 2007 i 2011 roku.

Analizujac dane nalezy stwierdzi¢ znaczny wzrost odsetka chtopcoéw z III klas gimnazjalnych
majacych za sobg inicjacje marihuang/haszyszem. W 2007 r. odsetek uczniéw uzywajacych
marihuang/haszysz kiedykolwiek w zyciu wynosit 33%, a 4 lata pdzniej juz ponad 40%.
Wzrést takze poziom rozpowszechnienia wsrod pozostatej badanej mtodziezy od 3%- 5%.
Zwigkszeniu ulegly rowniez pozostate wskazniki: uzywania w ciggu ostatniego roku o ok.
5%, uzywania w ciggu ostatnich 30 dni 0 2 - 3% . Wyjatkiem sg mlodsi chlopcy — wskaznik

ostatnich 30 dni zmalat o 1,2%. Obrazuja to ponizsze wykresy.
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Rozpowszechnienie uzywania marihuany/haszyszu w zZyciu — porownanie wynikow z roku

2007 i 2011.
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Il klasy gim. dz.
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2007 m2011

II klasy ponadgim.
ch.

Rozpowszechnienie uzywania marihuany/haszyszu w ostatnim roku — porownanie wynikow

z roku 2007 i 2011.
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Rozpowszechnienie uzywania marihuany/haszyszu w ciggu ostatnich 30 dni — porownanie
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Zrédlo: Badania ESPAD z 2007r. i 2011r.
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Analizujac dane dotyczace poziomu rozpowszechnienia pozostatych najbardziej popularnych
wsrdéd mtodziezy narkotykoéw, zwilaszcza w poréwnaniu do wynikow badan z 2007 roku
nalezy odnotowac znaczacy spadek w ich uzywaniu.

Amfetamina - we wszystkich badanych okresach obserwujemy duzo nizsze odsetki uczniow
w obu grupach wiekowych, anizeli w roku 2007. Inicjacj¢ amfetaming w 2007 r. deklarowato
13% chtopcow III klas gimnazjalnych, natomiast w roku 2011 r. tylko 6,3%. Odpowiednio
chtopcy z II klas szk6t ponadgimnazjalnych w 2007 r. — 15%, w 2011r. — 7%. Podobny
spadek obserwujemy wsrdd dziewczat ze starszej grupy wiekowej z 12% w 2007 r. do 6,1%
w 2011 r. Niepokojacym jest utrzymujacy si¢ prawie na tym samym poziomie odsetek
mtodszych uczennic deklarujacych uzycie amfetaminy. Podobnie ksztaltujg si¢ wskazniki

w dwoch pozostatych badanych okresach. Ich poziom przedstawiajg ponizsze wykresy.

Rozpowszechnienie uzywania amfetaminy w zyciu — porownanie wynikow z roku 2007 i 201 1.
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Rozpowszechnienie uzywania amfetaminy w ciggu ostatnich 30 dni — porownanie wynikow
z roku 2007 i 2011.
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Zrédlo: Badania ESPAD z 2007r. i 2011r.

Ecstasy - widoczny jest wyrazny spadek odsetka uczniow siggajacych po ecstasy, zarowno

w catym zyciu, jak i w ostatnim roku oraz miesigcu przed badaniem. Dotyczy to chlopcow

I dziewczat w obu grupach wiekowych.

Substancje wziewne — podobnie i w tym przypadku widzimy pozytywng zmiang, spadek

odsetka we wszystkich analizowanych okresach. Wyjatek stanowiag dziewczgta z 111 klas

gimnazjow, gdzie obserwujemy w dwoch badanych okresach znaczny wzrost: kiedykolwiek

w zyciu z 7% na 12,3% oraz w ostatnim roku z 3% do 5%.

Rozpowszechnienie uzywania ecstasy — porownanie wynikoéw z roku 2007 i 2011

2007 2011 2007 2011 2007 2011

Zycie zZycie ost. rok ost. rok | ost.30 dni | ost.30 dni
111 klasy gim. dz. 4,0% 2,9% 2,0% 0,8% 2,0% 0,2%
111 klasy gim.ch. 12,0% 5,5% 10,0% 3,0% 9,0% 0,6%
11 klasy ponadgim.dz. 8,0% 2,4% 7,0% 1,7% 4,0% 0,5%
11 klasy ponadgim.ch. 14,0% 5,4% 11,0% 2,9% 9,0% 1,6%

Rozpowszechnienie uzywania substancji wziewnych—porownanie wynikow z roku 2007 i 201 1.

2007 2011 2007 2011 2007 2011

zycie Zycie ost. rok ost. rok | ost.30 dni | ost.30 dni
11 klasy gim. dz. 7,0% 12,3% 3,0% 5,0% 2,0% 1,5%
111 klasy gim.ch. 11,0% 10,3% 10,0% 4,4% 9,0% 1,7%
11 klasy ponadgim.dz. 7,0% 3,7% 4,0% 0,5% 4,0% 0,2%
11 klasy ponadgim.ch. 10,0% 7,0% 7,0% 1,6% 6,0% 0,6%

Zrédlo: Badania ESPAD z 2007r. i 2011r.
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Podsumowujgc wyniki badan nalezy stwierdzi¢, ze nadal najpopularniejszymi narkotykami
wsréd miodziezy sa przetwory konopi. Obserwujemy trend wzrostowy ich uzywania
wynikajacy takze z toczacych sie dyskusji wokot tego problemu, z glosno wymawianej
akceptacji dla ich legalizacji, przez osoby publiczne. Na drugim miejscu mozna by umiesci¢
»dopalacze”, pamietajac, ze informacje badanych uczniéw dotycza okresu legalnego
funkcjonowania sklepéw z ,,dopalaczami”. Kolejne miejsca zajmujg substancje wziewne,
LSD i inne halucynogeny, amfetamina oraz ecstasy. Warto jednak zauwazy¢, ze w roku 2011
nastgpil znaczacy spadek uzywania amfetaminy wsrod badanej mtodziezy. Badania wskazuja
takze na duze zréznicowanie pod wzgledem pftci. Dziewczgta rzadziej od chlopcoéw siegaja po
narkotyki. Jednak w mlodszej grupie wiekowej dziewczat nie obserwujemy znaczgcego
spadku uzywania, widocznego u starszych dziewczat (amfetamina). W niektorych
przypadkach jak np. przy uzywaniu substancji wziewnych odnotowujemy wrgcz Wzrost
uzywania. Generalnie duzy niepokoj budzg wysokie wskazniki wéréd mlodziezy z III klas
gimnazjalnych, ktore §wiadcza o duzym rozpowszechnieniu narkotykéw w tej grupie
wiekowej. Szczegolnie nalezy zwroci¢ uwage na dziewczeta. Obserwujemy bowiem state

zmniejszanie si¢ roznicy mi¢dzy nimi a chlopcami.

Problemowe uzywanie narkotykow

Problem narkomanii znajduje si¢ w polu zainteresowania réznych shuzb, takich jak
lecznictwo, pomoc spoteczna, organy S$cigania i wymiaru sprawiedliwosci, o§wiata. Kazda
znich styka si¢ z tym zjawiskiem od innej strony. Przedstawione ponizej dane liczbowe
dotycza o0sob, ktore zglosity si¢ na leczenie, nalezy jednak pamigtac, ze wciaz wigkszos$¢ os6b
majacych kontakt ze §rodkami psychoaktywnymi nie leczy si¢ i nie przyznaje Si¢ do ich
uzywania, a co za tym idzie nie widnieje w statystykach lecznictwa, pomocy spotecznej, czy
wymiaru sprawiedliwosci. Tak wigc rejestrowani w statystykach uzytkownicy stanowig
jedynie cze$¢ ogodlnej populacji 0sob zazywajacych srodki odurzajace lub psychotropowe.

Wstegpnej orientacji, co do skali zjawiska problemowego uzywania narkotykow,
dostarczaja dane z instytucji reagujacych na problem narkotykoéw i narkomanii, takich jak:
specjalistyczne lecznictwo, pomoc spoteczna, policja itp. I to one postuza nam do opisania
zjawiska.

Zebrane dane z lecznictwa ambulatoryjnego tak naprawde mowig nam o liczbie
zgloszen do leczenia, a nie o liczbie osob uzaleznionych od narkotykéw, ktére podjety
leczenie. Wiemy bowiem z do$§wiadczenia, ze osoby z problemem narkotykowym czesto
kilka razy w ciggu roku podejmujg probeg leczenia, niejednokrotnie zmieniajgc osrodki. Tak

wigc w danym roku mogg by¢ kilkakrotnie zarejestrowani (w roznych osrodkach).
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Uzyskane dane pozwalaja na wychwycenie pewnych cech, tj.: rodzajow narkotykow
najczesciej uzywanych, szczegdlnie zagrozonych grup wiekowych oraz zaleznosci miedzy

uzywaniem narkotykow a picia.

