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I. WPROWADZENIE

Lo6dz jest miastem wojewddzkim w Srodkowej Polsce, posiada prawa miejskie
od 29 lipca 1423 r. Wedlug danych Urzedu Statystycznego w Lodzi liczba mieszkancow na
dzien 31.12.2015 r. wynosita 700 982 osoby (45,5% mezczyzn 1 54,5% kobiet). £.6dZ jest
trzecim miastem w kraju pod wzgledem liczby ludnosci i czwartym pod wzgledem

powierzchni.
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Wedlug danych statystycznych ok.12% mieszkancow stanowia todzianie w wieku
od 0 -14 rz, 67% to osoby w grupie wiekowej 15-64 rz oraz ok.21%, powyzej 65 roku. Warto
takze zaznaczy¢, ze 18,5% (129.588) mieszkancow stanowia dzieci i mtodziez w tzw. ,,wieku
edukacyjnym” - od 3 do 24 roku zycia.

Na terenie Lodzi wg danych na 01.09.2016 r. funkcjonowato 45 szkot ponadgimnazjalnych,
41 gimnazjow oraz 86 szkot podstawowych. Lacznie 172 placowki (poza placowkami dla
dorostych 1 ksztalcenia specjalnego). W szkotach podstawowych uczyto si¢ 31.834 uczniow,
w gimnazjach — 12.251 uczniéw, a w szkotach ponadgimnazjalnych — 16.387 uczniow.
Lacznie w ww. szkotach uczyto si¢ 60.472 uczniow.

Jednym z czynnikéw decydujacych o rosnacej popularnosci Lodzi jako lokalizacji
centrow nowoczesnych ustlug biznesowych jest fakt, ze miasto dysponuje wysoko

wykwalifikowana kadra 1 duza populacja studentéw.


http://pl.wikipedia.org/wiki/Miasta_w_Polsce_%28statystyki%29

W Lodzi swoja siedzibe maja 23 uczelnie wyzsze (6 publicznych 1 17 niepublicznych).
W 2015 r. studiowalo na nich 76.502 studentéw (w tym na uczelniach publicznych 62.313
studentow), co czyni z Lodzi jeden z najwazniejszych osrodkéw akademickich w Polsce.
Najwigkszymi sa Uniwersytet L.odzki, Politechnika L.odzka i Uniwersytet Medyczny. Poza
tym dzialaja m.in. ASP, Filméwka, Akademia Muzyczna. W Lodzi znajduja si¢ takze centra
badawcze, m.in. Centrum Badan Molekularnych i Makromolekularnych PAN, Centrum
Badan Mikrobiologicznych PAN 1 Europejskie Regionalne Centrum Ekohydrologii pod
auspicjami UNESCO.

Il. CHARAKTERYSTYKA ZJAWISKA
Nowe zagrozenia
W dobie procesow globalizacyjnych, otwartych granic i swobodnego (np. w ramach
Unii) przeptywu os6b i dobr, rozwoju Internetu, zaden kraj nie jest w stanie samodzielnie
rozwiaza¢ wszystkich problemoéw pojawiajacych si¢ na jego terenie. Problem narkomanii
I narkotykoéw stanowi zatem wyzwanie cywilizacyjne o zasiggu globalnym.
Z analizy przeprowadzonej przez Europejskie Centrum Monitorowania Narkotykow

1 Narkomanii (2016) przedstawionej w Raporcie o rynku narkotykowym w UE: Przeglad
strategiczny, Wspolne publikacie EMCDDA- Europol, Urzad Publikacji Unii Europejskie;j,
Luksemburg, wynika, ze rynki narkotykowe pozostaja jednym z najbardziej dochodowych
obszarow dziatalnos$ci zorganizowanych grup przestepczych. Szacuje si¢, ze obywatele UE
wydaja na te substancje ponad 24 mld euro (od 21 do 31 mld euro) rocznie. Oddziatywanie
rynku narkotykdéw na spoteczenstwo jest ogromne i wykracza poza szkody powodowane
bezposrednio przez zazywanie narkotykow. Wiaze si¢ z nim udziat w innych rodzajach
dzialalnos$ci przestgpczej oraz terroryzm, wplyw na legalnie dziatajace firmy 1 szeroko
pojeta gospodarke, obciazenie instytucji publicznych i1 korupcjg, a takze wpltyw na cale
spoteczenstwo.
Analiza dokumentow pozwolita autorom wyodrebnic trzy zasadnicze zagadnienia:

* Rosnie ztozono$¢ organizacyjna 1 techniczna, zmieniajq si¢ wzajemne powiazania,

dokonuja si¢ specjalizacje grup bioracych udzial w handlu narkotykami.
* Globalizacja i rozwdj technologii przyspieszaja tempo zmian zachodzacych na rynku
narkotykow.
» Pod wzgledem geograficznym ten rodzaj dzialalnos$ci przestgpczej koncentruje si¢ na

kilku istniejacych od dawna, ale i na nowych rynkach.



Niezbednym zatem jest stala wspolpraca panstw, wspoldzialanie organizacji
migdzynarodowych, takze z krajami trzeciego $wiata, przy efektywnym wykorzystaniu
wszelkich posiadanych zasobow.

W raporcie dokonano rdéwniez szczegotowej analizy rynkéw pod katem najbardziej
rozpowszechnionych rodzajow narkotykoéw:

Konopie indyjskie sa najpopularniejszym narkotykiem w Europie. Szacuje sig, ze stanowia
okoto 38% rynku detalicznego narkotykow o wartoséci ponad 9,3 mld euro rocznie (od 8,4

do 12,9 mld euro). Okoto 22 milionéw dorostych obywateli UE miato styczno$¢ z konopiami
w ciagu ostatniego roku, a okolo 1% petnoletnich Europejczykéw sigga po nie niemal
codziennie, co zwigksza ryzyko wystapienia u nich problemow zdrowotnych i spotecznych.
Zorganizowane grupy przestgpcze sa w ogromnym stopniu zaangazowane w produkcije
i handel, wykorzystuja innowacje technologiczne do wytwarzania na terenie Europy coraz to
wigkszych ilo$ci marihuany i to o coraz silniejszym dziataniu. O ile rynek marihuany jest
zdominowany przez marihuang uprawiang w UE, to haszysz takze coraz silniejszy pochodzi
z Maroka. Moze on by¢ przemycany do UE wraz z innymi nielegalnymi towarami, a takze
ludzmi. Pogarszajaca si¢ sytuacja i niestabilnos¢ w krajach Afryki Polnocnej i na Bliskim

Wschodzie nie pozostaja bez wplywu na to zjawisko.

Rynek heroiny jest drugim co do wielko$ci rynkiem narkotykowym w UE. Jego warto$¢
szacuje si¢ na 6,8 mld euro rocznie (od 6,0 do 7,8 mld euro). Jest on odpowiedzialny za
znaczny odsetek zgondéw wsrdd osob zazywajacych narkotyki, a takze ogromne straty
spoteczne. Po okresie wzglednego spadku podazy zaobserwowano ostatnio oznaki rosnace]
dostgpnosci tej substancji, co mozna traktowa¢ jako zapowiedz wigkszych szkod z nia
zwiazanych.

W Afganistanie nadal produkuje si¢ duze ilo$ci opium. Techniki produkcyjne, lokalizacje,
szlaki handlowe staja si¢ coraz bardziej elastyczne i dynamiczne, na co wskazuje rosnaca
liczba konfiskat duzych ilo$ci heroiny. Pojawiaja si¢ nowe trasy przemytu (droga morska).

Jednak szlak batkanski nadal pozostaje gtownym korytarzem, ktorym heroina trafia do UE.

Kokaina jest najczgsciej stosowana w Europie nielegalna substancja stymulujaca. Wartosé
rynku detalicznego kokainy szacuje si¢ na co najmniej 5,7 mld euro rocznie (mi¢dzy 4,5 a 7,0
mld euro). Kokaina trafia gtéwnie do krajow Europy zachodniej 1 potudniowej. W ostatnich
latach poziom konsumpcji kokainy utrzymywal si¢ na wzglednie stalym poziomie. Jednak

obecnie mozna zaobserwowac zwigkszona dostgpnos¢ kokainy.



Kokaina trafia do Europy gtownie z Kolumbii, Brazylii i Wenezueli, droga morska i lotnicza.
Waznymi obszarami tranzytowymi sa Karaiby i Afryka Zachodnia, a ostatnio takze Ameryka
Srodkowa. Nie udalo si¢ rozwiaza¢ problemu transportu kokainy w kontenerach morskich,
ktore trafiaja do gléwnych portdw europejskich. Przestgpcy nieustannie zmieniaja sposoby
ukrywania kokainy, np. kokaine przewozi si¢ jako sktadnik tworzyw sztucznych, a nastepnie
poddaje ekstrakcji chemicznej w Europie.
Warto$¢ rynku glownych syntetycznych substancji pobudzajacych, amfetaminy,
metamfetaminy i MDMA, szacuje si¢ na co najmniej 1,8 mld euro rocznie (miedzy 1,2
a2,5mld euro) w przypadku amfetaminy (w tym metamfetaminy) oraz 0,67 mld euro
(migdzy 0,61 a 0,72 mld euro) w przypadku MDMA/ekstazy. Niepokojacym zjawiskiem jest
dostepnos¢ produktow o duzej zawartosci MDMA oraz zwigkszona konsumpcja
metamfetaminy. Najwigkszymi producentami MDMA 1 amfetaminy w UE sa Holandia
1 Belgia, natomiast wigkszo$¢ metamfetaminy wytwarzana jest prawdopodobnie w Czechach.

Coraz wigksze obawy wzbudza stosowanie amfetaminy 1 metamfetaminy przez
niektore grupy spoteczne, np. mgzczyzn majacych kontakty seksualne z mezczyznami, co
zaobserwowano w kilku metropoliach europejskich. W tej grupie zaobserwowano réwniez
przyjmowanie amfetaminy droga iniekcji oraz zachowania seksualne wysokiego ryzyka.
Zachowania te sa niepokojace z punktu widzenia zdrowia publicznego. Dostgpne dane
wskazuja, ze metamfetamina moze sta¢ si¢ powaznym problemem w Europie, w zwiazku
z czym nadzor w tym obszarze jest bardzo wazny.

Dostgpnos¢ produktow MDMA o duzym stgzeniu stanowi rdéwniez zagrozenie
1 wyzwanie dla bezpieczenstwa i zdrowia publicznego. Najnowsze dane wyraznie wskazuja,
ze po okresie wzglednego deficytu narkotyk ten ponownie jest powszechnie dostgpny.
Co wigceej, zawarto§¢ MDMA w tabletkach wzrosta od 2010 r. 1 osiaga rekordowo wysoki
poziom. Najnowsze dane epidemiologiczne wskazuja rdéwniez, zZe zainteresowanie
konsumentéw tym narkotykiem moze wzrastac.
Wiele nowych substancji psychoaktywnych (NSP) sprzedaje si¢ nadal jako ,,legalne”.
Nie zaobserwowano zadnych oznak spowolnienia w tym obszarze. W samym tylko 2015 r.
zgloszono po raz pierwszy az 100 nowych substancji, a unijny system wczesnego ostrzegania
monitoruje obecnie ponad 560 NSP, tj. dwa razy wigcej niz liczba narkotykéw objetych
zakresem migdzynarodowych konwencji o kontroli narkotykow. Po dostgpne na rynku NSP
siggaja zarbwno osoby zazywajace je okazjonalnie, jak 1 uzaleznieni od innych narkotykow.
Producenci szybko reaguja, a nawet przewiduja zmiany prawne i regulacyjne, nieustannie
opracowujac i wprowadzajac na rynek nowe substancje. Zglobalizowane tancuchy dostaw

umozliwiaja sktadanie zamowien na hurtowe ilosci NSP online. Internet jest obecnie czgscia
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codziennego zycia, a w polaczeniu z tanim, efektywnym i niezawodnym transportem,
pozwolil Chinom sta¢ si¢ chemicznym i farmaceutycznym hurtownikiem i detalista
dostarczajacym NSP odbiorcom na catym $wiecie. Sa one przywozone do Europy, tutaj
pakowane 1 sprzedawane na wolnym lub czarnym rynku. Wiele sposréd NSP jest znacznie
silniejszych niz ich kontrolowane odpowiedniki, np. syntetyczne kannabinoidy sprzedawane
jako legalne zamienniki konopi, syntetyczne katynony, ktdre moga by¢ stosowane zamiast
amfetaminy, MDMA 1 kokainy. Rynek ten przyciaga zorganizowane grupy przestgpcze ze
wzgledu na niskie ryzyko i potencjalnie ogromne zyski. Istnieja przestanki wskazujace na
wytwarzanie NSP rowniez w Europie. Pojawily si¢ takze odrebne, cho¢ zazgbiajace si¢
rynki ,,dopalaczy”, ,substancji badawczych” i ,suplementow diety” sprzedawanych
w sklepach stacjonarnych i internetowych. Wraz ze wzrostem dostgpnosci odnotowuje si¢
coraz wigcej si¢ przypadkéw ostrych, czasami $miertelnych zatru¢. Szkody zdrowotne
wynikaja takze ze zmieniajacych si¢ wzorcoOw uzywania narkotykow. Rosnaca popularnosé
nowych substancji wsrod uzytkownikow dozylnych powoduje wzrost zagrozen zdrowotnych
zwiazanych z zakazeniami wirusem HIV, wirusem zapalenia watroby typu C i zakazeniami
bakteryjnymi. Szczegolnie jest to widoczne w przypadku nowych substancji stymulujacych,
takich jak mefedron, a-PVP i etylofenidat.
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Problemem dla wszystkich krajow UE sa konopie indyjskie. O wadze tego zagadnienia
$wiadczy fakt, ze skala zjawiska jakim jest uzywanie konopi indyjskich nie zmniejsza sig,
a w niektorych grupach wydaje si¢ nawet rosna¢. Warto podkresli¢, ze w wigkszosci krajow,
ktore przedstawiaja szacunkowe dane sondazowe do europejskiego raportu narkotykowego
(od 2013 r.), odnotowano wzrost popularnosci tego narkotyku. Jak pokazuja powyzsze dane
konopie maja najwickszy udziat wartosciowy w europejskim rynku narkotykow.

Konsekwencje funkcjonowania rynku narkotykéw sa szerokie 1 wykraczaja poza szkody
bezposrednio zwiazane z zazywaniem narkotykéw. Obejmuja one udziat w innych
rodzajach dzialalnoSci przestgpczej, a takze terroryzm. Wpltywaja na legalna dzialalnos¢
gospodarcza 1 szeroko pojeta gospodarke, a takze obciazaja instytucje publiczne poprzez

korumpowanie urzednikéw. Generalnie oddziatywuja na cate spoteczenstwo.

Temonyzm

Pzemytbroni
ludzmi niglegainych
i ich wyzysk owardw
Szersza
dzialalnosé
Korupcja ; przestgpcza s’:.:dy
urzpdtktw iterroryzm o
Wplyw na
Wplywna RYNKI jednostki,
rozwéj NARKOTYKOWE rodziny
izarzgdzanie : i spolecznosci
Przestepstwa
Wydatki i akty przemocy
rzgdowe zwigzane
znarkotykami

Zrédlo: Europejskie Centrum Monitorowania Narkotykéw i Narkomanii (2016), Raport o rynku
narkotykowym w UE: Przeglad strategiczny, Wspolne publikacje EMCDDA-Europol,
Urzqd Publikacji Unii Europejskiej, Luksemburg.

Najnowsza analiza wspotczesnego rynku narkotykéw pokazuje potrzebe wzigcia pod

uwage w europejskiej strategii narkotykowej bardziej ztozonych aspektow tego problemu, niz



dotychczas. Polska jako panstwo cztonkowskie UE uczestniczy w poszukiwaniu jak
najlepszych rozwiazan we wspolnej europejskiej strategii walki z narkotykami i to zar6wno

w obszarze popytu jak i podazy. Dotyczy to takze nowych substancji psychoaktywnych.

W 2016 roku w Lodzi nastapil ponowny wzrost uzywania nowych substancji
psychoaktywnych, w tym ,,dopalaczy”. Coraz czgéciej w ,,dopalaczach” identyfikowane sa
substancje o0 ostrej toksycznosci. W zwiazku z zatruciem dopalaczami na Oddziat
Toksykologii Instytutu Medycyny Pracy przyjeto 894 osoby, to o 137 osob wigcej anizeli
w roku poprzednim. Inaczej przedstawia sig¢ Sytuacja w skali kraju. Z danych Panstwowe;j
Inspekcji Sanitarnej wynika, ze najwyzsza $rednig krajowa zatru¢ ,,dopalaczami” odnotowano
w 2015 roku. Nalezy takze zwroci¢ uwage na bardzo zrdznicowane rozpowszechnienie
»dopalaczy’ na terenie Polski, co odzwierciedlaja dane nt. zatru¢ ,dopalaczami”

w poszczegdlnych wojewodztwach.

2014 rok - liczba podejrzen zatru¢ dopalaczami z podziatem na wojewodztwa w przeliczeniu
) na 100 ty$. mieszkancow.
Srednia krajowa w catym 2014 roku wyniosta 6,29 przypadkoéw na 100 tys.
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Zrédlo: Parstwowa Inspekcja Sanitarna



2015 rok - liczba podejrzen zatru¢ dopalaczami z podziatem na wojewodztwa w przeliczeniu
na 100 ty$. mieszkancow.
Srednia krajowa w calym 2015 roku wyniosta 18,92 przypadkéw na 100 tys.
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4,15

Zrédlo: Parhistwowa Inspekcja Sanitarna

2016 rok - liczba podejrzen zatru¢ dopalaczami z podziatem na wojewodztwa w przeliczeniu
) na 100 ty$. mieszkancow.
Srednia krajowa w catym 2016 roku wyniosta 11,19 przypadkéw na 100 tys.
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100 tys mieszkaricow 2016 rok

Zrédlo: Panstwowa Inspekcja Sanitarna
W Polsce w roku 2016 liczba zatru¢ ,,dopalaczami” nieco spadta w stosunku do 2015 roku.
Jednak jest nadal bardzo wysoka co $wiadczy o duzej aktywnosci handlarzy ,,dopalaczami”

jak réwniez o niestabnacym zainteresowaniu tymi produktami.
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Coraz wigcej instytucji podejmuje wzmozone dziatania przeciwko ,,dopalaczom”.
Wprowadzenie nowych mechanizméw kontroli spowodowato zmiang w dziataniu
dystrybutorow i sprzedawcow ,,dopalaczy”. Sklepy z ,,dopalaczami” nie reklamuja swojej
dziatalno$ci, jak to byto w latach 2008-2010. Punkty dystrybucji ukrywaja ich sprzedaz
wsrod innych towarow np.: w kwiaciarniach, sklepach gospodarstwa domowego czy tez
z produktami ziotowymi. Sa one kontrolowane i zamykane przez Inspekcj¢ Sanitarna. Jednak

wilasciciele niektorych z nich otwieraja kolejne pod szyldem innej spotki.

Dziatania Panstwowej Inspekeiji Sanitarnej w latach 2011 — 2016

Ogromnym problemem sa nadal sklepy internetowe, ktore w wigkszosci maja swoje
strony zagranica, co bardzo utrudnia walke z nimi. Dziata ich ok. 40. Zaméwione ,,dopalacze”
dostarczane sa z reguty w ciagu 2-3 dni.

Duza czg$¢ oferowanych przez sklepy internetowe produktéw to research chemicals (RC).
To bardzo niebezpieczne produkty sprzedawane w postaci proszkow, jako materiaty do

domowych analiz chemicznych (a tak naprawde do indywidualnego przygotowywania).

Sklepy internetowe stosuja rozne chwyty aby przyciagna¢ klienta.

4N

SKLEP DOPALACZE

Moc rabawy w jednym miejscu

11



MAJOWA PROMOCJA!!!! WYSYLAMY X2!!! ZAMOW ZA MINIMUM
300 ZE. 1 DOSTAN PODWOJNE ZAMOWIENIE (PROMOCJA WAZNA DO 10
MAJA)
NAJLEPSZY W SIECI
NAJSZYBSZA WYSYLKA

WYSYLAMY JUZ
ZAMAWIASZ 10g ULUBIONEGO PROSZKU
DOSTAJESZ 20g ULUBIONEGO PROSZKU

FAJNE, PRAWDA?

Kup produkty za minimum 300 z} i ciesz si¢ podwdjna faza. Promocja obejmuje wszystkie
produkty w naszym sklepie internetowym.

Wystarczy, ze zrobisz zakupy za minimum 300 zt a podwoimy Twoje zamdwienie. Nie
musisz nic robi¢, promocja aktywuje sie automatycznie w momencie zamowienia za kwote

minimum 300 zt

Z PROMOCJI SKORZYSTALO

22570s0b

SKUSISZ SIE?

Darmowa dostawa juz od 200 zt

Sprawdz bestsellery kolekcjonera

3CMC Big Crystal 1g Analog 3SMMC 5g Analog 3SMMC 10g

39.00 zt 70.00zt 120.00 zt
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http://research-chemicals.pl/produkt/3cmc-big-crystal/
http://research-chemicals.pl/produkt/analog-3mmc-5g/
http://research-chemicals.pl/produkt/analog-3mmc-10g/

ik o

ﬁﬁﬁ o
\ EXCLUSIV

KOKOLINO

Exclusive Kokolino 0,3g Exclusive Kokolino 100szt Cherry Kokolino 10g
16.00zt 1.050.00 zt 370.000 zt

Na salony wjechal wlasnie wasz ulubiony Srodek 4mmc... Sprébujecie?.

T i
Mefedron 4mmc 2g Mefedron 4mmc 10g Mefedron 4mmc 25g
99.00 zt 300.00 zt 620.00 zt
NOWOSC!
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http://research-chemicals.pl/produkt/exclusive-kokolino-03g/
http://research-chemicals.pl/produkt/exclusive-kokolino-100szt/
http://research-chemicals.pl/produkt/cherry-kokolino-10g/
http://research-chemicals.pl/produkt/mefedron-4mmc-25g/
http://research-chemicals.pl/produkt/3-fpm-10g/

Nadal problemem jest takze wykorzystywanie lekow bez recepty, zawierajacych
pseudoefedryne. Stuza one do produkcji metamfetaminy, ale takze do osiagania tzw. efektow

»rekreacyjnych” (przez ich bezposrednie uzywanie).
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Nielegalne laboratoria produkujace z lekow matamfetaming dziataja nie tylko w Polsce, takze
w Czechach, na Slowacji, w Niemczech 1 Holandii. Najbardziej popularnym 1 najczg$ciej
wykorzystywanym do tego celu lekiem jest Sudafed. Jest on takze uzywany do produkcji
efedronu - domowym sposobem.

W ostatnich latach obserwujemy niepokojacy wzrost zazywania niektorych lekow
dostepnych bez recepty (tzw. lekéow OTC) w celach pozamedycznych. Dotyczy to
w szczeg6lnosci os6b miodych. Przyjecie wigkszych dawek anizeli terapeutyczne moze
prowadzi¢ bowiem do wystapienia efektoéw psychostymulujacych, euforyzujacych lub
halucynogennych.

Mtodziez coraz czgéciej sigga po $rodki, ktorych stosowanie nie wymaga iniekcji ani
tzw. ,,wciagania” (takie zachowania bowiem sa w opinii mtodziezy negatywnie kojarzone
z narkomania jako patologia), o krotkotrwatym dziataniu, tak by efekty mozna bylo tatwo
ukry¢ przed otoczeniem.

Zdaniem toksykologéw, rosnie liczba lekow uzywanych w celach ,,rekreacyjnych”, gtéwnie
zawierajacych efedryng (obecna w wielu $rodkach OTC), ale takze zawierajacych
benzydaming, xylometazolin czy kodeing. Popularno$¢ konkretnych lekow zawierajacych
powyzsze substancje uwarunkowana jest chwilowymi modami, dyskusjami na forach
internetowych czy wrgcz zwyczajami panujacymi w  danym, lokalnym $rodowisku

mtodziezowym.
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Wedtug czesci ekspertow wzrost zazywania lekow OTC w celu odurzania si¢ zwigzany jest
ze stalymi dziataniami powodujacymi ograniczenie obrotu ,,dopalaczami”. Za$ szeroki dostep
do lekéw OTC, takze tych zmieniajacych §wiadomo$¢, przyczynil si¢ do upowszechnienia
w gronie wielu mtodych ludzi nowych wzorcow rozrywki czy spedzania czasu.

Sprzyja temu takze niska cena lekow oraz mata §wiadomos$¢ potencjalnych zagrozen
wsrod rodzicow oraz nauczycieli 1 pedagogow. W przeciwienstwie do wielu narkotykow
i ,,dopalaczy”, produkty dostgpne w aptekach stosowane sa przede wszystkim doustnie.
Najblizsze otoczenie, np. rodzina, bardzo czg¢sto nie przypuszcza, ze przyjmowany doustnie
lek moze by¢ stosowany jako srodek odurzajacy. Leki OTC staja si¢ wigc alternatywa badz
uzupetnieniem dla klasycznych lub nowych s$rodkéw psychoaktywnych (,,dopalaczy”).
Legalne pochodzenie §rodkow pozyskanych w aptece stanowi o ich atrakcyjnosci, szczegdlnie
dla najmtodszych uzytkownikow.

Ekspertom trudno jest jednoznacznie oceni¢ skalg zjawiska odurzania si¢ lekami. Ocena
z reguly opiera sig¢ na statystykach przyje¢ na szpitalne oddziaty toksykologiczne, a takze na
wycinkowych wynikach badan ilosciowych. Szpitalne statystyki nie sa natomiast w tym
przypadku miarodajne ze wzgledu na specyfik¢ omawianych §rodkow. Pomimo niszczacego
wplywu na zdrowie i1 uzalezniajacych efektow, leki sa jedynie czasami przedawkowywane
w takim stopniu, by stan pacjenta wymagat hospitalizacji. Dane, jakimi dysponuja szpitale nie
sa wigc wystarczajaca przestanka pozwalajaca na wnioskowanie o skali zjawiska.