Lecznictwo ambulatoryjne

Osoby uzaleznione od narkotykow moga w Ltodzi podja¢ leczenie w systemie
stacjonarnym lub ambulatoryjnym. Pomoc w systemie ambulatoryjnym mozna uzyskaé
w Poradni Leczenia Uzaleznien Od Narkotykow i Innych Srodkéw Psychoaktywnych
Specjalistycznego Psychiatrycznego Zespolu Opiceki Zdrowotnej w Lodzi (Lodz,
ul. Pomorska 54), Specjalistycznym Psychiatrycznym Zespole Opieki Zdrowotnej — Szpital
im. dr J. Babinskiego w Lodzi (L6dz, ul. Aleksandrowska 159), Miejskim Osrodku
Profilaktyki i Terapii Uzaleznien im. bt. Rafala Chylinskiego (L6dz, ul. Niciarniana 41),
w Lodzkim Towarzystwie Rodzin i Przyjaciot Dzieci Uzaleznionych ,,Powr6t z U” (Lo6dz,
ul. Wieckowskiego 13), Polskim Towarzystwie Zapobiegania Narkomanii (Oddziat w Lodzi,
Al. Kos$ciuszki 48) oraz w dwoch osrodkach Stowarzyszenia MONAR: Niepublicznym
Zaktadzie Opicki Zdrowotnej ,,MONAR” Osrodku Rehabilitacyjno - Readaptacyjnym dla
Dzieci i Mtodziezy (L6dz, ul. Tuszynska 106) i Niepublicznym Zaktadzie Opieki Zdrowotnej
MONAR (Kg¢bliny, ul. Strykowska 3).

Liczba zgloszen do leczenia ambulatoryjnego w roku 2011 do ww. placowek

Rodzaj substancji Wiek 0-18 rok zycia Wiek ponad 19 lat Razem
Kanabinole 49 194 243
Amfetamina 34 89 123
Opiaty 2 95 97
Kokaina 0 0 0
Heroina 0 9 9
Leki nasenne i 0 89 89
uspakajajace
Kilka substancji* 159 1143 1302
*w tym dopalacze 7 36 43
Razem 244 1619 1863
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B Wiek 0-18 rok zycia

B Wiek ponad 19 lat

Zrédlo: Podmioty prowadzqce leczenie W Systemie ambulatoryjnym

Liczba pierwszorazowych zgloszen do leczenia ambulatoryjnego w roku 2011 do ww.

placowek
Rodzaj substancji Wiek 0-18 rok zycia ~ Wiek ponad 19 lat Razem

Kanabinole 30 92 122
Amfetamina 18 56 74

Opiaty 2 29 31

Kokaina 0 0 0

Heroina 0 2 2

Leki nasenne i uspakajajgce 0 33 33
Kilka substancji 67 302 369
Dopalacze 7 26 33
Razem 117 514 631
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Zrédlo: Podmioty prowadzqce leczenie w systemie ambulatoryjnym

Przedstawione liczby okreslaja liczbg zgloszen do leczenia. Analizujac dane widzimy,

ze na pierwszym miejscu znajduja si¢ uzaleznienia mieszane i uzaleznienie od kanabinoli.

Uzaleznienia mieszane stanowig okoto 70% wsrdd uzaleznien leczonych ambulatoryjnie, 13%

to uzaleznienia od kanabinoli. Na trzecim miejscu znalazly si¢ osoby uzywajace amfetamin

I sSrodkéw podobnie dziatajacych (okoto 6%). W poprzednim

roku osoby leczone

ambulatoryjnie z powodu uzaleznienia od kilku substancji stanowily 57%, a uzaleznienia

zwigzane ze stosowaniem kanabinoli stanowity ok. 17%.

Liczba zgloszen do lecznictwa ambulatoryjnego w odniesieniu do lat poprzednich.

0-18 lat 19 i wigcej lat
2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011
Opiaty 5 2 4 4 2 238 117 216 133 95
Kanabinole | 18 54 103 90 49 127 | 179 | 433 | 253 | 194
Amfetamina | 12 30 39 34 34 119 135 227 164 89
Mieszane 27 203 12 171 159 361 735 651 949 | 1143
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Liczba zgloszen do lecznictwa ambulatoryjnego w odniesieniu do lat poprzednich w grupie
wiekowej 0-18 lat.
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Liczba zgloszen do lecznictwa ambulatoryjnego w odniesieniu do lat poprzednich w grupie
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Powyzsze wykresy przedstawiaja zmiany dotyczace zgloszen do leczenia
ambulatoryjnego w ciggu ostatnich szeSciu lat. Liczba zgloszen osob deklarujgcych uzywanie
kanabinoli nadal si¢ zmniejsza, widoczny spadek mozna zaobserwowaé we wszystkich
grupach wiekowych — o okoto 50% w stosunku do poziomu z roku 2009. Liczba zgtoszen
zwigzanych z uzywaniem opiatéw wsrod mtodziezy ponizej 18 roku zycia utrzymuje si¢ na

tym samym poziome (2 osoby), natomiast wsrod starszej grupy wiekowej spadta o ok. 28%.
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Podobnie sytuacja ksztattuje si¢ w odniesieniu do zgtaszania si¢ uzytkownikow amfetaminy.
Wsrod miodziezy ponizej 18 roku zycia utrzymuje si¢ poziom z poprzedniego roku, natomiast
w starszej grupie wiekowej widzimy znaczny spadek - o 0k.45%. Inaczej przedstawia si¢
sytuacja w odniesieniu do zgloszen osob uzywajacych kilku substancji psychoaktywnych.
Wsréd milodziezy ponizej 18 roku zycia obserwujemy niewielki spadek liczby zgloszen —
obraz ten jednak nie pozwala na przewidzenie trendu na przyszte lata. Natomiast wsrod
starszej grupy wiekowej nadal obserwujemy wzrost liczby zgloszen — o ok. 20% wigcej niz
w roku 2010, i az o ok. 75% wigcej niz w 2009 roku. Tak znaczny wzrost zglaszajacych si¢
uzytkownikow tej grupy przektada si¢ na obraz ogdlnej tendencji wzrostowej.

Powyzsze dane mogg $wiadczy¢ o wzroscie uzywania Kilku narkotykow jednoczasowo,
lub z réwnoczesnym uzywaniem ,,dopalaczy”, ktore mogg stanowié¢ niekiedy trudno$é
w prawidtowym rozpoznaniu i w konsekwencji zaklasyfikowaniu do odpowiedniej grupy.
Wyzsza liczba zgloszen moze by¢ rowniez efektem zglaszania si¢ osob, ktore wezesniej nie

chcialy podejmowac leczenia.

31



Lecznictwo stacjonarne

W Lodzi osoby uzaleznione od narkotykdw moga podja¢ leczenie w systemie

stacjonarnym w dwoch osrodkach Stowarzyszenia MONAR:
v" Niepublicznym Zaktadzie Opieki Zdrowotnej ,,MONAR” Osrodku Rehabilitacyjno -

Readaptacyjnym dla Dzieci i Mlodziezy (L6dz, ul. Tuszynska 106)
v Niepublicznym Zak}adzie Opieki Zdrowotnej MONAR (Kebliny ul. Strykowska 3)

Pacjenci leczeni stacjonarnie

Grupa wiekowa
0-18 19-29 30 1 wigcej Ogotem
Kobiety | Mgzczyzni | Kobiety [Mezczyzni| Kobiety | Mezczyzni
Heroina 0 0 1 10 0 1 12
Marihuana 0 1 0 7 0 0 8
Barbiturany 0 0 0 0 0 0 0
Kokaina 0 0 0 0 0 0 0
Amfetamina 0 0 1 7 1 1 10
Halucynogenne 0 0 0 0 0 0 0
Rozpuszczalniki 0 0 0 0 0 0
Mieszane 6 7 10 68 15 106
Zrédlo: Stowarzyszenie MONAR Kebliny.
Pacjenci leczeni stacjonarnie
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Zrédlo: Stowarzyszenie MONAR Kebliny.
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Pacjenci leczeni stacjonarnie, pierwszorazowi

Zrédlo— Stowarzyszenie MONAR Kebliny.

Pacjenci leczeni stacjonarnie- w nawiasach liczba osob leczqcych si¢ pierwszorazowo.

Grupa wiekowa

0-18 18 1 wiecej Ogotem

Kobiety Mezczyzni | Kobiety | Mezczyzni

Mieszane 34 (28) 69 (62) 14 (7) 62 (51) | 179 (148)

Zrédlo: Niepubliczny Zaklad Opieki Zdrowotnej ,, MONAR” Osrodek Rehabilitacyjno - Readaptacyjny
dla Dzieci i Mlodziezy (L.odz, ul. Tuszynska 106),

Ponadto w roku 2011 do Szpitala im. dr J. Babinskiego w todzi Specjalistycznego
Psychiatrycznego Zespotu Opieki Zdrowotnej (Lodz, ul. Aleksandrowska 159) przyjeto
26 0s6b W wieku 19-29 lat, po uzyciu ,,dopalaczy” — to 0 40% mniej niz w roku 2010.