Informacje o sposobach zazywania lekéw OTC w celu osiagnigcia efektow
»rekreacyjnych” w duzej mierze pochodza z wpiséw na licznych portalach np. hyperreal.info;
nerogroove.info, badz stronach internetowych. Staty si¢ one miejscem wymiany doswiadczen
1 informacji o potencjalnych skutkach dziatania lekoéw OTC, sposobach ich przyjmowania

a takze mozliwosciach faczenia z alkoholem lub innymi srodkami psychoaktywnymi.

I11. PRZECIWDZIALANIE NARKOMANII
MIEJSKI PROGRAM PRZECIWDZIALANIA NARKOMANII

1. Cele programu

Podstawa dziatan prowadzonych ze strony Miasta jest Miejski Program
Przeciwdzialania Narkomanii, przyjmowany corocznie uchwata Rady Miejskiej w Lodzi.
Jako odrebny Program zostat on opracowany po raz pierwszy na rok 2007 (wczes$niej zadania
dotyczace przeciwdziatania narkomanii ujgte byly w Miejskim Programie Profilaktyki

i Rozwiazywania Probleméw Alkoholowych). Zrodlem finansowania sa $rodki finansowe
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uzyskane z optat za korzystanie z zezwolen na sprzedaz napojow alkoholowych oraz $rodki
finansowe z budzetu miasta.
Na realizacj¢ Miejskiego Programu Przeciwdzialania Narkomanii w 2016 roku
zaplanowano kwote 1.865.300,00 zt.
Program w swej konstrukcji zaktada realizacj¢ czterech celow:
I. Upowszechnienie i utrwalenie w wybranych grupach mieszkancéow +‘odzi
postaw abstynenckich wobec uzywania substancji o dziataniu narkotycznym,
z dostosowaniem do specyfiki adresatow.
Il. Minimalizacje dysfunkcji zycia rodzinnego i spotecznego, wywotanych uzywaniem
narkotykow.
I1l. Redukcje szkéd zdrowotnych spowodowanych uzywaniem narkotykéw u o0séb
uzaleznionych i zagrozonych uzaleznieniem.
IV. Doskonalenie Miejskiego Programu Przeciwdziatania Narkomanii i kwalifikacji jego

realizator6w w celu podnoszenia skuteczno$ci oddziatywan.

Realizatorami Programu byly todzkie szkoty i placowki oswiatowe, miejskie instytucje

kultury, Miejskie Centrum Terapii i Profilaktyki Zdrowotnej oraz organizacje pozarzadowe.

IV. PROBLEM NARKOTYKOW I NARKOMANII

Zakres danych
Monitorowanie problemu narkotykéw 1 narkomanii na poziomie lokalnym
mozliwe jest dzigki wspotpracy z:
v' Krajowym Biurem ds. Przeciwdziatania Narkomanii (Warszawa, ul. Dereniowa 52/54)
v' Polskim Towarzystwem Zapobiegania Narkomanii Oddziat ¥Lodzki (Lodz,
al. Kosciuszki 48);
v" Klinikg Chorob Zawodowych i Toksykologii Instytutu Medycyny Pracy im. prof.
dr med. J. Nofera w Lodzi (L.6dzZ, ul. $w. Teresy od Dzieciatka Jezus 8);
v Specjalistycznym Psychiatrycznym Zespotem Opieki Zdrowotnej-Szpitalem im. dr
J. Babinskiego w Lodzi (L6dz, ul. Aleksandrowska 159);
v Miejskim Centrum Terapii i Profilaktyki Zdrowotnej im. bt. Rafata Chylifiskiego (L.6dz,
ul. Niciarniana 41);
v' Lbdzkim Towarzystwem Rodzin i Przyjaciot Dzieci Uzaleznionych ,,Powrot z U”
(Lodz, ul. Wigckowskiego 13);
v' Centrum Integracji Spofecznej MEA przy Fundacji ,,Uwolnienie” (Lodz,

ul. Inowroctawska 5);
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Niepublicznym Zaktadem Opieki Zdrowotnej ,,MONAR” - Osrodkiem Rehabilitacyjno
-Readaptacyjnym dla Dzieci i Mtodziezy (£6dz, ul. Tuszynska 106);

Stowarzyszeniem MONAR - Poradnia Profilaktyki, Leczenia i Terapii Uzaleznien
w Lodzi (L6dz ul. Tuszynska 106);

Stowarzyszeniem MONAR- Osrodkiem Leczenia, Terapii i Rehabilitacji Uzaleznien
w Keblinach (Kebliny, ul. Strykowska 3);

Poradnia Terapii Uzaleznien od Srodkéw Psychoaktywnych ,MONAR” (L6dz
ul. Wolczanska 225).

Miejskim Osrodkiem Pomocy Spotecznej w Lodzi (L6dz, ul. Kilinskiego 102/102a);
Panstwowym Wojewodzkim Inspektorem Sanitarnym w Lodzi (L6dZ ul. Wodna 40);
Wydzialem Wykroczen i Przestgpstw w Ruchu Drogowym Komendy Miejskiej Policji
w Lodzi (L6dz ul. Zeromskiego 88);

Komenda Miejska Policji w Lodzi (L6dzZ ul. Sienkiewicza 28/30);

Komenda Gtéwna Policji — Centralnym Biurem Sledczym (£6dz, ul. Pienista 71);
Prokuratura Okregowa w Lodzi (L6dz, ul. Kilinskiego 152);

Sadem Okregowym w Lodzi (L6dz, Plac Dabrowskiego 5);

Izba Celna w Lodzi (L6dz ul. Lodowa 97).

Przekazywane dane stuza opracowaniu corocznych Raportow, opisujacych z jednej strony

aktualna sytuacj¢ zwiazana z problemem narkotykéw i narkomanii w Lodzi, z drugiej zas

pokazujacych zmiany zachodzace na przestrzeni lat. Takie ujgcie problemu moze stanowié

podstawe do weryfikowania podejmowanych dotychczas dziatan na rzecz przeciwdziatania

temu zjawisku.

Zgromadzone dane analizowane sa pod katem:

dziatalnosci profilaktycznej — rodzaju prowadzonych dziatan profilaktycznych ramach

Miejskiego Programu Przeciwdziatania Narkomanii,

lecznictwa i rehabilitacji — leczonych w systemie ambulatoryjnym, stacjonarnym,

w oddziale ostrych zatru¢ (po przedawkowaniu), uczestniczacych w programie

substytucyjnym - z uwzglednieniem rodzaju narkotyku, wieku oraz pfci,

epidemiologii — zakazonych wirusem HIV, chorych na AIDS, zakazonych HCV,

chorych na WZW typu C, zgonéw w wyniku przedawkowania,

przestgpstw — prowadzonych postgpowan, wniesionych oskarzen, prowadzonych

spraw w zwiazku z posiadaniem, udost¢pnianiem, handlem i produkcja narkotykdéw

oraz liczby i1 wielkosci konfiskat,

dziatan pomocowych i wspierajacych — pomocy socjalnej rodzinom z problemem

narkotykowym, zabezpieczaniu miejsc pobytu osobom wychodzacym z uzaleznienia.
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Problemowe uzywanie narkotykow

Problem narkotykoéw i narkomanii znajduje si¢ w polu zainteresowania wielu stuzb,
takich jak lecznictwo, pomoc spoteczna, organy $cigania i wymiar sprawiedliwosci, o$wiata.
Kazda znich styka si¢ z tym zjawiskiem od innej strony. Przedstawione ponizej dane
liczbowe dotycza jedynie osob, ktore miaty kontakt z ktoras z ww. instytucji. Nalezy jednak
pamigtaé, ze wciaz wigkszo$¢ osob majacych kontakt ze srodkami psychoaktywnymi nie
przyznaje si¢ do ich uzywania, nie leczy sig, nie weszta w konflikt z prawem, a co za tym
idzie nie widnieje w statystykach. Tak wiec rejestrowani uzytkownicy stanowia jedynie cze$¢
ogolnej populacji oso6b zazywajacych srodki odurzajace lub psychotropowe.

Wstepnej orientacji, dotyczacej skali problemowego uzywania narkotykow, dostarczaja
dane z instytucji reagujacych na problem narkotykéw 1 narkomanii, takich jak: specjalistyczne
lecznictwo, pomoc spoteczna, policja itp. I to one postuza do opisania zjawiska.

Bardzo waznym elementem opisu byloby okreslenie liczby oso6b podejmujacych
leczenie zarowno w systemie ambulatoryjnym jak i1 stacjonarnym. Niestety jezeli chodzi
o lecznictwo ambulatoryjne, nie istnieje ogélna baza danych z ktérej moglibysmy otrzymac
informacj¢ o rzeczywistej liczbie leczonych. Tak wigc zebrane dane z lecznictwa
ambulatoryjnego w zasadzie méwia nam o liczbie zgtoszen do leczenia, a nie o liczbie 0sob,
ktore podjety leczenie. Wiemy bowiem z doswiadczenia, Ze osoby z problemem
narkotykowym czesto kilka razy w ciagu roku podejmuja probe leczenia, niejednokrotnie
zmieniajac o$rodki. Moga zatem by¢ kilkakrotnie zarejestrowani (w roznych osrodkach).

Uzyskane dane pozwalaja jednak na wychwycenie pewnych cech, tj.: rodzajow
narkotykéw najczgSciej uzywanych, szczegélnie zagrozonych grup wiekowych oraz

zalezno$ci migdzy uzywaniem narkotykow a plcia.

Lecznictwo ambulatoryjne

Osoby wuzaleznione od narkotykéw moga w Lodzi podja¢ leczenie w systemie
stacjonarnym lub ambulatoryjnym. Pomoc w systemie ambulatoryjnym mozna uzyskac
Miejskim Centrum Terapii i Profilaktyki Zdrowotnej im. bt. Rafata Chylinskiego (Lo6dz,
ul. Niciarniana 41), w Lodzkim Towarzystwie Rodzin i Przyjaciét Dzieci Uzaleznionych
»Powrot z U” (Lodz, ul. Wigckowskiego 13), Polskim Towarzystwie Zapobiegania
Narkomanii (Oddziat w Lodzi, ul. Piotrkowska 17) oraz w dwoch osrodkach Stowarzyszenia
MONAR: w Poradni Profilaktyki, Leczeniai Terapii Uzaleznieh w Lodzi MONAR przy
ul. Tuszynskiej 106 i1 w Poradni Uzaleznien Stowarzyszenia MONAR w Ltodzi przy
ul. Wolczanskiej 225.
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Liczba zgtoszen do leczenia ambulatoryjnego w roku 2016 do ww. placowek

Rodzaj substancji Wiek 0-18 rok zycia | Wiek ponad 19 lat Razem
Kanabinole 46 157 203
Amfetamina 12 52 64
Opiaty 8 24 32
Kokaina 0 3 3
Heroina 0 7 7
Leki nasenne
1 uspakajajace 1 43 44
Kilka substancji 244 751 995
Dopalacze 60 201 261

Rezem a1 12 [[0a608 ]

Wiek 0-18 rok zycia m Wiek ponad 19 lat

Zrédlo: Podmioty prowadzqce leczenie w systemie ambulatoryjnym

Jak wspomniatam wyzej dane liczbowe z lecznictwa ambulatoryjnego mozemy jedynie
traktowac jako ilos¢ zgloszen, co oczywiscie nie pozwoli nam okresli¢ rzeczywistej liczby
pacjentow. Mozemy jednak przeanalizowaé je pod katem rodzajow narkotykdéw, grup

wiekowych oraz pici uzytkownikoéw.
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W stosunku do 2015 roku obserwujemy spadek liczby zgloszen o 15%. Najwigksza grupg
61,84% nadal stanowia uzytkownicy Kilku substancji. Ich odsetek pomimo ogdlnego spadku
zgloszen wzrost o 2,15% w stosunku do ubieglego roku. Wzrost takze wskaznik zgloszen
zwiazany z uzywaniem ,,dopalaczy” — o 5% w stosunku do ogotu pacjentow. Jest on jednak
zdecydowanie nizszy anizeli w roku poprzednim, gdy odnotowaliémy prawie czterokrotny
wzrost zgloszen osob uzywajacych ,,dopalacze”. W przypadku pozostatych narkotykéw dane
wskazuja na spadek liczby zgloszen, co znajduje potwierdzenie w mniejszej ogolnej liczbie
zgloszen. Nie dotyczy to lekéw nasennych, w przypadku ktorych obserwujemy co prawda
niewielki ale wzrost liczby zgloszen. Podobnie jak w przypadku ,,dopalaczy” jest on
zdecydowanie nizszy anizeli w poprzednim roku gdy wynosit 100%.

W 2016 roku odnotowujemy generalnie spadek zgloszen pacjentow w obu grupach
wiekowych. Wsrod nieletnich  dotyczy to wszystkich substancji poza kanabinolami
i ,,dopalaczami”, gdzie odnotowano wyzsza liczbe zgloszen.

W starszej grupie wiekowej wzrost liczby zgtoszen dotyczyt uzytkownikow dopalaczy”
i opiatow a spadek przy pozostalych substancjach. W tej grupie wiekowej od kilku lat

obserwujemy wzrost wskaznika zwiazanego z ,,dopalaczami”.