Bazujac na przedstawionych danych, nalezy stwierdzi¢, ze w lecznictwie stacjonarnym
najwigkszy odsetek stanowia osoby uzywajace kilku substancji, ogélem stanowig oni 90%

wszystkich leczonych. Takze wsrod pacjentow pierwszorazowych dominujg (95%) osoby
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Heroina 0 0 1 1 0 0 2
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Amfetamina 0 0 0 2 1 0 3
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uzywajace kilku substancji. Porownujac liczbe osob leczonych stacjonarnie do danych
Z poprzedniego roku wida¢ znaczny wzrost ilosci pacjentéw (ze 179 do 315 osob). Gtownie
s to osoby uzywajgce kilku substancji. Pacjenci uzaleznieni od heroiny, amfetaminy
I kanabinoli stanowig w tym konteksScie niewielki utamek wszystkich leczonych.
W lecznictwie stacjonarnym przewazaja takze me¢zczyzni i stanowig okoto 79% (w roku

poprzednim 85%) hospitalizowanych.

Na podstawie tych danych mozna by potwierdzi¢ teze wynikajacg z przeprowadzonych badan
naukowych, ze w wigkszos$ci uzytkownikami narkotykow sg mezczyzni. Niestety nie mamy
danych wg ptci w odniesieniu do mieszkancow Lodzi leczacych si¢ w innych osrodkach na
terenie Polski. Stad nie do konca mozemy potwierdzi¢ uzyskane przez naukowcow wyniki.
Natomiast dzigki danym z Instytutu Psychiatrii i Neurologii w Warszawie mamy wglad
W rzeczywistg liczb¢ mieszkancow tLodzi leczonych stacjonarnie. W bazie danych Instytutu
informacje o osobach leczonych sg agregowane m.in. pod katem miejsca zamieszkania.
Niestety ze wzgledu na dlugi proces przesylania i przetwarzania danych, dysponujemy
danymi za 2010 r. Co prawda nie pokazuja one aktualnej liczby todzian leczonych w systemie
stacjonarnym, jednak dzigki mozliwosci poréwnania danych na przestrzeni lat, mozemy
przesledzi¢ zachodzace zmiany.

Liczba todzian leczonych stacjonarnie

2000 | 2001 | 2002 | 2003 | 2004 | 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010

Liczba leczonych | 215 | 264 | 316 | 425 | 592 | 585 | 474 | 461 | 474 | 477 | 586

Zrédlo: Instytut Psychiatrii i Neurologii w Warszawie.
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Wskazniki dynamiki przyjetych do leczenia stacjonarnego

2000 [ 2001 [ 2002 [ 2003 [ 2004 | 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010
Wskazniki dynamiki
przyjetych do leczenia 4 | 193 | 168 | 108 | 275 | 272 | 220 | 214 | 220 | 222 | 273
stac;onarnego
w latach 2000-2010
Wskazniki dynamiki przyjetych do leczenia
stacjonarnego
300
250 /
200 w
150
100 /
50
0 T T T T T T T T T )
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Zrédlo: Instytut Psychiatrii i Neurologii w Warszawie.

W latach 2004-2007 obserwowalismy tendencj¢ spadkowsg zarowno w zakresie

przyje¢ do leczenia stacjonarnego, jak i wskaznika liczby leczonych przypadajacych na

100 tys. mieszkancow. W kolejnych dwoch latach odnotowaliSmy pewng stabilizacje,

natomiast w roku 2010 juz dos¢ wyrazny wzrost obu wskaznikéw. Bioragc pod uwagg ogdlna

liczbg przyje¢ do lecznictwa stacjonarnego, w roku 2010 liczba ta, w poréwnaniu do roku

poprzedniego, zwigkszyta si¢ o niemal 23% (o 109 os6b).
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Przyjeci do lecznictwa stacjonarnego w 2010 r. (wskazniki na 100 tys. mieszk.)
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Zrédto: Instytut Psychiatrii i Neurologii w Warszawie.

Porownanie liczby o0sob przyjetych do lecznictwa stacjonarnego w duzych miastach
W stosunku do roku poprzedniego (wskaznik na 100 tys. mieszkancow)
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W 2009 2010

Zrédto: Instytut Psychiatrii i Neurologii w Warszawie.

Analizujac wskazniki przyje¢ do lecznictwa stacjonarnego w duzych miastach,
mozemy zaobserwowaé, ze We wszystkich miastach jest on wyzszy w stosunku do
poprzedniego roku. L6dz nadal znajduje si¢ na pierwszym miejscu z wynikiem 79,2

(na 100 tys. mieszkancow).
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Lecznictwo stacjonarne dla osob z podwdjna diagnoza

Wsrod osob leczacych sie z powodu uzaleznienia od $rodkow psychoaktywnych

znajduja si¢ takze osoby, u ktorych stwierdzono dodatkowo inne zaburzenia psychiczne.

Sa oni leczeni w Specjalistycznym Psychiatrycznym Zespole Opieki Zdrowotnej — Szpital

im. dr. J. Babinskiego w Lodzi (L.6dz, ul. Aleksandrowska 159). Podobnie jak wérod osob,

u ktorych stwierdzono jedynie uzaleznienie od narkotykow, tutaj tez przewazajg mezczyzni.

Stanowig oni 0k 70% wszystkich pacjentow. Jeszcze wyzszy odsetek bo 85% stanowig wsrod

pacjentéw pierwszorazowych. Jes§li chodzi o wiek pacjentdow to podobnie jak w roku

poprzednim przewazajg osoby W grupie wiekowej 19 — 29 lat. Stanowig oni 57% leczonych.

Pacjenci leczeni stacjonarnie w oddziale terapii pacjentow z podwojng diagnozq — 2011 r.

0-18 19-29 30-64 Ogodtem
Kobiety | Mezczyzni | Kobiety | Mezczyzni | Kobiety | Mezczyzni
Opiaty 0 0 2 4 2 7 15
Leki uspakajajace i 0 0 2 1 3 1 7
nasenne
Mieszane 1 2 25 66 18 41 153
70 —
60 J
50 h
40 / ___ ——
30 - - h
20 - - - - H Opiaty
10 - - -
0 - - - - .. - - B Leki uspakajajace i nasenne
@ < > - . Mieszane
G 2 @ S >
> ) G & @ <
0-18 [
19-29 2
30-64

Zrédlo: Specjalistyczny Psychiatryczny Zespoél Opieki Zdrowotnej — Szpital im. dr J. Babiriskiego

w Lodzi (Lodz, ul. Aleksandrowska 159)
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Pacjenci pierwszorazowi leczeni stacjonarnie w oddziale terapii pacjentow z podwojng
diagnozg- 2011 r.

0-18 19-29 30-64 Ogodtem
Kobiety | Mgzczyzni | Kobiety | Mezczyzni | Kobiety | Mezczyzni
Opiaty 0 0 1 3 1 7 12
Mieszane 1 0 0 17 3 0 23
18

16

=
N — = Mieszane

Kobiety

oN D O ®

Mezczyzni Kobiety o
0-18 | Mezczyzni
19-29

Mezczyzni
30-64

| Kobiety

Zrédlo: Specjalistyczny Psychiatryczny Zespsét Opieki Zdrowotnej — Szpital im. dr J. Babiriskiego
w Lodzi (Lodz, ul. Aleksandrowska 159)

Pacjenci z podwoéjna diagnoza leczeni w oddziale to przede wszystkim osoby
uzaleznione od Kilku substancji psychoaktywnych. Stanowig oni 87% pacjentow. Wsrod
pozostatych pacjentow oddziatu 8% to osoby zazywajace opiaty i 5% to pacjenci uzaleznieni
od lekéw uspakajajacych i nasennych. Liczba pacjentéw uzaleznionych od kilku substancji,
u ktorych stwierdzono dodatkowo inne zaburzenia psychiczne, wzrosta w stosunku do roku
poprzedniego o0 23% (ze 124 do 153), natomiast liczba os6b z podwdjng diagnoza
uzaleznionych od opiatow oraz od lekdw nasennych i uspokajajacych wzrosta dwukrotnie.
(z 11 do 22). Zmiany stosunku liczby pacjentow leczacych si¢ z powodu uzaleznienia od
kilku substancji do liczby pacjentow leczacych si¢ z powodu uzaleznienia od opiatow,

dokonujgce si¢ na przestrzeni ostatnich szesciu lat, najlepiej przesledzi¢ na podstawie

wykresu.
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2006 2007 2008 2009 2010 2011

Mieszane 73% 84% 41% 87% 92% 87%
Opiaty 13% % 44% 6% 5% 8%
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Terapia jako forma profilaktyki

Lodzkie Towarzystwo Rodzin i Przyjacidt Dzieci Uzaleznionych ,,Powrdt z U” (LodzZ,
ul. Wigckowskiego 13) realizuje dwupoziomowe programy profilaktyczne. Poziom pierwszy
to dzialania posrednie skierowane do rodzicow, pedagogow, kuratorow sadowych. Sa one
prowadzone w formie wykltadow i warsztatow. Ich celem jest przygotowanie dorostych do
takiego dzialania, ktére zapobiegnie pojawieniu si¢ zjawiska narkomanii wsrod dzieci
I mlodziezy. Poziom drugi obejmuje konsultacje, interwencje kryzysowe, terapie
indywidualne i grupowe oraz warsztaty umiejetnosci psychospotecznych. Jak podaje
Lodzkie Towarzystwo Rodzin i Przyjaciot Dzieci Uzaleznionych ,,Powrdt z U” w programach
profilaktycznych I poziomu wzigto udziat 891 0s6b, w programach II poziomu uczestniczyto
290 pacjentow. W roku poprzednim w | poziomie programu wzi¢to udziat 1089 osoby, a w 11
— 481 0s6b.