Liczba pierwszorazowych zgloszen do leczenia ambulatoryjnego w roku 2016 do ww. placowek

Rodzaj substancji Wiek 0-18 rok zycia Wiek ponad 19 lat Razem
Kanabinole 34 114 148
Amfetamina 6 28 34
Opiaty 7 14 21
Kokaina 0 3 3
Heroina 0 1 1
Leki nasenne i uspakajajace 1 17 18
Kilka substancji 184 444 628
Dopalacze 51 182 233
Razem 283 803 -
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Wiek 0-18 rok zycia

Wiek ponad 19 lat

Zrédlo: Podmioty prowadzqce leczenie w Systemie ambulatoryjnym

W 2016 roku podobnie jak w roku poprzednim odnotowujemy ten sam poziom zgloszen

pierwszorazowych w ogolnej liczbie. Obserwujemy jednak réznice w stosunku do ubiegtego

roku dotyczace rodzaju uzywanych substancji. W grupie pacjentéw do 18 roku zycia wigcej

zgloszen zwiazanych jest z uzywaniem kilku substancji, opiatow oraz ,,dopalaczy”, a mnigj

z uzywaniem kanabinoli, amfetaminy i heroiny. W grupie wiekowej powyzej 19 roku zycia

wzrosta liczba zgloszen uzytkownikow kilku substancji i ,,dopalaczy” , a zmalala pozostatych

substancji.

Liczba zgloszen do lecznictwa ambulatoryjnego na przestrzeni lat 2010 - 2016.

0-18 lat 19 i wigcej lat
2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016
Opiaty 2 0 1 6 6 8 95 | 128 | 33 16 12 24
Kanabinole 49 25 35 70 93 46 | 194 | 280 | 144 | 219 | 247 | 157
Amfetamina| 34 0 13 25 26 12 89 | 158 | 40 | 110 | 104 | 52
Kokaina 0 0 0 0 0 0 0 28 2 1 3 3
Heroina 0 0 0 0 0 0 9 11 21 18 13 7
Mieszane, 159 37 | 127 | 305 | 303 | 304 |1.143| 276 | 525 | 767 |1.038| 952
w tym
,dopalacze” 7 1 4 9 30 60 43 60 67 35 181 | 201
Razem 251 63 | 181 | 406 | 428 | 370 |1.573| 941 | 832 |1.131|1.417|1.195
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Analizujac liczby zgloszenh na przestrzeni lat 2011 — 2016 nie mozna wskazac
okreslonej statej tendencji wzrostowej badz znizkowej. Obserwujemy wahania wskaznikow
w poszczeg6lnych latach. Na taki obraz moze skladac si¢ wiele przyczyn m.in. utrudnienie
podazy przez coraz to efektywniejsze dziatania stuzb dziatajacych w tym obszarze. Jedynie
w przypadku ,,dopalaczy” odnotowujemy staly wzrost zgloszen do leczenia w obu grupach
wiekowych co oznacza, ze rzeczywiste ograniczenie dostgpnosci do tych substancji nie jest
takie proste. Walka ze sklepami stacjonarnymi przynosi w duzej mierze oczekiwane efekty,
jednak pozostaje dystrybucja poprzez sklepy internctowe, co stanowi bardzo powazny
problem. Ponadto rozwiazania prawne nie nadazaja za rozwijajacym si¢ rynkiem
,dopalaczowym”. Procesy legislacyjne trwaja bardzo dtugo, a handlarze ,,dopalaczy” reaguja

btyskawicznie na pojawiajace si¢ zakazy wprowadzajac nowe substancje.

Liczba zgloszen do lecznictwa ambulatoryjnego na przestrzeni lat 2011 — 2016, w grupie
wiekowej 0-18 lat.
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W grupie wiekowej do 18 roku zycia nadal dominowaly zgloszenia w zwiazku
z uzywaniem kilku substancji. W 2016 roku stanowity one ok. 82% wszystkich zgloszen. Na
drugim miejscu byly zgloszenia zwiazane z uzywaniem ,,dopalaczy” (100% wigcej anizeli
w poprzednim roku). Na trzecim miejscu byly zgloszenia uzytkownikow kanabinoli (ich
liczba spadta o potowe). Po latach wzglednej stabilizacji obserwujemy powrdt ,,dopalaczy”
i konsekwencji z nimi zwiazanych. Od 2015 roku odnotowujemy znaczny wzrost liczby

zgloszen zwiazanych wtasnie z uzywaniem ,,dopalaczy” .
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Liczba zgloszen do lecznictwa ambulatoryjnego na przestrzeni lat 2011 — 2016, w grupie
wiekowej powyzej 19 lat.
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19 iwiecej lat

Wsréd dorostych uzytkownikéw substancji psychoaktywnych, podobnie jak wsrod
nieletnich, obserwujemy spadek ogoélnej liczby zgloszen. Najwigcej zgloszen nadal
zwiazanych jest z uzywaniem kilku substancji (w 2016 r. stanowily one 79,7% wszystkich
zgloszen). W przypadku wigkszo$ci substancji odnotowaliSmy spadek wskaznika
zglaszalnosci. Jedynie wsrod uzytkownikow ,,dopalaczy” i1 opiatow nastapit wzrost liczby
zgloszen.

Lecznictwo stacjonarne
Mieszkancy Lodzi podejmujacy leczenie stacjonarne moga korzysta¢ z ofert osrodkoéw
w calym kraju. Moga takze skorzysta¢ z profesjonalnej pomocy na terenie naszego miasta, w:
v" Niepublicznym Zaktadzie Opieki Zdrowotnej ,,MONAR” Os$rodku Rehabilitacyjno
- Readaptacyjnym dla Dzieci i Mlodziezy (Lodz, ul. Tuszynska 106)
v" Niepublicznym Zaktadzie Opieki Zdrowotnej MONAR (Kgbliny ul. Strykowska 3)

Pacjenci leczeni stacjonarnie

Grupa wiekowa

0-18 19-29 30 i wigeej Ogolem
Kobiety | Mgzczyzni | Kobiety |[Mgzczyzni| Kobiety | Mezczyzni
Heroina 0 0 0 2 1 0 3
Marihuana 0 0 0 4 0 0 4
Amfetamina 0 0 0 2 0 0 2
Mieszane 0 0 10 101 4 40 155

Zrédlo: Stowarzyszenie MONAR Kebliny.
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Zrédlo: Stowarzyszenie MONAR Kebliny.

Liczba oséb leczonych w Osrodku MONAR (Kebliny) w 2016 r. wzrosta 0 23%. Wzrost

dotyczy obu pici, ale w wigkszoséci mezczyzn w grupach wiekowych 19-29 oraz 30 i wigce;j.

Podobnie jak w poprzednich latach wsrod pacjentow dominowali mezczyzni (90,8%).

Najczgsciej z grupy wiekowej 19 — 29 lat (66,5% ogotu pacjentow). Gtownie byli to

uzytkownicy kilku substancji (94,6%). Nie odnotowano zadnego pacjenta ponizej 18 r.z.

Pacjenci leczeni stacjonarnie, pierwszorazowi

Grupa wiekowa
0-18 19-29 30 1 wigcej Ogotem
Kobiety | Mezczyzni | Kobiety |Mgzczyzni| Kobiety | Mgzczyzni
Heroina 0 0 0 0 0 0 0
Marihuana 0 0 0 0 0 0
Amfetamina 0 0 0 0 0 0 0
Mieszane 0 0 5 36 2 6 49
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Zrédlo: Stowarzyszenie MONAR Kebliny.

Wsrdd pacjentow pierwszorazowych nastapit nieznaczny wzrost (o 4%). Podobnie jak
w ubieglym roku dominowali mezczyzni (85,7%) w wigkszosci z grupy wiekowej 19 — 29,
uzaleznieni od kilku substancji.

Dzieci 1 mtodziez (do 25 roku zycia) moga podja¢ leczenie stacjonarne w todzi

w Osrodku Rehabilitacyjno — Readaptacyjnym MONAR.

Pacjenci leczeni stacjonarnie - w nawiasach liczba 0sob leczqcych sie pierwszorazowo.

Grupa wiekowa
0-18 18 -25 Ogotem
Kobiety Mgzczyzni | Kobiety | Mgzczyzni
Mieszane 39 (39) 95 (77) 9(3) 131 (102) | 274 (221)

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

Jak pokazuja dane pacjentami Os$rodka byli mtodzi ludzie uzywajacy kilku substancji.
W 2016 r. odnotowujemy znaczny wzrost (o 57%) ogoélnej liczby pacjentow w obu grupach
wiekowych. Wzrost jest jeszcze wyzszy bo o 78% wsrod pacjentow leczonych pierwszy raz.

W tej grupie dotyczy to szczegdlnie megzczyzn w wieku 18 — 25 lat. Ich liczba byta ponad
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trzykrotnie wyzsza anizeli w 2015 roku. Duzy niepokdj budzi réwniez wzrost liczby
pacjentow pierwszorazowych do 18 roku zycia, zwlaszcza wsrod dziewczat (0 50%).

Wsréd pacjentow obu Osrodkéw najwigkszy odsetek stanowia osoby uzywajace
Kilku substancji, takze wsrod pacjentow pierwszorazowych. Pacjenci uzaleznieni od heroiny,
amfetaminy i kanabinoli w tym kontekScie to niewielki utamek wszystkich leczonych.
Powyzsze dane nie oddaja jednak rzeczywistej liczby leczonych, gdyz mieszkancy todzi
moga podjaé leczenie na terenie calej Polski.

Bardzo duzy niepokdj budzi wzrost liczby pacjentow do 18 roku zycia, a takze tak znaczacy

wzrost liczby leczonych mtodych dorostych mezczyzn.

Jak wspomnialam wcze$niej mieszkancy odzi moga podejmowac leczenie stacjonarne
na terenie catego kraju. Dane o rzeczywistej liczbie leczonych todzian uzyskiwalisSmy
z Instytutu Psychiatrii 1 Neurologii w Warszawie, do ktérego przesylane sa informacje
z wszystkich placowek leczenia stacjonarnego. Niestety pomimo wielu staran juz od roku
2015 nie udaje nam si¢ uzyska¢ przedmiotowych danych, ktére stanowity dla nas wazny
wskaznik przy ocenie problemu narkomanii na terenie naszego miasta. Tym bardziej, ze
z przyczyn obiektywnych (brak bazy danych) nie mamy danych dot. liczby pacjentow

leczonych ambulatoryjnie, a jedynie liczbe zgloszen.

Lecznictwo stacjonarne dla osob z podwdjng diagnoza

Uzywanie narkotykéw, a szczegdlnie tzw. ,,dopalaczy” moze powodowa¢ wystapienie
chorob psychicznych badZ nasilenie objawoéw wczesniej rozpoznanych zaburzen
psychicznych. Pacjenci z podwojna diagnoza moga podja¢ leczenie stacjonarne w todzi
w Specjalistycznym Psychiatrycznym Zespole Opieki Zdrowotnej — Szpitalu im. dr
J. Babinskiego w Lodzi (Lodz, ul. Aleksandrowska 159) na Oddziale Terapii dla
Uzaleznionych od Substancji Psychoaktywnych ze Wspolistniejacymi Zaburzeniami
Psychicznymi.

Pacjenci leczeni stacjonarnie w oddziale terapii pacjentéw z podwdjng diagnozq — 2016 r.

Grupa wiekowa Razem
0-18 19-29 30-64
Kobiety | Mgzczyzni | Kobiety | Mgzczyzni | Kobiety | Mgzczyzni
Opiaty 0 0 0 0 1 0
Mieszane 0 0 26 32 23 46 127
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Zrédlo: Specjalistyczny Psychiatryczny Zespol Opieki Zdrowotnej — Szpital im. dr J. Babinskiego
w Lodzi (Lodz, ul. Aleksandrowska 159)

Pacjentami Oddziatu Terapii dla Uzaleznionych od Substancji Psychoaktywnych ze

Wspotistniejacymi Zaburzeniami Psychicznymi byli w zasadzie uzytkownicy kilku substancji

psychoaktywnych. W 2016 roku spadta liczba leczonych ogétem, jednak bardzo, bo o 53%

wzrosta liczba leczonych kobiet. Nadal jednak wigkszos¢ pacjentow (60,9%) stanowia

mezczyzni. W latach ubieglych przewazali megzczyzni z grupy wiekowej 19-29 lat, natomiast

od 2015 r. najwyzszy odsetek stanowia mezczyzni w wieku 30 — 64 lata.

Nie odnotowano przyje¢ 0sob z grupy wiekowej 0 — 18 lat.

Pacjenci pierwszorazowi leczeni w oddziale terapii pacjentow z podwojnq diagnozq - 2016 r.

Grupa wiekowa
0-18 19-29 30 -64 Ogotem
Kobiety | Mgzczyzni | Kobiety | Mgzczyzni | Kobiety | Mgzczyzni
Opiaty 0 0 0 0 1 0 1
Mieszane 0 0 6 10 8 12 36
12 4
10 -
®1 |
®1 / . :\)/Iizztzyane
. |
2 - p— 1
o - —-— - -
Kobiety Mezczyzni Kobiety ‘ Mezczyzni Kobiety ‘ Mezczyzni
0-18 19-29 30-64

Zrédlo: Specjalistyczny Psychiatryczny Zespol Opieki Zdrowotnej — Szpital im. dr J. Babiriskiego
w Lodzi (Lodz, ul. Aleksandrowska 159)
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Po znacznym (o 52,8%) wzroscie w 2015r. pacjentow pierwszorazowych odnotowujemy

w 2016 r. stabilizacjg liczby przyje¢. Nie odnotowano takze osob ponizej 18 roku zycia.