Rodzaj programu profilaktycznego | Liczba uczestnikow w 2010 | Liczba uczestnikéw w 2011

| poziom 1089 891

Il poziom 481 290

Zrédlo: Eédzkie Towarzystwo Rodzin i Przyjaciél Dzieci Uzaleznionych ,, Powrétz U”

39



1200

1000

800

600

400

200 -

Liczba uczestnikow w 2009 Liczba uczestnikow w 2010 Liczba uczestnikow w 2011

H | poziom

m |l poziom

Zrédlo: Lédzkie Towarzystwo Rodzin i Przyjaciél Dzieci Uzaleznionych ,, Powrdtz U”

Dwupoziomowe programy profilaktyczne

realizowato réwniez Polskie Towarzystwo

Zapobiegania Narkomanii Oddziat w Lodzi. W roku 2011 w zaj¢ciach I poziomu brato udziat

683 uczestnikow, a W zajeciach II poziomu 983. Dla poréwnania — W roku 2010 w zajgciach |

poziomu brato udziat 1013 uczestnikdéw, a W zajeciach II poziomu 415.

W roku 2011 zglosito si¢ zauwazalnie mniej uczestnikow zaréwno do I jak i II poziomu

w obu programach.

Program Metadonowy

W  Programie uczestniczag osoby z dhugoletnim stazem uzywania narkotykow,

po wielokrotnych detoksykacjach, ktoére podejmowaty proby leczenia bez pozytywnych

rezultatow. Pacjentami Programu Metadonowego sa uzytkownicy opiatow oraz 0soby

uzaleznione od kilku substancji.

Pacjenci leczeni metadonem w roku 2011

Grupa wiekowa
0-18 19-29 30-64 65 1 wiecej Ogodltem
Kobiety | Mezczyzni | Kobiety | Mezczyzni | Kobiety | Mezczyzni | Kobiety | Mezczyzni
Opiaty 0 0 16 20 15 56 0 0 107
Mieszane 0 0 0 1 1 2 0 0 4
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Zrédlo: Specjalistyczny Psychiatryczny Zespot Opieki Zdrowotnej — Szpital im. dr J. Babinskiego
w Lodzi (Lodz, ul. Aleksandrowska 159)

Pacjenci leczeni metadonem — pierwszorazowi (przyjeci w 2011 r.)

Grupa wiekowa

0-18 19-29 30-64 65 1 wiecej Ogolem
Kobiety | Mezczyzni | Kobiety | Mezczyzni | Kobiety | Mezczyzni | Kobiety | Mezczyzni
Opiaty 0 0 1 5 2 2 0 0 10
Mieszane 0 0 0 0 0 0 0 0 0
5
3 N
2
1 - . .
0 - - .
B Opiaty
= —_ - e
2 5 = = Ay B Mieszane
C 8 2 S = — —y
~ = C N o g >
(34 N7 Q ey ‘; o —
= & S S 3 5
S ™ o 9
0-18 s > R
19-29 %"
30-64
Grupa wiekowa 651 wigcej

Zrédlo: Specjalistyczny Psychiatryczny Zespol Opieki Zdrowotnej — Szpital im. dr J. Babinskiego
w Lodzi (Lodz, ul. Aleksandrowska 159)
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Na koniec 2011 roku w Wojewddzkiej Poradni Odwykowej P.L.S. Metadonem
przy SP ZOZ im. Babinskiego w Lodzi zarejestrowanych bylo 111 pacjentow, 10 z nich
to osoby, ktore przystgpilty do Programu w roku 2011. W latach 2007 — 2010 obserwujemy
staty wzrost liczby pacjentow uczestniczacych w Programie Metadonowym (2007 r. - 54 ,
2008 r. — 58, 2009 r.— 77, 2010 — 159), natomiast w roku 2011 widzimy znaczny spadek
uczestnikow Programu. Podobnie przedstawia si¢ sytuacja w odniesieniu do pacjentow
pierwszorazowych (2007 r. - 11, 2008 r.- 16, 2009 r.— 43), cho¢ w tej grupie tendencj¢
spadkowa zauwazamy juz w 2010 roku — 39. Jednak dopiero rok 2011 przyniést bardzo
istotny spadek. Zarejestrowanych zostalo 10 pacjentéw pierwszorazowych. Lecznictwo
substytucyjne do roku 2010 zdominowane bylo prze grupe pacjentow w wieku 30-64 lata,
natomiast w 2011 r. wigkszo$¢ pacjentdow nowoprzyjmowanych stanowity osoby z grupy

19-29 lat. Wsrod pacjentow nadal przewazaja mezczyzni.

160 4/\

120 -
B Pierwszorazowi pacjenci
80 - Programu Metadonowego
40 - M Leczeni Metadonem ogoétem

0
2007

2010

2011

Jak wida¢ na przedstawionym powyzej wykresie liczba osob leczonych Metadonem,
w stosunku do roku poprzedniego znacznie spadla. Moze si¢ to wigza¢ badz ze spadkiem
liczby osob zainteresowanych ta formg leczenia, zakonczeniem leczenia 0sob objetych
Programem, badz brakiem osob spetniajacych kryteria do udzialu w Programie. Dane w

kolejnych latach pokaza, czy widoczna tendencja spadkowa ma staty charakter.
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Detoksykacja
Detoksykacja 0sob uzaleznionych od narkotykéw wykonywana jest w Specjalistycznym
Psychiatrycznym Zespole Opieki Zdrowotnej — Szpitalu im. dr J. Babinskiego w Lodzi (L6dz,

ul. Aleksandrowska 159).

Pacjenci przyjeci na detoksykacje w 2011 roku

Wiek osob detoksykowanych
0-18 19-29 30-64 Ogolem
K M K M K M
Opiaty 0 1 10 67 15 60 153
Leki uspakajajace 1 nasenne 3 0 1 30 40 17 91
Mieszane 1 9 40 82 35 130 298*

* W tym 1 kobieta leczona z grupy wiekowej powyzej 65 r.z.

140
-
|
120
100
80
60 _— B Opiaty
40 . e
<y — M Leki uspakajajgce i nasenne
20 e d pa—
A Mieszane
0 E 4
K M ¢
| M K
0-18 | M

19-29 |

30-64 |
Wiek oséb detoksykowanych |

Zrédlo: Specjalistyczny Psychiatryczny Zespot Opieki Zdrowotnej — Szpital im. dr J. Babirskiego
w Lodzi (£0dz, ul. Aleksandrowska 159).
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Pacjenci przyjeci pierwszy raz na detoksykacje w 2011 roku

Wiek os6b detoksykowanych
0-18 19-29 30-64 Ogotem
K M K M K M
Opiaty 0 0 4 10 6 10 30
Mieszane 0 0 12 11 6 9 30*

* W tym 1 kobieta leczona z grupy wiekowej powyzej 65 r.z.

B Opiaty

B Mieszane

Wiek oséb detoksykowanych

Zrédlo: Specjalistyczny Psychiatryczny Zespot Opieki Zdrowotnej — Szpital im. dr J. Babinskiego
w Lodzi (Lodz, ul. Aleksandrowska 159).

W roku 2011 na detoksykacje przyjeto 542 osoby, w roku poprzednim byto to 573 o0sdb,
a w 2009 r. 538 osob. Pacjenci zatruci opiatami w roku 2011 stanowili ponad 28%, a niemal
55% to osoby leczone z powodu zatrucia wieloma narkotykami badz innymi substancjami
psychoaktywnymi. W poréwnaniu do poprzedniego roku liczba leczonych osob z powodu
zatrucia opatami spadta o 4 punkty procentowe, natomiast 0 3 punkty procentowe wzrosta
liczba 0s6b leczona z powodu zatru¢ kilkoma substancjami. Tak jak w poprzednich latach
wigkszo$¢ pacjentow, bo ponad 73%, to mezczyzni (2010 — 74%, 2009 — 77%, 2008 — 80%).
Wisrod pacjentow poddanych kolejny raz detoksykacji przewazaty osoby z grupy wiekowej
30-64 lata, natomiast pacjenci pierwszorazowi to w wigkszosci 0soby w grupie wiekowej
19-29 lat. Warto zauwazy¢, ze detoksykacja os6b matoletnich, to nadal niewielki odsetek
wszystkich detoksykacji. W roku 2008 stanowili oni 4% wszystkich przyjetych, w roku 2009
nie przyjeto W tym celu zadnej osoby maloletniej, w roku 2010 i 2011 matoletni stanowili
nieco ponad 2% wszystkich przyjetych.
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Konsekwencje zdrowotne i spoleczne

Wsrdd uzytkownikéw narkotykow dochodzi takze do przedawkowania narkotykow
oraz zatrucia zagrazajacego ich zyciu. Osoby te leczone sg w Oddziale Toksykologii
Instytutu Medycyny Pracy w Lodzi ul. Teresy 8.

Pacjenci przyjeci w zwiqzku z zatruciem

Wiek min-max Ogoblna ) ]
_ B ) . Liczba Liczba
Rodzaj substancji ($rednia liczba os6b ]
kobiet mezczyzn
w latach) zatrutych
Opiaty 24-39 (31,5) 2 0 2
Dopalacze 15-72 (24,8) 113 28 85
THC 17-37 (23,3) 18 1 17
Leki przeciwkaszlowe |  15.48 (24,6) 37 14 23
Amfetamina 16-50 (27,7) 33 11 20
Rozpuszczalniki 19-65 (34,6) 26 6 20
120
100
80
60
40
) I I l
0 I T
Opiaty Dopalacze Leki Amfetamina Rozpuszczaln|k|
przeciwkaszlowe
M Liczba kobiet 2011 M Liczba mezczyzn 2011

Zrédto: Klinika Choréb Zawodowych i T oksykologii Instytutu Medycyny Pracy
im. prof. dr med. J. Nofera w L.odzi (L.odz, ul. Sw. Teresy od Dziecigtka Jezus 8)
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W Oddziale Toksykologii w roku 2011 hospitalizowanych bylo 229 os6b, liczba ta
znaczgco zmniejszyta si¢ w stosunku do roku poprzedniego, kiedy przyjeto 407 0séb (gtownie
w wyniku zatru¢ dopalaczami). Dominujgcg grupe wsrod pacjentéw stanowili mezczyzni -
73% wszystkich leczonych.

Nadal niestety ,,dopalacze” stanowily gltdéwng substancje zatrué¢, cho¢ liczba
hospitalizacji z tej przyczyny istotnie zmalata. W roku 2010 problem ten dotyczyt 62%
leczonych, zas w 2011 r. 49% hospitalizowanych. Stanowito to o 139 o0s6b mniej, anizeli
w poprzednim roku. Srednia wieku 0s6b leczonych z powodu zatrucia dopalaczami to 24,89
lat, najmtodsza osoba przyjeta do oddziatu miata 15 lat, a najstarsza 72 lata. Drugg grupe
pacjentow stanowily osoby po przedawkowaniu amfetaminy — 13%. Ich odsetek
w poréwnaniu z 2010 rokiem spadt o 1%. Wsrdd pacjentow byli takze ,,opiatowey”, jednak
stanowili oni niewielki odsetek, mniej niz 1%. O 3 punkty procentowe mniej, niz w 2010
roku.

Analizujac dane pod wzgledem wieku pacjentow w powigzaniu z rodzajem substancji,
nalezy stwierdzi¢, ze najnizsza S$rednig wieku u o0sob hospitalizowanych obserwujemy
w zatruciach kanabinolami — wynosita ona 23,3 lat.

Nadal takze problemem jest naduzywanie lekow przeciwkaszlowych. Znajduja si¢ one
na drugim miejscu pod wzglgdem liczby osob przyjetych do leczenia. Gtéwnym sktadnikiem
tych lekow jest dekstrometorfan. Dekstrometorfan zazyty w wigkszych dawkach, znacznie
przekraczajacych dawki terapeutyczne, wykazuje dziatanie narkotyczne charakterystyczne
dla dysocjantéw oraz silnie euforyzujace. Z tych wzgledow bywa on uzywany do celu
wprowadzenia si¢ w stan odurzenia. Nazbyt czeste uzywanie dekstrometorfanu skutkuje
znacznym wzrostem tolerancji na dziatanie narkotyczne. W nizszych dawkach powoduje
zwykle pobudzenie, sporadycznie: halucynacje przy zamknietych oczach; przy wyzszych
dawkach moze powodowaé wrazenia catkowitego oderwania od ciata (out of body
experience, doswiadczenie poza cialem — wrazenie postrzegania §wiata spoza wlasnego ciata
fizycznego) i utraty wiasnej tozsamosci (depersonalizacja). Powoduje takze niezborno$é
ruchow (ataksje), zaburzenia rownowagi, klopoty z mowieniem i opdznienie reakcji.
W przypadku przedawkowania moze doj$¢ do depresji uktadu oddechowego i1 $mierci.
Dzialanie wywotane dekstrometorfanem mozna z duzym przyblizeniem porownaé¢ do
ketaminy oraz fencyklidyny. Fencyklidyna, inaczej PCP, jest psychodeliczng substancja
psychoaktywna zaliczang do dysocjantow. W przeszto$ci fencyklidyna uzywana byla do
znieczulania przedoperacyjnego, jednak ze wzgledu na swe psychoaktywne dzialanie
I neurotoksyczno$¢ zostata wycofana ze spisu lekow. Efekty dziatania fencyklidyny sg bardzo

zrdznicowane 1 zalezne od wielu czynnikéw. Niewielka ilo$¢ srodka moze wywota¢ uczucie
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ozigbtosci 1 obojetnosci wobec otoczenia badz poczucie sity i niewrazliwos$¢. Ponadto moze
spowodowa¢ odretwienie 1 zaklocenie mowy oraz uniemozliwi¢ koordynacj¢ ruchow.
Wigksze dawki mogg spowodowac silng depersonalizacj¢ i konfuzje, delirium, trudnosci lub
catkowite uniemozliwienie poruszania sig.

Wsrod pacjentéw byly rowniez osoby leczone z powodu zatrucia rozpuszczalnikami .
Byli to gléwnie me¢zczyzni w wieku 19-65 lat (Srednia wieku 34,6). Bardzo mozliwe, ze
zatrucia te wynikaly z nieprzestrzegania przepisow BHP i przypadkowego inhalowania

rozpuszczalnikow, a nie zamierzonego wywolania odurzenia.

Dodatkowe zagrozenia zdrowotne w grupie 0sob uzywajacych narkotyki to zakazenia
HIV, zachorowania na AIDS oraz zakazenia HCV 1 HBV.

Panstwowy Wojewddzki Inspektorat Sanitarny w Lodzi zarejestrowat 1 osobe u ktorej
wykryto markery wirusa WZW typu B (AgHBS) podajaca w wywiadzie przyjmowanie
narkotykow oraz 11 osob chorych na WZW typu C podajacych w wywiadzie uzywanie
narkotykow. W roku 2011 nie zarejestrowano chorych na WZW typu A u deklarujacych
uzywanie narkotykow, a takze wsrod osob, u ktorych wykryto markery wirusa WZW typu C
(@-HCV lub HCV-RNA), ale bez rozpoznania wirusowego zapalenia watroby typu C.
Panstwowy Wojewodzki Inspektorat Sanitarny w Lodzi w 2011 roku nie zarejestrowal osob
przyjmujacych narkotyki, u ktérych rozpoznano AIDS i/lub zakazenie HIV.

W przeprowadzonych wywiadach Zzadna z os6b nie deklarowata uzywania ,,dopalaczy”.

Niestety nie mamy danych nt sposobu przyjmowania narkotykéw. Nie wiemy zatem
ile zakazen nastgpito wskutek iniekcyjnego uzywania narkotykow, a ile na przyktad
w drodze kontaktow seksualnych. Wiemy bowiem, ze narkomani podejmuja szereg innych
ryzykownych zachowan (przygodne kontakty seksualne, uprawianie prostytucji w celu
zdobycia srodkéw na narkotyki).

Nalezy jednak zaznaczy¢, Zze systematycznie wzrasta $wiadomos$¢ spoteczna, czego
wynikiem jest corocznie zwigkszajaca si¢ liczba 0sob zglaszajacych si¢ na badania. Bez
watpienia wazng role odgrywaja tu prowadzone edukacyjne kampanie spoleczne, a takze

rozdawanie ulotek informujacych o symptomach choroby.

2006 2007 2008 2009 2010 2011
Narkomani zakazeni HIV 5 6 3 3 5 0

Narkomani z rozpoznanym AIDS 1 1 4 1 9 0
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Zrédlo: Panstwowy Wojewddzki Inspektorat Sanitarny w Lodzi

Przyjmowanie narkotykéw, szczegdlnie w duzych dawkach stanowi zagrozenie dla

zycia. Liczba zgondéw zwigzanych z przedawkowaniem narkotykéw w niektoérych miastach

Polski wcigz rosnie.