2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016
Opiaty 44% 6% 5% 8% 5% 7% 29% 2% 1%
Mieszane | 41% 87% 92% 87% 91% 90% 53% 98% 99%

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

Od 2009 roku obserwujemy pewna stabilizacj¢ w procentowym udziale okreslonych

grup uzytkownikow wsrod ogétu pacjentow. Jedynie w roku 2014 odnotowaliSmy znaczaca

zmiang w dotychczasowych proporcjach. Nastapit ponad czterokrotny wzrost liczby

uzytkownikdw opiatow oraz spadek o ponad 40% liczby leczonych, uzywajacych kilku

substancji. Zmiana ta miata charakter jednorazowy podobnie jak w roku 2008. Od 2015 roku

ponownie pacjentami prawie w 100% byli uzytkownicy kilku substancji psychoaktywnych.
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Detoksykacja

W  Specjalistycznym Psychiatrycznym Zespole Opieki

Zdrowotnej

— Szpitalu

im. dr J. Babinskiego w Lodzi (L6dz, ul. Aleksandrowska 159) funkcjonuje rowniez Oddziat

Detoksykacyjny, na ktorym wykonywane sa $wiadczenia w zakresie detoksykacji oraz

leczenia zespotow abstynencyjnych po substancjach psychoaktywnych.

Pacjenci przyjeci na detoksykacje w 2016 roku

Wiek osob detoksykowanych
0-18 19-29 30-64
K M M K M Ogotem
Opiaty 0 0 5 12 9 24 50
Leki uspakajajace
i nasenne 0 0 5 5 23 20 53
Mieszane 0 0 53 291 42 221 607
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Zrédlo: Specjalistyczny Psychiatryczny Zespot Opieki Zdrowotnej — Szpital im. dr J. Babiriskiego
w Lodzi (Lodz, ul. Aleksandrowska 159).

W roku 2016 na detoksykacje przyjeto 770 oséb (w 2015 r. — 550 os6b, 2014 r.-
801osob, 2013 r. —758 os6b. Po znacznym spadku liczby pacjentow w 2015 r. widzimy
ponowny wzrost (w stosunku do roku poprzedniego o 40%). W roku 2016 wzrosta przede
wszystkim liczba pacjentow uzywajacych Kilku substancji (0 32%) oraz leki uspakajajace
i nasenne (0 23%).

Po raz pierwszy od wielu lat odnotowujemy tak znaczny spadek wsrod pacjentow leczonych
po raz pierwszy z powodu zatrucia wieloma narkotykami badZz innymi substancjami
psychoaktywnymi (0 130%). Nie dotyczy to jednak kobiet, ktorych liczba wzrosta o 0k.30%.
Odwrotnie niz W poprzednich latach wigkszo$¢ pacjentow stanowity kobiety — 73%. To
znacznie wyzszy poziom anizeli we wezesniejszych latach, co moze $wiadczy¢, ze kobiety
zaczely takze ryzykownie uzywaé srodki psychoaktywne. Wsrod pacjentéw poddanych
detoksykacji, zaczety przewaza¢ osoby z grupy wiekowej 19-29 lata. Od 2105 r. nie
odnotowano pacjentow z grupy wiekowej 0-18 lat (w 2014 r. byto ich 15).

Pacjenci przyjeci pierwszy raz na detoksykacje w 2016 roku

Wiek osob detoksykowanych
0-18 19-29 30-64 Ogobtem
K M K M K M
Opiaty 0 0 0 0 0 1 1
Mieszane 0 0 29 8 8 2 40

29



30
25

20

15 M Opiaty
10 Mieszane
5 P P l I 4
a— a— a— a—— 4

K M K M K
0-18 19-29 30 -64

Wiek os6b detoksykow anych

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

Program Metadonowy

W  Programie uczestnicza osoby z dlugoletnim stazem uzywania narkotykow,
po wielokrotnych detoksykacjach, ktoére podejmowaty proby leczenia bez pozytywnych
rezultatdow. Pacjentami Programu Metadonowego sa uzytkownicy opiatow oraz osoby

uzaleznione od kilku substancji.

Pacjenci leczeni metadonem w roku 2016

Grupa wiekowa
0-18 19-29 30 -64 65 i wiecej Ogolem

Kobiety | Mgzczyzni | Kobiety | Mgzczyzni | Kobiety | Mgzczyzni | Kobiety | Mgzczyzni

Opiaty 0 0 7 6 20 61 0 0 94
Mieszane 0 0 0 0 0 0 0 0 0
70
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0-18 19-29 30 -64 65 iwiecej
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Zrédlo: Specjalistyczny Psychiatryczny Zespot Opieki Zdrowotnej — Szpital im. dr J. Babinskiego
w Lodzi (LodzZ, ul. Aleksandrowska 159)
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Na koniec 2016 roku w Wojewodzkiej Poradni Odwykowej P.L.S. Metadonem
przy SP ZOZ im. Babinskiego w Lodzi zarejestrowanych byto 94 pacjentow, to 0 3pacjentéw
wigcej anizeli w roku poprzednim. Wszyscy leczeni to uzytkownicy opiatow. Wigkszo$¢
pacjentow bo 86,2% to osoby z grupy wiekowej 30 — 64 lata. Wérod ogdlnej liczby
uczestnikow Programu 28,7% stanowity kobiety, w wigkszosci migdzy 30- 64 rokiem zycia.

Pacjenci leczeni metadonem — pierwszorazowi (przyjeci w 2016 r.)

Grupa wiekowa
0-18 19-29 30 -64 65 1 wiecej
Kobiety [ Mgzczyzni |Kobiety [Mezczyzni| Kobiety | Mgzczyzni | Kobiety Mezczyzni
Opiaty 0 0 0 1 0 2 0 0
Mieszane 0 0 0 0 0 0 0 0
3
2,5
2
1,5
1 M Opiaty
Mieszane
0,5 A a—— _a— a— a—— a—
N g z 5 z g 5 5
S g,, 2 E, S § 2 %ﬁ,
0-18 19-29 30 -64 65 i wiecej
Grupa wiekowa

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

W 2016 r. liczba przyjetych pacjentow pierwszorazowych jest taka sama jak w roku
poprzednim. Po dwoch latach wzrostu (2013 roku — 8, 2014 roku — 11) powrocita do poziomu
z 2012 roku. (w roku 2012 byto ich 3, w 2015 roku — 3, w 2016 r. - 3).

Pacjenci leczeni metadonem na przestrzeni lat 2009 — 2016
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Analizujac dane z uczestnictwa w Programie Metadonowym w ciagu ostatnich kilku lat,
widzimy w latach 20092010 znaczny wzrost liczby pacjentow (2009 r. -77, 2010 — 159), po
czym utrzymujacy si¢ do roku 2013 spadek liczby uczestnikéw Programu i ponowny znaczny
wzrost w 2014 r. do 140 pacjentow. W 2015 r. odnotowujemy kolejny spadek liczby
pacjentow - w programie uczestniczylo 91 osob, to mniej o 35% anizeli w roku poprzednim.
W okresie sprawozdawczym liczba pacjentow w zasadzie utrzymala si¢ na poziomie
poprzedniego roku. Czy jest to wynik mniejszych potrzeb, czy nie dofinansowania programu,
trudno stwierdzic.

Podobnie przedstawia si¢ sytuacja w odniesieniu do pacjentoéw pierwszorazowych
(2007 r. - 11, 2008 r.- 16, 2009 r.— 43), cho¢ w tej grupie tendencj¢ spadkowa zauwazamy juz
w 2010 roku — 39. Utrzymywala si¢ ona rowniez w roku 2011 1 2012. Jednak juz w 2013 roku
nastapil ponowny wzrost liczby pacjentow pierwszorazowych (z 3 oséb w 2012 r. do 8
w 2013 r. i 11 w 2014 r.). Rok 2015 to kolejny spadek liczby pacjentow pierwszorazowych,
prawie trzykrotny. Do programu przyjeto 3 pacjentow, podobnie w 2016 roku. Dane
w kolejnych latach pokaza, czy widoczna zmiana bgdzie miata staty charakter.

Lecznictwo substytucyjne do roku 2010 zdominowane byto przez mezczyzn z grupy
wiekowej 30-64 lata. W kolejnych latach zwlaszcza wsrdd pacjentow nowoprzyjetych
odnotowujemy wzrost liczby leczonych z grupy 19-29 lat. Obserwujemy takze wzrost liczby

kobiet podejmujacych t¢ forme leczenia.

Terapia jako forma profilaktyki

Lodzkie Towarzystwo Rodzin i Przyjaciot Dzieci Uzaleznionych ,,Powrot z U”
(Lodz, ul. Wigckowskiego 13) realizuje dwupoziomowe programy profilaktyczne. Poziom
pierwszy to dziatania posrednie skierowane do rodzicow, pedagogoéw, kuratorow sadowych.
Prowadzone w formie wyktadow i warsztatow. Ich celem jest przygotowanie dorostych do
takich dzialan, ktore pomoga zapobiegaé pojawieniu si¢ zjawiska narkomanii wsrod dzieci
I mlodziezy. Poziom drugi programu obejmuje konsultacje, interwencje kryzysowe, terapi¢
indywidualna i grupowa oraz warsztaty umiejgtnosci psychospotecznych. Jak podaje
Lodzkie Towarzystwo Rodzin i Przyjaciol Dzieci Uzaleznionych ,,Powr6t z U” w zajgciach
profilaktycznych | poziomu uczestniczyly 252 o0soby, natomiast z réznych form pomocy
w ramach Il poziomu programu skorzystato 153 oséb. W 2016 roku obserwujemy znaczny
spadek liczby uczestnikow zaje¢ w ramach zarowno | jak i I poziomu. Trudno jednoznacznie

stwierdzi¢ co byto przyczyna spadku zainteresowania uczestnictwem w programie.
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Rodzaj programu Liczba Liczba Liczba Liczba Liczba
profilaktycznego uczestnikow uczestnikow uczestnikOw | uczestnikow | uczestnikow
w 2012 w 2013 w 2014 w 2015 W 2016

| poziom 791 479 453 552 252
Il poziom 240 255 258 256 153
Zrédlo: Eédzkie Towarzystwo Rodzin i Przyjaciél Dzieci Uzaleznionych ,, Powrétz U”
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Zrédlo: Eédzkie Towarzystwo Rodzin i Przyjaciél Dzieci Uzaleznionych ,, Powrétz U”

Dwupoziomowe programy profilaktyczne realizowato rowniez Polskie Towarzystwo

Zapobiegania Narkomanii Oddziat w Lodzi. W roku 2016 w zajgciach I poziomu wzigto

udzial 131 uczestnikéw, z pomocy w ramach II poziomu programu skorzystalo 219 osob.

Podobnie jak w Lodzkim Towarzystwie Rodzin i Przyjaciot Dzieci Uzaleznionych ,,Powrot

z U” odnotowujemy znaczny spadek zainteresowania udziatem w programie profilaktycznym.

Konsekwencje zdrowotne i spoteczne

Wsrod uzytkownikow narkotykow dochodzi takze do przedawkowania narkotykow

oraz zatrucia zagrazajacego ich zyciu. Osoby te hospitalizowane sa w Oddziale Toksykologii

Instytutu Medycyny Pracy w Lodzi ul. Teresy 8.

Pacjenci przyjeci w zwiqzku z zatruciem

Ogo6lna ) )
_ 3 ) _ Liczba Liczba
Rodzaj substancji Wiek min-max | liczba osob )
kobiet mezczyzn
zatrutych
Opiaty 19-75 13 7 6
Dopalacze 17-67 894 54 840
THC 20-49 62 5 57
Leki przeciwkaszlowe 19-39 6 1 5
Amfetamina 22-53 48 9 39
Rozpuszczalniki 33-61 10 0 10
Razem 1.033 76 957
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Zrédlo: Klinika Choréb Zawodowych i Toksykologii Instytutu Medycyny Pracy
im. prof. dr med. J. Nofera w Lodzi (Lodz, ul. Sw. Teresy od Dziecigtka Jezus 8)

W Oddziale Toksykologii w roku 2016 hospitalizowane byty 1.033 osoby, to kolejny rok
wzrostu (0 16%) liczby przyjetych pacjentow zwlaszcza w zwiazku z zatruciem
»dopalaczami”. W ogoélnej liczbie leczonych stanowili oni 81,3%. Juz w 2013 roku
obserwowalismy bardzo duzy, bo 6-krotny wzrost przyje¢ w stosunku do poprzedniego roku.
Lata 2014 - 2016 potwierdzaja, ze problem ,,dopalaczy” nie zostat rozwiazany i po krotkim
okresie wzglednego spokoju powrocit ponownie. Na oddziat trafiali zar6wno bardzo miodzi
ludzie — 17 letni, jak i dorosli (najstarszy pacjent mial 67 lat). Nadal niestety ,,dopalacze”
stanowia gtéwna i najbardziej niebezpieczna substancjg zatrug.