Liczba zgonow zwiqzanych z uzywaniem narkotykow

2009 2010 2011
Zgony Zgony Zgony Zgony
Miasto Zgony zwigzane Zgony zwigzane | ogdtem zwigzane

ogétem |z uzywaniem | ogdlem |z uzywaniem Z Uzywaniem

narkotykow narkotykow narkotykow
Warszawa 18212 40 17668 50 17586 66
Lodz 10592 13 10171 12 10369 15
Krakow 7198 2 7081 8 6995 7
Wroctaw 6876 5 6397 4 6321 2
Poznan 5515 4 5634 3 5396 1
Gdansk 4441 14 4354 11 4331 5

Zrédlo: Gtéwny Urzqd Statystyczny

W roku 2011 L.6dz zajmuje drugie miejsce, po Warszawie, jesli chodzi o zgony

spowodowane zazywaniem narkotykow. Trzeci na liscie jest Krakow, gdzie tego rodzaju

zgonow odnotowano potowe mniej niz w Lodzi. Z tabeli wynika réwniez, ze w Lodzi jest

nieco wigkszy problem naduzywania substancji psychoaktywnych. Zgony spowodowane

narkotykami w tLodzi stanowig 0,145%, a w Krakowie 0,1% ogoélnej liczby zgonow.

Dla poréwnania zgony narkotykowe w Warszawie stanowig 0,38%. W stosunku do lat

poprzednich, liczba zgondéw zwigzanych z przedawkowaniem narkotykow w Lodzi nieco
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wzrosta, natomiast liczba zgonéw zwigzana z przedawkowaniem narkotykéw w Gdansku, do
wartosci ktérej odnoszono si¢ w poprzednich raportach, spadta o ponad potowe. W
Warszawie liczba ta wzrosta 1,5-krotnie. W pozostatych miastach ujetych w tabeli wahania
liczby zgondéw zwigzanych z uzywaniem narkotykéw, ze wzgledu na utrzymujaca si¢ na
przestrzeni lat do$¢ niska warto$¢, maja znaczenie marginalne, nie mniej jednak mozna

zauwazy¢ tendencje spadkowe.

Zgony zwigzane z uzywaniem narkotykow w f.odzi

2000 | 2001 | 2002 | 2003 | 2004 | 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011
Liczba
, 11 | 15 | 12 | 15 | 12 | 15 | 18 | 14 | 10 | 13 | 12 | 15
Zgonow
Liczba zgonow
20

iy //\/\,/‘\/‘A\/\/

> T

1997 1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011

Zrédio: Gléwny Urzqd Statystyczny

Inne problemy

W ramach Miejskiego Programu Przeciwdziatania Narkomanii prowadzone sg rowniez
inne formy pomocy na rzecz problemowych uzytkownikéw oraz ich rodzin. Naleza do nich
mig¢dzy innymi: programy reintegracji spolecznej i zawodowej, programy pomocy w postaci
zabezpieczenia miejsc pobytu (hosteli) dla wychodzacych z uzaleznienia, pomoc socjalna
I prawna, a takze pomoc w znalezieniu pracy.

Pomoc rodzinom, w ktéorych wystepuje problem narkotykowy $wiadczy rowniez
Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Lodzi. Jest ona udzielana w r6znych formach, m.in.
poprzez pomoc finansowg w postaci zasitkow okresowych i celowych. W roku 2011 pomocg
objete byty 73 rodziny (101 osob). W latach poprzednich odpowiednio: 2007 r. — 48 rodzin,
2008 r. — 96 rodzin, 2009 r.- 72 rodziny, 2010 r.- 87 rodzin.
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Rodziny z problemem narkotykowym objete pomocq MOPS

2006 2007 2008 2009 2010 2011
Liczba rodzin 63 48 96 2 87 73
Liczba rodzin, ktdrym pomocy udzielit MOPS
120
100
80 //\\//\\
” \\/
40
20
0 T T T T T )
2006 2007 2008 2009 2010 2011
—— Liczba rodzin, ktérym pomocy udzielit MOPS

Zrédlo: Miejski Osrodek Pomocy Spolecznej w Lodzi.

Bardzo czesto osoby od lat uzywajace narkotyki, po zakonczeniu terapii odwykowej,
nie potrafig odnalez¢ si¢ w nowej sytuacji. Potrzebna im pomoc przy ponownym wchodzeniu
w role spoteczne 1 zawodowe. Sluzg temu programy reintegracji spotecznej 1 zawodowe;,
dajace roéwniez szans¢ zdobycia nowych kwalifikacji zawodowych utatwiajacych
poszukiwanie pracy.

Pomocy w tym zakresie udzielalo Centrum Integracji Spotecznej przy Fundacji
,Uwolnienie” oraz inne organizacje pozarzadowe. W 2011 roku skorzystato z niej 140 osob.
W latach poprzednich w programach reintegracji spolecznej i zawodowej uczestniczyto

srednio ok. 130 oséb.

Zdarzajg si¢ rowniez przypadki, gdy osoba uzywajaca narkotyki zostaje pozbawiona
wszelkiej pomocy ze strony rodziny wiacznie z mozliwoscia wspolnego zamieszkiwania.
Tym osobom, pod warunkiem ukonczenia terapii odwykowej, oferuje si¢ miejsca w hostelu.
Jednoczesnie moga oni skorzystac z innych form pomocy, m.in. z programoéw reintegracji
spotecznej i zawodowej, pomocy socjalnej i prawnej. Hostel prowadzi Stowarzyszenie
MONAR Kebliny. W 2011 roku przebywato w nim 35 0séb (w 2010 r. -81 0sdb). Przewazali
mezczyzni z grupy wiekowej 19-29 lat. Ponad 57% mieszkancow hostelu byta

uzytkownikami réznych narkotykow (uzaleznienie mieszane).
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Mieszkancy hostelu pod kqtem uzywanej substancji

Grupa wiekowa
0-18 19-29 30 1 wigcej Ogotem
Kobiety | Mezczyzni | Kobiety | Mgzczyzni | Kobiety | Mgzczyzni
Heroina 0 0 0 4 0 0 4
Marihuana 0 0 0 2 0 0 2
Barbiturany 0 0 0 0 0 0 0
Kokaina 0 0 0 0 0 0 0
Amfetamina 0 0 0 6 2 1 9
Halucynogenne 0 0 0 0 0 0 0
Rozpuszczalniki 0 0 0 0 0 0 0
Mieszane 0 1 2 12 1 4 20
-
12 - !
10 —_—
8 —
6 _:__:__;_;_7 M Heroina
4 — _n\’ .
- - B Marihuana
2 - * - B Amfetamina
0
- - Mieszane
Kobiety .
| &zczyzn Kobiety .,
0-18 Mezczyzni Kobiety o
| 19-29 Mezczyzni
30i wiecej
Grupa wiekowa

Zrédlo: Stowarzyszenie MONAR Kebliny
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Dostepnos¢ ekonomiczna

O dostepnosci ekonomicznej narkotykéw $wiadczg ich ceny na nielegalnym rynku.
Moga one rowniez by¢ wskaznikiem gry popytu i podazy. Gdy podaz jest wyzsza od popytu
ceny spadaja i odwrotnie, gdy ro$nie popyt ceny ida w goére. Analizujac dane mozna
zauwazy¢, ze od kilku lat ceny ustabilizowaty si¢. Moze to §wiadczy¢ o utrzymywaniu si¢

zjawiska narkomanii na tym samym poziomie.

Rodzaj Jednostka Cena narkotyku
narkotyku 2007 r. 2008 r. 2009 r. 2010 r. 2011r.

Amfetamina 1 gram 2440 zt 20-30 zt 20-30 zt 20-30 zt 20-30 zt
Ecstasy 1 tabletka 2-10 7t 5-10 zt 5-10 zt 10 b/d
Marihuana 1 gram 30 zt 30 zt 20-30 zt 20-30 zt 20-30 zt
Heroina 1 gram 200-300 zt 200 zt 200 zt 150-200 z¥ | 150200 zt
Kokaina 1 gram b/d 200 zt 200 zt 200 zt b/d
,Polska heroina” | 1cm® b/d 10 zt 10 zt b/d b/d
LSD 1 kartonik b/d 5zt 10 zt 10 zt b/d
Haszysz 1 gram b/d b/d 30 zt 20-30 zt 20-30 zt
Grzybki 1 sztuka b/d b/d 1zt b/d b/d

Zrédto: Komenda Miejska Policji w £odzi

IV. OGRANICZENIE DOSTEPU DO NARKOTYKOW
Ograniczenie dostgpu do narkotykdéw na poziomie obrotu detalicznego jest waznym
ogniwem systemu ograniczenia dostepnosci. Musi jednak by¢ $ci§le powigzane ze §ciganiem
1 karaniem os6b zwigzanych z wczesniejszym etapem podazy narkotykow (produkcja,
przemytem, handlem hurtowym).
Liczba prowadzonych postepowan w latach 2004 - 2011

2004 2006 2007 2008 2009 2010 2011
Wszczete 354 393 402 476 579 528 411
Zakonczone 330 412 559 504 379 477 586
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Zrédlo: Komenda Miejska Policji w £odzi

liczba wszczetych postepowan od roku 2009 zaczeta spadac.

Jak wynika z danych liczbowych uzyskanych z Komendy Miejskiej Policji w Lodzi

Moze to $wiadczyé

0 skutecznosci systemOw zwalczania handlu detalicznego 1 ogdlnym spadku liczby os6b

handlujacych. Nadal jednak liczba 0s6b wchodzacych na droge przestgpstwa w tym obszarze

jest niepokojaca.

Przestepstwa z ustawy o przeciwdziataniu narkomanii

Rodzaj przestepstwa

Handel Posiadanie Produkcja Udzielanie
2006 . 79 289 6 19
2007 r. 84 291 6 21
2008 r. 2 385 15 72
2009. 220 251 14 77
2010r. 78 426 13 11
2011r. 257 1257 11 394

Zrédto: Komenda Miejska Policji w Lodzi
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Przestepstwa z ustawy o przeciwdziataniu narkomanii w latach 200-2011

2008 r.

H Handel

M Posiadanie

2009 r.

B Handel

M Posiadanie

 Produkcja  Produkcja

H Udzielanie m Udzielanie
2010r. 2011 r.

H Handel B Handel

M Posiadanie
M Produkcja

H Udzielanie

M Posiadanie
1 Produkcja

m Udzielanie

Zrédto: Komenda Miejska Policji w Lodzi

Powyzsze dane liczbowe nie przekladaja sie¢ bezposrednio na ilos¢ prowadzonych
postepowan, bowiem np. jednej osobie moze by¢ postawiony zarzut dokonania wigcej anizeli
jednego czynu zabronionego (osoba moze by¢ zaré6wno posiadaczem, udziela¢ jak
i handlowa¢ narkotykami). Na uwagg zastuguje staty wzrost wykrywalnos$ci, szczegdlnie gdy
dotyczy to udzielania i handlu narkotykami. Z pewnoscia jest to zwigzane z coraz lepszym
rozpoznawaniem i rozpracowywaniem srodowisk zwigzanych z tym procederem. Analizujac
powyzsze wykresy obserwujemy zmian¢ w rodzajach wykrytych przestepstw. Zmniejszeniu
ulegla liczba przestepstw zwigzanych z posiadaniem w stosunku do wszystkich wykrytych.
W 2010 roku stanowitly one 80%, a w 2011 roku 65%. Znacznie natomiast wzrosta
wykrywalnos$¢ zwigzana z udzielaniem narkotykow, z 2% w 2010 roku do ponad 20% w roku
2011. Procentowy udziat postepowan dotyczacych handlu narkotykami w stosunku do catosci
spraw nie zmienit si¢. Warto jednak zauwazyc¢, ze w liczbach rzeczywistych jest bardzo duza
réznica. Z 78 postgpowan w 2010 roku do 257 w 2011 roku.

Bardzo niepokojacym jest jednak fakt, ze w roku 2011 ponad 21% os6b, ktorym
przedstawiono zarzuty, to osoby niepeinoletnie. W roku poprzednim byto to 5,5% mniej.

Potwierdza to tezg, ze coraz czg¢Sciej miodzi ludzie zaczynajg zajmowaé si¢ handlem
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narkotykami. Jest to tym bardziej niepokojaca, ze liczby dotycza jedynie przestepstw

wykrytych.

Liczba osob, ktorym przedstawiono zarzuty z ustawy o przeciwdziataniu narkomanii

w latach 2006 - 2011

2006 r. 2007 r. 2008 r. 2009 r. 2010r. | 2011r.
Osoby doroste, kiorym |5, 505 730 822 713 653
przedstawiono zarzuty
Osoby nicletnie, kiorym g 41 117 123 142 174
przedstaW|0n0 zarzuty
900
800 —
700 / \\
600 ———
500 =
400
300
200
100 S
0 T T T T T 1
2006 r. 2007 r. 2008 . 2009r. 2010 . 2011r.
== 0Qsoby doroste, ktérym przedstawiono zarzuty
== Osoby nieletnie, ktérym przedstawiono zarzuty

Zrédlo: Komenda Miejska Policji w Lodzi

Problemem jest takze prowadzenie pojazdow mechanicznych pod wptywem

narkotykow. W roku 2009 zatrzymano 4 osoby, w roku 2010 i 2011 po 2 osoby.
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Waznym elementem zwalczania handlu narkotykami jest ich konfiskata. Dzigki

wzmozone] aktywnosci organdw $cigania coraz czeSciej styszymy o wykryciu miejsc

produkcji narkotykéw lub zatrzymaniu osob handlujacych narkotykami.

Konfiskata narkotykow

2009 r. 2010r. 2011r.
Amfetamina 3892 gramy 3 494 gramy 1472 gramy
Marihuana i haszysz 4 028 graméw 5422 gramy 7 475 gramy
Heroina 510 gramow 455 gramow 25 graméw
Kokaina 57 gramow 68 gramow -
Ecstasy 248 sztuk 1 128 sztuk -
,,Polska heroina” 29 cm® 3cm’ -
Krzewy konopi _
T 163 sztuki 1469 sztuk 399 sztuk
indyjskiej
LSD - 10 sztuk -
Grzyby halucynogenne - 8 gramow -
Methadon - 1090 ml -
Dopalacze - - 2179 sztuk
Zrédlo: Komenda Miejska Policji w Lodzi.
Ilo$¢ skonfiskowanych narkotykow
2008 2010 2011
Marihuana 10,445 grama 170 gramow | 1252,35 grama 1,34 grama
Haszysz i 93 gramy i i
Amfetamina 1,086 grama 3638 gramow 186,05 grama | 106,73 grama
Ecstasy 173 sztuki 42 sztuki 4 sztuki -
Kokaina 276 gramow 130 gramow - 3,1 grama
LSD 2 sztuki - - -
Heroina 21 graméw ) ) i
Grzyby
halucynogenne 4 gramy - - -

Zrédlo: 1zba Celna w £odzi
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Rodzaj Ilos¢ skonfiskowanych narkotykow
Rok narkotyku Produkcja Przemyt Handel Inne
Amfetamina 4995 g - 486 ¢ -
2007 Marihuana - - 2552 ¢ 131 krzewow
Kokaina - 2125¢ 53¢ -
Ecstasy - - 934 szt -
Amfetamina 5480 g 3923 ¢ 1622 g -
Marihuana - - 934 ¢ -
2008 Kokaina - - 152 g -
Ecstasy - - 42 szt -
LSD - - - 2 szt
Amfetamina - - 3948 ¢ -
Marihuana 316309 - 8703 ¢ 1748 krzewow
2009 Kokaina 459 g - - -
Heroina 99 - - -
Haszysz 93¢ - - -
Amfetamina 1830 g - 1516,4 g -
Marihuana | 21517,55¢g - 34712 g -
2010 Kokaina - - 58,39 -
Heroina - - 51,959 -
Ecstasy - - 44 szt. -
Amfetamina | 150,859 - - -
Marihuana 900,95 g - 1075,82 g 233 krzewy
2011 Kokaina - - - -
Heroina - - 4,55 ¢ -
Ecstasy - - - -

Zrédlo: Komenda Gléwna Policji- Centralne Biuro Sledcze- Delegatura w £odzi.

Najczgsciej konfiskowanymi narkotykami sg marihuana i amfetamina — aczkolwiek
w roku 2011 skonfiskowano znamiennie mniejsze ilosci niz w latach poprzednich.
Zwraca uwagg duza ilos¢ skonfiskowanych ,,dopalaczy” — jest to oczywista konsekwencja
wprowadzonych zmian w prawie. Oczywiscie po ilosci konfiskowanych narkotykow nie
mozemy wysuwac¢ zadnych wnioskOw na temat obrotu narkotykami, ze wzgledu na to, ze jest

to tylko mata cze$¢ obecnych na nielegalnym rynku §rodkéw odurzajacych.
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Narkotyki skonfiskowane w latach 2008 - 2011

Ilos¢ skonfiskowanych narkotykow ogdtem
2008 r. 2009 r. 2010, 2011r.
Amfetamina 18 275,56 g 11478¢ 7 026,459 1729,58 ¢
Marihuana +
Haszysz 17 016,62 ¢ 44717 ¢ 31 663,19 9453,11 ¢
Heroina 415,90 g 5199 506,95 g 29,559
Kokaina 755,17 g 646 g 126,3 g 31g
Ecstasy 585 szt 290 szt. 1176 szt -
Kompot 201,4 cm’ 29 cm® 3cm’ -
Krzaki konopii - 1911 szt. 1469 szt. 632 szt.
Dopalacze - - - 2179 sztuk

Wykrywanie coraz wigkszej liczby przestepstw przeciwko ustawie o przeciwdziataniu

narkomanii przektada si¢ na rosngcg liczbe wnoszonych przez prokuratury oskarzen.