Analizujac dane dot. pozostatych hospitalizacji widzimy wzrost liczby pacjentéw zwigzany
z THC (0 40%) i opiatami (0 44%). Natomiast trzykrotnie mniej osob przyjeto w zwiazku
z zatruciem lekami przeciwkaszlowymi. Na oddzial przyjeto rowniez 10 osob zatrutych
rozpuszczalnikami. Ich wiek wskazuje, ze najprawdopodobniej byty to wypadki przy pracy.
Nadal dominujaca grupg wsrod pacjentdw stanowia mezezyzni — 92,6%. Kolejny rok wzrasta
ich odsetek w stosunku do wszystkich leczonych, w roku 2016 wzrost o 4,6%.

Dodatkowe zagrozenia zdrowotne w grupie osob uzywajacych narkotyki to zakazenia

HIV, zachorowania na AIDS oraz zakazenia HCV 1 HBV.
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Panstwowy Wojewoddzki Inspektor Sanitarny w Lodzi zarejestrowat w 2016 roku
6 przypadkéw zachorowan na WZW typu C u oséb podajacych w wywiadzie uzywanie
narkotykoéw (3 osoby przyjmowaty jednocze$nie narkotyki w iniekcjach i wciagane przez
nos, 2 osoby tylko iniekcyjnie i 1 osoba tylko przez nos). Odnotowano takze 1 przypadek
zachorowania na WZW typu B. Wsréd uzytkownikéw narkotykéw zarejestrowano 2 0soby
zakazonych wirusem HIV oraz 2 przypadki zachorowan na AIDS (uzywanie iniekcyjne).
Zakazenia moga takze nastapi¢ W drodze kontaktéw seksualnych. Wiemy bowiem, ze
narkomani podejmuja szereg innych ryzykownych zachowan (przygodne kontakty seksualne
Czy uprawianie prostytucji w celu zdobycia srodkéw na narkotyki).
Nalezy jednak zaznaczy¢, ze systematycznie wzrasta $wiadomo$¢ spoteczna, czego
wynikiem jest zglaszanie si¢ na badania. Bez watpienia wazna rolg odgrywaja tu prowadzone

edukacyjne kampanie spoleczne, a takze rozdawanie ulotek informujacych o symptomach

choroby.
2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016

Narkomani zakazeni HIV 3 3 5 0 4 0 5 7 2
Narkomani z rozpoznanym 4 1 9 0 0 5 7 4 2
AIDS

10

9

8

7

6
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3

2

1

2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016
—— Narkomani zakazeni HIV —— Narkomani zrozpoznanym AIDS

Zrédlo: Paristwowy Wojewddzki Inspektorat Sanitarny w Lodzi

Przyjmowanie narkotykéw, szczegdlnie w duzych dawkach stanowi zagrozenie dla
zycia. Dane o liczbie zgonow zwiazanych z przedawkowaniem narkotykow za 2016 r. beda

dostepne W bazie Gloéwnego Urzedu Statystycznego w I kwartale 2018 roku.
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Liczba zgonow zwiqzanych z uzywaniem narkotykow

2012 2013 2014 2015 2016
Miasto Zgony |  Zgony Zgony Zgony Zgony Zgony Zgony | Zgony Zgony Zgony
ogbtem| zwigzane ogétem| zwiazane | ogétem | zwiazane |ogélem| zwiazane ogdtem | zwiazane
7z uzywaniem Z uzywaniem Z uzywaniem| Z uzywaniem Z uzywaniem
narkotykéw narkotykéw narkotykéw narkotykow narkotykow
Warszawa | 18460 30 18722 29 17959 42 18592 54 18512 b.d*
Lodz 10255 10 10325 12 9813 6 10186 6 9663 b.d*
Krakow 7081 3 7173 2 7061 0 7592 4 7151 b.d*
Wroclaw | 6487 0 6501 0 6506 2 6896 1 6460 b.d*
Poznan 5678 0 5772 6 5560 2 5817 5 5616 b.d*
Gdansk 4614 11 4662 8 4621 0 4881 9 4825 b.d*

Zrédlo: Gléwny Urzqd Statystyczny
*dane bedq dostepne w I kwartale 2018 r.

Od 2014 r. odnotowujemy w Warszawie znaczny wzrost liczby zgonéw spowodowanych
przedawkowaniem narkotykow w stosunku do ogolnej liczby zgonow. Biorac pod uwage ten
wskaznik Warszawa jest nadal na pierwszym miejscu (0,29%). Na drugim miejscu jest
ponownie Gdansk (0,18%), na trzecim Poznan - 0,09% 1 dalej £.6dz i Krakow (0,05%) oraz
Wroctaw (0,01%).

Zgony zwiqzane z uzywaniem narkotykow w todzi

2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015

Liczba

18 14 10 13 12 15 10 12 6 6
Zgonow

Liczba zgonow
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N\
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o N b~ O @

2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015

Zrédlo: Gtéwny Urzqd Statystyczny
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Najwyzsza liczbe zgonéw w Lodzi odnotowalismy w 2006 roku (18). W latach 2007 — 2013
liczba zgonoéw utrzymywala si¢ na poziomie 11 — 15. Po raz pierwszy w 2014 roku spadta do

poziomu 6 zgonow. Tyle samo zgondéw odnotowalisSmy w 2015 roku.

Inne problemy

W ramach Miejskiego Programu Przeciwdziatania Narkomanii prowadzone sa rowniez
inne formy pomocy na rzecz problemowych uzytkownikéw oraz ich rodzin. Naleza do nich
migdzy innymi: programy reintegracji spotecznej i zawodowej, programy pomocy w postaci
zabezpieczenia miejsc pobytu (w hostelach) dla wychodzacych z uzaleznienia, pomoc

socjalna i prawna, a takze pomoc w znalezieniu pracy.

Rodziny z problemem narkotykowym objete pomocq MOPS

2010 | 2011 | 2012 | 2013 2014 2015 2016
153 141 190

Liczba rodzin 87 3 9 128 | wiym7e roczin wtym 39 rodzin | w tym 117 rodzin

200 -~
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160 /

140 /\/

120 /

100 /
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| —&— Liczba rodzin, ktérym pomocy udzelit MOPS

Zrédlo: Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Lodzi.

Pomoc rodzinom, w ktorych wystgpuje problem narkotykowy s$wiadczy roéwniez
Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Lodzi. Jedna z form jest pomoc finansowa w postaci
zasitkow okresowych i celowych. W 2016 roku ta forma pomocy objetych byto 190 rodzin,
w tym az 117 rodzin u ktorych problemy zwiazane byly z uzywaniem tzw. ,,dopalaczy”. To
znaczny wzrost liczby rodzin objetych pomoca (0k.35%). Szczegolnie dotyczy to rodzin
z problemem nowych substancji psychoaktywnych tzw. ,,dopalaczy”. Ich liczba wzrosta

trzykrotnie w stosunku do poprzedniego roku. Uzywanie narkotykow przez cztonka rodziny
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powoduje, ze skutki odczuwa cata rodzina w réznych aspektach swego funkcjonowania,
czesto takze w sferze materialnej. W latach 2011-2014 obserwowali§my stata tendencje
wzrostowa tego wskaznika. W roku 2015 nastapit spadek, jednak nie stanowil on poczatku
tendencji spadkowej, bo juz w roku 2016 widzimy ponownie wzrost liczby rodzin objgtych
pomoca. Ponad 60% to rodziny z problemem nowych substancji psychoaktywnych tzw.
»dopalaczy”.

Osoby od lat uzywajace narkotyki, bardzo czgsto po zakonczeniu terapii odwykowej
nie potrafia odnalez¢ si¢ w nowej sytuacji. Potrzebna jest im pomoc przy ponownym
wchodzeniu w role spoteczne i zawodowe. Sluza temu programy reintegracji spotecznej
I zawodowej, dajace réwniez szans¢ zdobycia nowych kwalifikacji zawodowych
utatwiajacych poszukiwanie pracy. Z tej formy pomocy skorzystato 59 osob.

Wazna forma pomocy jest rOwniez zabezpieczenie miejsc pobytu w hostelu.

Mieszkancy hostelu pod kqtem uzywanej substancji

Grupa wiekowa
0-18 19-29 30 1 wigcej Ogotem
Kobiety | Mezczyzni | Kobiety | Mezczyzni | Kobiety | Mezczyzni
Heroina 0 0 0 0 0 0 0
Marihuana 0 0 0 1 0 0 1
Barbiturany 0 0 0 0 0 0 0
Kokaina 0 0 0 0 0 0 0
Amfetamina 0 0 0 1 0 2 3
Halucynogenne 0 0 0 0 0 0
Rozpuszczalniki 0 0 0 0 0 0 0
Mieszane 0 2 6 38 1 34 81
Dopalacze 0 1 0 57 2 11 71
‘S‘Z ‘ Maimisann
30 = Amfetamina
- _ _ . — = Mieszane
i S
- 0-18 " ) 19-29 : K30 i wiecejwI

Zrédlo: Stowarzyszenie MONAR Kebliny
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Zdarza sig¢, ze osoba uzywajaca narkotyki zostaje pozbawiona wszelkiej pomocy
ze strony rodziny wilacznie z mozliwoscia wspolnego zamieszkiwania. Tym osobom, pod
warunkiem ukonczenia terapii odwykowej, oferuje si¢ miejsca w hostelu. Jednocze$nie moga
one skorzysta¢ z innych form pomocy, m.in. z programéw reintegracji spotecznej
i zawodowej, pomocy socjalnej i prawnej. Hostel prowadzi Stowarzyszenie MONAR -
Kebliny. W 2016 roku przebywalo w nim 156 os6b (w 2015 r.- 126 osob, w 2014 r. -79 os6b,
w 2013 r. -80 0s6b). 94% stanowili megzczyzni, ponad potowa z grupy wiekowej 19-29 lat.
Wigkszo$¢ mieszkancoéw hostelu stanowili uzytkownicy réznych narkotykéw (uzaleznienie
mieszane) — 52%. Mieszkancami byly takze osoby uzaleznione od dopalaczy (46%), to
0 13 % wigcej w stosunku do ogélu mieszkancow, anizeli w poprzednim roku . Pozostali
mieszkancy to osoby uzaleznione od amfetaminy (3 0soby), marihuany (1 osoba).

Dostepnos¢ ekonomiczna

O dostgpnosci ekonomicznej narkotykow $wiadcza ich ceny na nielegalnym rynku.
Moga one rowniez by¢ wskaznikiem gry popytu i podazy. Gdy podaz jest wyzsza od popytu
ceny spadaja i odwrotnie, gdy ro$nie popyt ceny ida w gorg. Analizujac dane mozna
zauwazy¢, ze od kilku lat ceny narkotykow obecnych od dawna na rynku, ustabilizowaty sig.
Moze to §wiadczy¢ o utrzymywaniu si¢ popytu na te narkotyki na tym samym poziomie. Nie
mamy danych za 2016 rok dot. cen stosunkowo nowych substancji syntetycznych:
MEFEDRONU, MDMA, RCS-4, JWH-18, MDPV. Ich cena za 1 gram wynosita w 2013 r.
od 40 do 80 zl. Nie wiemy zatem czy popyt na te substancje rosnie czy maleje. Po raz
pierwszy w 2013 roku wprowadzilismy cen¢ Srodkow zastgpczych tzw. ,,dopalaczy”. Wg
danych za 2016 rok goérna granica ceny utrzymuje si¢ na poziomie 2014 r. i jest znacznie
nizsza anizeli w 2013 r. Moze to §wiadczy¢ o zmniejszajacym si¢ popycie albo o celowe;j

obnizce cen wysprzedawanych $rodkow (sukcesywnie wpisywanych na liste substancji

zakazanych).
Rodzaj Jednostka Cena narkotyku
narkotyku 2010r. | 2011r. 2012 r. | 2013 r. | 2014r. 2015r. | 2016 .
Amfetamina | 1gram 20-30 zt | 20-30 zt 30 zt 20-30zt | 30zt 30 zt 30 zt
Ecstasy 1 sztuka 10 b/d 5-10zt | 5-10zt 10 zt 5-10 zt 5-10 zt
Marihuana 1 gram 20-30zt | 20-30zt | 30zt 30 zt 30 zt 30 zt 30 zt
Heroina 1 gram 150-200 | 150-200 zt | 200 zt 200-500 zt| 200 zt 250 zt 250 zt
z1

Kokaina 1 gram 200 zt b/d b/d b/d b/d b/d b/d
,,Polska 1cm® b/d b/d b/d b/d b/d b/d b/d
heroina”
LSD 1 sztuka 10 zt b/d 10 zt 10 zt b/d b/d b/d
Haszysz 1 gram 20-30 zt | 20-30 zt b/d b/d 30 zt 30 zt 30 zt
Grzybki 1 sztuka b/d b/d b/d b/d b/d b/d b/d
MEFEDRON, | 1 gram b/d b/d 40-80 zt | 40-80zt | b/d b/d b/d
MDMA, RCS-
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4, JWH-018,
MDPV.

Srodki - - - - 20-50 zt | 20-30zk | 20-30zt | 20-30 zt
zastepcze tzw.
dopalacze

Zrédlo: Komenda Miejska Policji w Lodzi

V. OGRANICZENIE DOSTEPU DO NARKOTYKOW

Ograniczenie dostgpu do narkotykdw na poziomie obrotu detalicznego jest waznym
ogniwem systemu ograniczenia dostgpnosci. Musi jednak by¢ §cisle powiazane ze $ciganiem
1 karaniem oséb zwiazanych z wczesniejszym etapem podazy narkotykow (produkcja,
przemytem, handlem hurtowym).

Liczba prowadzonych postepowan w latach 2009 — 2015

2009 | 2010 | 2011 | 2012 2013 | 2014 | 2015 2016
Wszczete 579 528 411 348 372 429 568 525
Zakonczone 379 477 586 521 512 b.d b.d. b.d.

Postepowania wszczete w latach 2009 - 2016
700
600 579 | o]
528 525
500 +— -
a1 429
o S— | — 372 I
400 275
300 +— —
200 +— —
100 +— —
0 T T T T T T T
2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016

Zrédto: Komenda Miejska Policji w Lodzi

Analizujac dane na przestrzeni lat 2009 — 2015 obserwujemy naprzemiennie tendencje
spadkowa i wzrostowa: lata 2009 — 2012 to systematyczny spadek liczby wszczetych
postgpowan, po czym do roku 2015 odnotowujemy coroczny wzrost liczby wszczgtych
postgpowan. Dane za 2016 r. to ponowny spadek. Czy tendencja ta utrzyma sig¢ to pokarza
dane w kolejnych latach. Nie przektada si¢ to jednak na spadek liczby osob, ktorym

przedstawiono zarzuty z ustawy o przeciwdziataniu narkomanii.
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Liczba osob, ktorym przedstawiono zarzuty z ustawy o przeciwdziataniu narkomanii
w latach 2009 — 2016

2009r.| 2010r.| 2011 r.| 2012r.| 2013 r.| 2014 7r.| 20157r.| 20167.

Osoby doroste, ktorym

. 822 713 653 568 239 368 378 458
przedstawiono zarzuty

Osoby nieletnie, ktérym

) 123 142 174 144 180 91 66 100
przedstawiono zarzuty

I

700 \ \

600 \

500 \ \

400 \ \/
300 \ —
N—

200

100

| —— Osoby doroste, ktérym przedstawiono zarzuty =—— Osoby nieletnie, ktérym przedstawiono zarzuty

Zrédilo: Komenda Miejska Policji w L.odzi

W 2016 roku odnotowujemy znaczny wzrost (ponad 50%) liczby oséb nieletnich, ktorym
przedstawiono zarzuty z ustawy o0 przeciwdziataniu narkomanii. Pomimo, ze jest to duzo
nizsza liczba anizeli w 2013 r., kiedy to liczba nieletnich siggneta 180 oséb, budzi to jednak
bardzo duzy niepokoj. Osoby nieletnie stanowia 18% ogotu osob, ktorym przedstawiono
zarzuty z ustawy o przeciwdziataniu narkomanii. Jezeli chodzi o osoby doroste, ktorym
postawiono zarzuty, odnotowujemy dalszy wzrost i to zdecydowanie wyzszy anizeli
w poprzednim roku. W roku 2015 wskaznik wzrést o 2,7%, w roku 2016 o 21%.

Nalezy zwroci¢ takze uwage, ze dane dot. liczb osob nie przektadaja si¢ bezposrednio
na ilo$¢ prowadzonych postgpowan, poniewaz jednej osobie moze by¢ postawiony zarzut
dokonania wigcej anizeli jednego czynu zabronionego (jedna osoba moze posiadac, udziela¢
jak i handlowa¢ narkotykami).

Nalezy rowniez pamigtaé, ze przedstawione dane dotycza jedynie przestepstw wykrytych.

Coraz wigkszym problemem staje si¢ prowadzenie pojazdéw mechanicznych pod
wptywem narkotykdéw. Wozrasta liczba zatrzymanych oséb. 1 tak w roku 2010 1 2011
zatrzymano po 2 osoby, w 2012 r.- 3 osoby, w 2013 r. 8 osob, w 2014 r.13 o0sdb,
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w 2015 22 osoby i w 2016 r. 20 osdéb. W stosunku do wszystkich zatrzymanych czynnoS$ci
zakonczyly si¢ sporzadzeniem aktu oskarzenia z zarzutem kierowania pojazdem pod
wptywem $rodkéw odurzajacych. Zaden z 20 przypadkéw nie dotyczyl jazdy pod wptywem

tzw. ,,dopalaczy”.

Waznym elementem zwalczania handlu narkotykami jest ich konfiskata. Dzigki
wzmozone] aktywnosci organdw Scigania coraz czeSciej styszymy o wykryciu miejsc

produkcji narkotykéw lub zatrzymaniu osob handlujacych narkotykami.

Konfiskata narkotykow

Rodzaj narkotyku 2012r. 2013r. 2014 . 2015r. 2016 .
Amfetamina 1888,559 935489 | 2345,399g| 44619 1154,8 g

Mataamfetamina - - 60,20 g 159 2,79

Marihuana 116 289,9 g

i haszysz 7419,699| 672519 (16282,71g| 10461g 8344

Heroina 13,21 ¢ 55,03 g 6,779 248 ¢ 35,39

Kokaina - - - 159 0949
Ecstasy 1 szt. - 63 szt. 13 szt. 328 szt.

,,Polska heroina” ’ ’ i - -

Krzewy konopi
777 szt. 593 szt. 289 szt. 700 szt. 1770 szt.

indyjskiej
LSD - 10 szt. - - -
Grzyb
oy - - 8,13 ¢ - 99,8 g
halucynogenne
Methadon - 71 ml 100ml | 270cm® 45 g
. 251410 g
Srodki zastgpcze tzw.
- 458,86 ¢ 36tabl. | 92622¢g 42759
dopalacze
9 znaczkow
Clonozepam 24 szt. 9 szt. 683 szt. - -
Butylon 51,219 - - 2,49 -
Mefedron 10,80 g 8¢ 1,65¢ 1444 53,89
MDMA 16,459 - - - -
MDPV 3054,08g 71,209 | 123,13g - 41,6 g
RCS-4 20,76 ¢ - - -
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JWH-018 0,244 0,244 - -
MPPP - 12,20 g ; ;
4-MEC - - 41391¢g - 2,24
Diazepam - - 120 szt. - -
Relanium - - 520 szt. - -
Estazolam - - 60 szt. - -
3-MMC - - - 1759 12,84
4-MCC - - - - 53,89
5F-AKB-48 - - - 0,59 82,5 gr
pFPP - - - 0,39 -
Etkatynon - - - 24,49 -
a-PVP - - - 16,7 ¢ -
XRL-11 - - - 774 -
BB-22 - - - 0,3g 18¢g
Etylofenidat - - - 049 -
Fentanyl - - - 22 cm® -
Kwas fenylooctowy - - - - 490,1 g
AB-FUBINACA - - - - 099
AM-2201 - - - . 894
PENTEDRON - - - - 439
UR-144 - - - - 1169
OKSYKODON - - - - 102,6 ¢
GBL - - - - 779

Zrodto: Komenda Miejska Policji w f.odzi.

Kolejny rok odnotowujemy ponad dwukrotny wzrost konfiskaty krzewow konopi
indyjskich, co §wiadczy z jednej strony o wzmozonej aktywnos$ci organéw $cigania, z drugiej
za$ o podejmowanych ciagle nowych probach prowadzenia upraw konopi. Po raz pierwszy na
przestrzeni 5 lat skonfiskowano tak duza ilo§¢ marihuany. Systematycznie poszerza si¢ lista
konfiskowanych substancji, co zwiazane jest z produkcja coraz to nowszych syntetycznych
kannabinoidow i katynonow.

Konfiskata narkotykéw oraz tzw. ,,dopalaczy” jest takze udzialem Shuzby Celnej, co

obrazuje ponizsza tabela.
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Konfiskata narkotykow

Ilo$¢ skonfiskowanych narkotykow

2012r. 2013 . 2014 r. 2015rr. 2016 .
Marihuana 2901229 1138,87 g 316,448 g 1396,20 g 8,22 ¢
Marihuana
(Rosliny) 7 szt. 5 szt. 4 szt. - -
Haszysz 159 : 12,10 g .
Amfetamina 120,90 g 28,80 ¢ 13,568 g . 056 g
Amfetamina -
: 40 - - 0,97 -
Metamfetamina ; :
Ecstasy ) ) ) ) 075g
Kokaina ) ) ) ) )
LSD 2 szt. - - 5 szt. -
Heroina ) ) ) ) )
Grzyby halucynogenne ) ) ) ) )
Brephedrone 104 ) ) ) )
Cannabis 40 g - - - -
Efedryna 8 500 g ) ) )
Ethcathion 100 ) ) ) )
Ethylphenidate 100 ) ) ) )
Mefedron 500 g ) ) ) )
Metaamfetamina 21925 g ) ) ) )
Metaaamfetamina
i Buprenorfiny 19,80 g - - - -
Srodki zastepeze 500 szt 2814g 40 091,80 g 19529 g
tzw. dopalacze 1656 szt 293,40 g 3067 szt. 4873 szt 321 szt.
PCP - 3001,40 g - - 0,88 g.
Adipex Retard (lek na 17 560 szt.
odchudzanie — chemicznie tabletek 860 szt. 40 szt. S0 szt
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i farmakologicznie
zblizony do grupy
amfetamin, zawiera

fenterming)

Morfina

0309

Zrédlo: Izba Celna w Lodzi

Sciganiem przestgpstw zwiazanych z produkcja, przemytem i handlem zajmuje si¢

takze Centralne Biuro Sledcze Zarzad w Lodzi.

Konfiskata narkotykow
Rodzaj Ilo$¢ skonfiskowanych narkotykow
Rok -
narkotyku Produkcja Przemyt Handel Inne
Amfetamina 150,85 g - - -
Marihuana 900,95 g - 1075,82 ¢ 233 krzewy
2011 Kokaina - - - -
Heroina - - 4559 -
Ecstasy - - - -
Amfetamina 80,79 149,75 g 270594 g
: 4066259 7 wykrytych
2012 Marihuana kr W tym 398 . 1959 1152379 nielegalnych produkcji
zewOw konopi
Heroina - 4,55g
Amfetamina - - - 11 402,55 g
Haszysz - - - 187,33 g
Marihuana 128 szt. 15 067,35 g - 24 147,17 g
2013
Ecstasy - - - 265 szt.
B.MK W 1 400 litrow - - -
litrach
- 5796,35 g
Amfetamina ) ) 2,35 g - mefedron i
10 nieleg.prod.
2014 Marihuana Gﬁvls’,?f‘;?o 218699 867,20 g ;
krzewoéw konopi
Heroina - - 50,00 g -
Dopalacze - - 540,34 -
) 2 nielegalne
2015 Amfetamina produkcje - 12,859 -
6277,259
10 nielegalnych
produkcji
Marihuana 2143947 g 1005,7 g 4179,15¢ -
(wtym 1939
krzewow konopi)
Heroina - - 7754 -
1 nielegalna
Haszysz produkcja 413 150,00 g 13g -
243,39
Kokaina 2264 - - -
2016 Amfetamina 5812,8¢ - 37,859 -
Marihuana | 1000 g, (w tym - 17 002,15 g -
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2 453 szt. krzewow
konopi) 5 plantacji

Heroina - - -
Dopalacze Mefedron48sg | -

Zrédlo: Komenda Gléwna Policji - Centralne Biuro Sledcze- Zarzqd w Lodzi.

W 2016 roku Centralne Biuro Sledcze wykryto 5 nielegalnych plantacji konopi
indyjskich podczas ktorych skonfiskowano 1.000g gotowego produktu oraz 2.453 krzewow
konopi. Wykryto rowniez nielegalne produkcje amfetaminy gdzie skonfiskowano 5.812,8 ¢
amfetaminy. Swiadczy to o efektywnej pracy organéw $cigania w walce z przestepczoscia
narkotykowa, ale jednocze$nie o ciagtym rozwoju tego procederu. Dane te potwierdzaja tezg
zawarta w Europejskim raporcie narkotykowym 2016, ze coraz czesciej produkcja konopi
indyjskich, narkotykow syntetycznych, a nawet niektorych opioidéw oraz nowych substancji
psychoaktywnych odbywa si¢ w samej Europie, a wigc w bezposredniej bliskosci rynkéw
zbytu.