Liczba wniesionych oskarzen z ustawy o przeciwdziataniu narkomanii

Handel narkotykami

79 oskarzen

Posiadanie narkotykow

400 oskarzen

Produkcja narkotykéw

14 oskarzen

Udostgpnianie narkotykow

51 oskarzen

B Handel
M Posiadanie
 Produkcja

H Udostepnianie

Zrédlo: Prokuratura Okregowa w Lodzi
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W roku 2011 wniesiono 544 oskarzenia dotyczacych przestepstw z ustawy z dnia
29 lipca 2005 r. o przeciwdzialaniu narkomanii. Prawie 74% z tych oskarzen dotyczyto
posiadania narkotykow, 14% handlu narkotykami, a niecate 3% — produkcji narkotykow.
Dla porownania, w roku 2010 wniesiono 598 oskarzen. Rozktad procentowy poszczegdlnych
oskarzen byt niemal identyczny.

Liczba wniesionych aktow oskarzenia dotyczacych przestgpstw popetnionych pod
wplywem narkotykow, wynikajacych z innych ustaw wynosita co najmniej 7, w poprzednim
roku bylo ich 93. Dane te sga przyblizone, poniewaz okoliczno$¢ dziatania pod wptywem
narkotykdéw nie jest uwzgledniona w kwalifikacji prawnej czynu, ani tez w danych
statystycznych.

Liczba umorzonych postgpowan prokuratorskich w roku 2011 wynosita 333, a w roku
poprzednim 379.

Wyroki sqdow rejonowych w latach 2007 - 2011

2007 2008 2009 2010 2011
Osadzono 485 834 892 743 642
Skazano 448 746 805 644 568
Warunkowo umorzono 29 67 68 64 62
Umorzono 6 8 14 16 4
Uniewinniono 2 12 5 16 7
900 B
800 ]
700
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500
400
300
200
100
O T T 1
2006 2007 2008 2009 2010 2011
W Skazano MW Warunkowo umorzono @ Umorzono M Uniewinniono

Zrédlo: Sqd Okregowy w Lodzi - Sqdy Rejonowe.
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Nie sg to jednak wszystkie sprawy dotyczace przestepstw przeciwko ustawie
0 przeciwdziataniu narkomanii. Cz¢$¢ z nich bowiem rozpatrywana jest w IV 1 XVIII
Wydziale Karnym Sadu Okregowego w Lodzi. Przedstawiamy je osobno, poniewaz
otrzymane dane zawieraja takze liczby osadzonych z Kutna, Leczycy, Zgierza i Pabianic,

jako, ze te Wydziaty sa I instancja dla okreslonych spraw rowniez dla tych miast.

Wyroki w Wydziatach Karnych Sadu Okregowego w Lodzi w latach 2007 - 2011

2007 2008 2009 2010 2011
Osadzono 175 86 239 200 127
Pozbawienie wolnosci do 2 lat 88 39 124 104 78
Pozbawienie wolno$ci powyzej 2 lat 87 45 107 70 39
Uniewinniono 0 1 1 15 1
300
250
200
150
100
50
O . T T T T T 1
2006 2007 2008 2009 2010 2011
W Skazano M Uniewinniono

Zrédlo: Sqd Okregowy W Eodzi - IV i XVIII Wydzial Karny Sqdu Okregowego w Lodzi.

Liczba osadzonych i skazanych przez Sady Rejonowe w stosunku do roku
poprzedniego zauwazalnie zmalata. Podobnie widoczny spadek obserwujemy w danych
z Sadu Okregowego w Lodzi. Akty oskarzenia w niemal 100% zakonczone zostaly
wyrokiem skazujacym.
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V. WNIOSKI

Dane z Raportu sktaniajg do sformutowania kilku wnioskow:

1. Poréwnujac wyniki badan ESPAD z 2007 i 2011 roku, obserwujemy znaczacy Wzrost
odsetka chtopcow z 111 klas gimnazjalnych, ktérzy maja za sobg inicjacje
marihuang/haszyszem. Wzrost on na przestrzeni 4 lat z 33% do ponad 40,1%.

Spadl natomiast odsetek chtopcow uczacych si¢ w gimnazjach, ktorzy siegneli

po amfetamine. Taki sam spadek odnotowano rowniez wérod dziewczat i chtopcow

ze szkot ponadgimnazjalnych.

Dziewczgta rzadziej od chltopcow siggaja po narkotyki. Jednak w mtodszej grupie

wiekowej dziewczat nie obserwujemy znaczacego spadku uzywania, widocznego u

starszych dziewczat (amfetamina). W niektorych przypadkach jak np. przy uzywaniu

substancji wziewnych odnotowujemy wregcz wzrost uzywania. Generalnie duzy
niepokdj budza wysokie wskazniki wsrdd mtodziezy z III klas gimnazjalnych, ktére
swiadcza o duzym rozpowszechnieniu narkotykéw w tej grupie wiekowej.

Szczegblnie nalezy zwroci¢é uwage na dziewczeta. Obserwujemy bowiem stale

zmniejszanie si¢ réznicy mi¢dzy nimi a chtopcami

2. Lecznictwo
— w lecznictwie ambulatoryjnym obserwujemy wzrost zgloszen osob z grupy

wiekowej 19 lat 1 wigcej, 0 20% w stosunku do ubieglego roku. W wigkszosci sg
to me¢zczyzni. Dominuje uzaleznienie mieszane. Spadla zdecydowanie liczba
zgloszen zwigzanych z innymi narkotykami. Jednocze$nie nalezy odnotowaé
spadek liczby zgtoszen osob do 18 r.z. (0 0k.8%),

— podobne tendencje mozna zauwazy¢ W lecznictwie stacjonarnym. 90% leczonych
pacjentow to uzytkownicy kilku substancji (w 2010 r. 50%). Wsrod pacjentéw
pierwszorazowych odsetek ten jest jeszcze wyzszy 1 wynosi 95%. Tutaj rowniez
dominujg me¢zezyzni. Gro pacjentow stanowig osoby z grupy wiekowej 19-29 lat.
Znaczaco spadla liczba pacjentow uzaleznionych od heroiny czy amfetaminy,

— obserwujemy znaczny wzrost pacjentow z podwdjng diagnoza — 0 niemal 30%,
w wigkszosci sg to uzytkownicy kilku substancii,

— w leczeniu substytucyjnym odnotowujemy 30% spadek liczby pacjentow. Wsrod
uczestnikow Programu przewazaja osoby z grupy wiekowej 30-64 lata. 97% to
uzytkownicy opiatow. Pacjenci pierwszorazowi to takze opiatowcy, jednak

z mlodszej grupy wiekowej 19-29 lat. Nie odnotowano os6b nieletnich,
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— nieznacznie spadla liczba osob poddanych detoksykacji, o 5%. Nadal na oddziat
trafiaja rowniez nieletni. Stanowili oni 2% wszystkich pacjentow,

— znaczgco spadla liczba przyj¢¢ na Oddziat Toksykologii, z 407 osob w 2010 r. do
229 w roku 2011. Nadal jednak znaczny procent (49%) stanowili uzytkownicy
,.dopalaczy”. Najmtodszy pacjent oddziatu to chtopiec w wieku 15 lat. Srednia
wieku to niecate 25 lat,

— analizujagc dane dotyczace lecznictwa w odniesieniu do ubieglego roku,
zauwazamy spadek ogolnej liczby leczonych.

Liczba zgondow zwigzanych z zazywaniem narkotykdw nieznacznie wzrosta od

2008 roku — mozna to wytlumaczy¢ zwigkszeniem si¢ ilosci zgondw zwigzanych z

uzywaniem ,dopalaczy”. Nie mniej jednak liczba ta na przestrzeni ostatnich

kilkunastu lat utrzymuje si¢ w do§¢ waskim 1 niskim przedziale, co moze $wiadczy¢ o

skuteczno$ci programow profilaktycznych.

Programy edukacyjne dla mtodziezy powinny szczegdlny nacisk potozy¢ na

umiejetne  przekazywanie wiedzy nt. negatywnych skutkow  uzywania

marihuany/haszyszu, potocznie uznawanych ws$réd miodziezy za nieszkodliwe

(przetozeniem czego jest ich szerokie rozpowszechnienie).

. Natgzenie dziatan profilaktycznych i leczniczych skierowanych do ,,mlodych —

dorostych” w szczegdlnosci do mezezyzn, gdyz ta wiasnie grupa nadal stanowi

dominujaca cze$¢ pacjentdw w roznych formach lecznictwa.

. W dalszym ciggu wzrasta liczba wykrytych czynow karalnych wynikajacych

Zustawy o przeciwdzialaniu narkomanii. Znaczacym jest wzrost wykrywalnosci

dotyczacej handlu i udzielania, a nie tylko posiadania. Wérdd substancji zabronionych

znalazty si¢ takze ,,dopalacze”.

. W roku 2011 wsrdd osob, ktorym postawiono zarzuty obserwujemy spadek liczby

0soOb dorostych i niestety wzrost liczby matoletnich. Jest to tym bardziej niepokojace,

ze dotyczy tylko spraw wykrytych.

Nieco mniej, jednak wcigz duza liczba oso6b z problemem narkotykowym korzysta

zZ pomocy osrodkow specjalistycznych i1 fundacji co moze wigza¢ si¢ z duza

swiadomoscig pacjentdw i1 checig wyjscia z problemu.
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