Narkotyki skonfiskowane w latach 2012 — 2016 ogétem

Ilo$¢ skonfiskowanych narkotykow ogdtem
2012, 2013, 2014 . 2015 . 2016 .
Amfetamina 494584 g 12 366,83 g 8 155,308 g 10751,1¢g 7 006,01
Amfetamina- 259,25¢ - 60,20 g 24749 2,79
metamfetamina
i +
Marihuana 14 402,36 g 47265829 | 631.041,9¢ 38 493,62 g 134 383,67 g
Haszysz 133szt.
Heroina 17,76 g 55,03 g 56,77 g 248¢ 35,39
Kokaina - - - 159 099
Ecstasy 1szt. 265 szt. 63 szt. 13 szt. 328 szt.
Kompot - - - -
Grzyby 8,139 - 99,8 ¢
halucynogenne
KrzeWy konopi 1182 szt. 593 szt. 2.263 szt. 2.639 szt. 4 223 szt.
1656 szt. 752,26 g 5868,44 g 132 713,809 671599
500 szt. 36 tabl. 4 873 szt. 321 szt.
Dopalacze 9 znaczkoéw
3 067 szt.
LSD 2 szt. 10 szt. - 5 szt.
Methadon - 71 ml 100 ml 270 cm® 45
Clonozepam 24 szt. 9szt. 683 szt. -
Ethcathion 100 g - - -
Ethylphenidate 100 g - - -
Brephedrone 40 g - - -
I\_/Ietamfetarr_una 10,80 ) ) )
i buprenorfiny
Butylon 51,21 - - 244
Efydryna 8¢ 500 g - - ]
Mefedron 510,80 8¢ 4,01 14,4 g 1076 ¢
MDMA 16,45 ¢ - - - 0,759
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MDPV 3054,089 71,20 g 123,13 g
RCS-4 20,76 g -
JWH-018 0,24 ¢ 0,24 g
MPPP - 12,209 - - -
PCP 3001,40 g - - 0,88 ¢
Adipex Retard
(lek na odchudzanie
— chemicznie
i farmakologicznie - 860 szt. 40 szt. 50 szt.
zblizony do grupy
amfetamin, zawiera
fenterming)

BMK w litrach - 1 400 litrow
Estazolam - - 60 szt.
Diazepam - - 120 szt.
Relanium - - 520 szt.

4-MEC - - 41391g
3-MMC

5FAKB 0549 82,5¢g
pFPP - - - 03¢

41649

2,29
1754 12.8¢

Etkatynon
a-PVP
XRL-11

BB-22 039 189

Etylofenidat - - - 049

2449

16,7 g

7,79

Fentanyl - - - 22 cm?

Morfina 0,30¢

Kwas
490,14
fenylooctowy
AB-
- - - - 09¢g
FUBINACA
AM-2201

PENTEDRON

89 g

439

UR - 122 : _ _ ] 1169

OKSYKODON
GBL

1026 g

7,79

Wisrod najczesciej konfiskowanych narkotykow jest marihuana + haszysz. Z roku na
rok ro$nie liczba skonfiskowanych krzewow konopi indyjskich. Konfiskacie podlegaja takze

tzw. ,,dopalacze” - jest to oczywista konsekwencja wprowadzonych zmian w prawie.
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Problem walki z ,dopalaczami” jest niestety bardzo trudny, bowiem w miejsce
substancji wpisanych na liste¢ jako zakazane wchodza bardzo szybko nowe substancje.
Wiaczenie konkretnych ,,dopalaczy” na list¢ substancji zakazanych wymaga zastosowania
odpowiednich procedur, a takze przeprowadzenia badan, co wymaga okreslonego czasu.

Oczywiscie po ilosci konfiskowanych narkotykow nie mozemy wysuwac zadnych
wnioskéw na temat wielkosci obrotu narkotykami, gdyz jest to tylko niewielka czgs$¢

obecnych na nielegalnym rynku $rodkéw odurzajacych.

Konsekwencja wykrytych przestepstw przeciwko ustawie o przeciwdziataniu narkomanii

sa wnoszone przez prokuratury oskarzenia.

Liczba wniesionych oskarzen z ustawy o przeciwdziataniu narkomanii

Handel narkotykami 42 oskarzenia
Posiadanie narkotykow 346 oskarzen
Produkcja narkotykow 16 oskarzen

Udostgpnianie narkotykow 30 oskarzen
7% 9%

4%

B Handel

0O Posiadanie

B Produkcja

O Udostepnianie

80%

Zrédlo: Prokuratura Okregowa w Eodzi

W roku 2016 wniesiono 434 oskarzenia z ustawy z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu
narkomanii (w 2015 r. - 407). Prawie 80% dotyczylo posiadania narkotykow, 9,% handlu
narkotykami, 7% udostepniania oraz 4% - produkcji narkotykow. W 2016 r. udziat
procentowy oskarzen ze wzgledu na rodzaj przestepstwa jest taki sam jak w roku poprzednim.

Od lat najwigksza liczba oskarzen dotyczy posiadania narkotykow.
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W 2016 roku wniesionych zostalo takze 29 aktow oskarzenia wobec 30 o0séb
dotyczacych przestepstw popetnionych pod wptywem narkotykow, wynikajacych z innych
ustaw. W poprzednich latach byto to odpowiednio: 2015 r. — 17; 2014 r.- 21, 2013 r. — 15,
2012 . - 2, 2011 r. - 7. Dane te sa przyblizone, poniewaz okoliczno$¢ dziatania pod wptywem
narkotykow nie zawsze jest uwzgledniona w kwalifikacji prawnej czynu, ani tez w danych
statystycznych.

W 2016 r. umorzono 558 postgpowan prokuratorskich (w 2015 r. 466), to ok. 20% wigcej
w stosunku do roku poprzedniego i zdecydowanie wigcej anizeli w poprzednich latach.
Nie mamy danych nt. przyczyn umorzonych postgpowan. W zwiazku z tym nie wiemy czy
w tej grupie znajduja si¢ rowniez umorzenia warunkowe z delegacji art. 72 ustawy

o przeciwdziataniu narkomanii.

Wyroki sqdow rejonowych w latach 2011 — 2016

2011 2012 2013 2014 2015 2016
Osadzono 642 518 149 285 246 294
Skazano 568 447 129 251 222 267
Warunkowo umorzono 62 55 13 26 20 23
Umorzono 4 15 7 4 1 2
Uniewinniono 7 1 0 4 1 2

600 ~

500

400

300

200

100

J 0 B B B B b

2011 2012 2013 2014 2015 2016

Skazano = Warunkowo umorzono Umorzono ™ Uniewinniono

Zrédlo: Sqd Okregowy w Eodzi - Sqdy Rejonowe dla Lodzi — Srédmiescia i Lodzi - Widzewa .

Po spadku w 2015 r. liczby osadzonych, ponownie odnotowujemy ich wzrost
(0 20%), co oznacza przeprowadzenie wigkszej ilosci spraw. W 2016 roku podobnie jak
w roku poprzednim procentowy wskaznik wyrokow skazujacych wynosit  90% ogotu

postgpowan sadowych. Nieznacznie wzrost odsetek spraw zakonczonych warunkowym
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umorzeniem i umorzeniem. W dwoéch sprawach zapadt wyrok uniewinniajacy. W zadnym

przypadku sad nie odstapil od wymierzenia kary. Skazano 267 0séb, w tym: na karg

pozbawienia wolnosci do 2 lat -116 0s6b, na kar¢ od 2 do 5 lat - 11 osob; ograniczenie

wolno$ci+ kar¢ mieszana - 79 osob; grzywne samoistng — 61 0s6b.

Sprawy dotyczace przestgpstw przeciwko ustawie o przeciwdziataniu narkomanii.

rozpatrywane sa takze w IV 1 XVIII Wydziale Karnym Sadu Okrggowego w Lodzi.

Przedstawiam je osobno, poniewaz dane zawieraja takze liczby osadzonych mieszkancow

Kutna, Leczycy, Zgierza i Pabianic, jako, ze te Wydzialy sa I instancja dla okreslonych spraw,

réowniez dla tych miast.

Wyroki w Wydziatach Karnych Sqdu Okregowego w Lodzi w latach 2011 — 2016

2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016
Osadzono 127 158 70 129 86 159
Skazano, w tym: 126 151 69 126 85 149
Pozbawienie wolnosci do 2 lat 78 104 47 74 44 79
Pozbawienie wolnosci powyzej 2 lat 39 36 22 39 40 68
Grzywna samoistna - - - 13 1 -
Uniewinniono 1 5 1 3 1 7
160 -
140
120 +—
100 +—
80 1—
60 1—
40 1—
20 4—
0 . — — .
2011 2012 2013 2014 2015 2016
Skazano M Uniewinniono

Zrédlo: Sqd Okregowy w Eodzi - IV i XVIII Wydzial Karny Sqdu Okregowego w Lodzi.
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Podobnie przedstawia si¢ sytuacja w sadach rejonowych. W 2016 roku znacznie wzrosta
liczba spraw, a tym samym o0sO6b sadzonych w Wydziatach Karnych Sadu Okrggowego
w Lodzi. W stosunku do roku poprzedniego wskaznik ten wzrdst o ponad 80%. Zmniejszyt
si¢ natomiast 0 5% wskaznik spraw zakonczonych wyrokiem skazujacym (w 2016 r. — 93,7%
w 2015 r— 98,8%, w 2014 r.- 98%). Na podobnym poziomie jak w ubiegtym roku
ksztattowat si¢ procentowy udziat poszczegélnych kar w odniesieniu do ogdtu wyrokow

skazujacych. W 3 przypadkach umorzono post¢gpowania, a 7 0s6b uniewinniono.

VI. WNIOSKI

Dane z Raportu sktaniaja do sformutowania kilku wnioskéw:

1. W zwiazku ze znacznym spadkiem rozpowszechnienia narkotykow wsrod mtodziezy
gimnazjalnej (badania 2015) — wskazana jest kontynuacja prowadzonych dziatan
profilaktycznych pozwalajacych na utrzymanie tendencji spadkowe;.

2. Jak pokazuja wyniki ostatnich badan nadal wzrasta odsetek starszej mtodziezy
siggajacej po marihuang lub haszysz. Wskazanym byloby zintensyfikowanie
oddziatywan skierowanych do mtodziezy szkoét ponadgimnazjalnych, zwlaszcza
w formie rekomendowanych programow o potwierdzonej skutecznosci.

3. Obserwujemy coraz wigkszy udziat dziewczat w zachowaniach ryzykownych. Ten fakt
nalezatoby wzia¢ pod uwagg przy planowaniu dzialan profilaktycznych.

4. Rok 2016 przyniost kolejna falg zatru¢ ,,dopalaczami”. Pojawiaja si¢ coraz nowsze
1 bardziej grozne produkty. Koniecznym jest zatem przeciwdziatanie zjawisku tzw.
»dopalaczy” wszelkimi mozliwymi sposobami, a przede wszystkim dokonanie zmian
W przepisach prawa.

5. Wzrost zainteresowania mtodziezy uzywaniem lekow OTC w celu odurzania si¢ moze
sta¢ si¢ nowym bardzo powaznym problemem. Juz teraz nalezaloby w programach
profilaktycznych zwroci¢ uwagg na ten problem. Dziatania powinny by¢ skierowane
takze do rodzicow 1 nauczycieli, ktorzy czgsto nie zdajq sobie sprawy z takiego wlasnie
wykorzystywania przez mtodych ludzi lekoéw OTC.

6. Brak bazy danych z lecznictwa ambulatoryjnego powoduje, ze caly czas operujemy
iloscia zgloszen, co absolutnie nie przeklada si¢ na liczbg leczonych. Nie mozemy
okresli¢ ile faktycznie osob z problemem narkotykowym podjgto leczenie, ilu
corocznie podejmuje leczenie po raz pierwszy. Rzeczywiste dane z lecznictwa

stacjonarnego jak 1 ambulatoryjnego stanowia wazny element przy okreslaniu
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10.

11.

wielkos$ci zjawiska narkomanii. Wskazanym byloby podjecie dziatan zmierzajacych do
utworzenia takiej bazy danych.
Edukacyjne kampanie spoleczne nt. zakazen HIV, HCV, HBV zaczynaja przynosi¢
oczekiwane efekty przejawiajace si¢ w zwigkszajacej si¢ corocznie liczbie 0s6b
zglaszajacych si¢ na badania. Kontynuacja tych dziatan jest niezbednym elementem
wzrostu $wiadomosci spotecznej w tym obszarze.
,»Mlodzi — dorosli” zwlaszcza mezezyzni nadal stanowia dominujaca czg$¢ pacjentow
w roznych formach lecznictwa. Swiadczy to o potrzebie podjecia stosownych
dziatan skierowanych do tej grupy spotecznej.
Obserwujemy stabilno$¢ cen narkotykow od dawna wystgpujacych na rynku. Moze to
swiadczy¢ o utrzymujacym si¢ popycie na tym samym poziomie. Jednak na rynek
wkraczaja coraz to nowsze grozniejsze narkotyki. Wzrosta takze ponownie podaz na
,dopalacze”. Oznacza to, ze problem jest coraz bardziej skomplikowany, a walka
z nim wymaga nowych rozwiazan.
Wzrasta liczba postgpowan, konfiskat narkotykow, co §wiadczy z jednej strony
o efektywniejszej pracy organdw $cigania, z drugiej za§ o niekonczacej si¢ walce
z tym zjawiskiem. Bardzo duzy niepokdj budzi wzrost liczby osob nieletnich,
ktérym postawiono zarzuty z ustawy o przeciwdziataniu narkomanii. Koniecznym sa
skuteczniejsze dziatania zmierzajace do wyeliminowania miodych ludzi z tego
procederu.
Na przestrzeni lat wzrasta liczba rodzin z problemem narkotykowym, ktore korzystaja
z pomocy Miejskiego Osrodka Pomocy Spotecznej. W 2016 roku odnotowujemy
kolejny wzrost, zwlaszcza rodzin w ktorych powodem probleméw byty ,,dopalacze”.
Tylko stata praca z rodzina, pomoc w rozwiazywaniu przyczyn istniejacego problemu

moze przyczynic¢ si¢ do zmniejszenia tego wskaznika.
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