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Green Green Arrow. Tom 1. Śmierć i życie Olivera Queena

Pierwszy tom serii "Green Arrow" umieszczonej w realiach nowej kolekcji DC Odrodzenie.Oliver Queen, dyrektor generalny firmy Queen Industries, jest playboyem z wyższych sfer i filantropem. Jednak nocami patroluje ulice Seattle jako Green Arrow, obrońca uciśnionych i bojownik o sprawiedliwość społeczną. Lecz jak zwalczać elitaryzm, jeśli należy się do elity? Takie zapytanie musi zadać sobie Oliver, gdy zakocha się od pierwszego wejrzenia w gwieździe rocka i superbohaterce Black Canary, która zakwestionuje wszystkie jego przekonania dotyczące ochrony niewinnych. Jakby tego było mało, złowieszcza organizacja powiązana z bliskimi mu osobami planuje obalenie finansowego imperium Olivera i zamach na jego życie. Czy pozbawiony majątku i przyjaciół Green Arrow zdoła pokonać przymierze zdrajców? 
Scenariusz komiksu spisał Benjamin Percy ("Nastoletni Tytani"), a malunki wykonali Otto Schmidt ("Secret Wars: Korvac Saga") i Juan Ferreyra ("New Suicide Squad").
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5
Wprowadzenie
Szanowni Państwo,
Przedstawiamy Państwu kolejny „Raport o stanie narkomanii w Polsce”, który zawiera podstawo-
we, ujęte w syntetycznej formie i bazujące na wynikach badań, dane i informacje dotyczące proble-
mu narkotyków i narkomanii w Polsce, jak również opisuje działania podejmowane w obszarach
redukcji popytu i podaży na narkotyki. W celu ukazania szerszego kontekstu omawianych
zagadnień prezentujemy również niektóre zaobserwowane reakcje społeczne oddziałujące na
percepcję zjawiska i na kształt polityki oraz działań powiązanych z problematyką uzależnień.
W celu zwiększenia zasięgu rozpowszechnienia informacji na temat problematyki uzależnień
w naszym kraju, raport ukazuje się również w wersji angielskiej.
Podjęliśmy starania, aby jak najwięcej informacji przekazać Państwu w postaci graficznej. Te-
goroczny raport obejmuje wyniki ostatnich ogólnopolskich badań na reprezentatywnych próbach
populacji generalnej (15-64 lata) z przełomu lat 2018/2019 oraz młodzieży szkolnej z roku 2019
(European School Survey Project on Alcohol and Other Drugs, ESPAD). Pierwsze badanie zostało
zrealizowane we współpracy z firmą Kantar Polska, a drugie, dotyczące młodzieży szkolnej, zre-
alizowaliśmy wspólnie z Państwową Agencją Rozwiązywania Problemów Alkoholowych (PARPA)
i Instytutem Psychiatrii i Neurologii (IPiN). Obydwa pomiary pozwalają na śledzenie dynamiki zja-
wiska używania narkotyków od co najmniej kilkunastu lat i stanowią stały element systemu in-
formacji o narkotykach i narkomanii. Podstawową potrzebą monitorowania zjawiska narkotyków
i narkomanii oraz prowadzenia badań w tym obszarze nie jest samo gromadzenie danych i infor-
macji, ale łączenie tych procesów z budowaniem odpowiedzi na problematykę uzależnień na pod-
stawie obiektywnej, wolnej od stereotypów i uprzedzeń wiedzy naukowej i dobrych praktyk. Aby
umożliwić maksymalne zobiektywizowanie ocen prowadzonych działań, w Raporcie staraliśmy
się przedstawić dane dotyczące Polski na tle innych krajów europejskich, głównie członków Unii
Europejskiej. Znaczna część danych zawarta w opracowaniu jest efektem wieloletniej współpracy
Krajowego Biura ds. Przeciwdziałania Narkomanii z Europejskim Centrum Monitorowania Nar-
kotyków i Narkomanii w Lizbonie (EMCDDA), jak również z krajowymi centrami monitorującymi
problem narkotyków i narkomanii (REITOX National Focal Points) w Unii Europejskiej.
Współpraca międzynarodowa w obszarze przeciwdziałania narkomanii jest ważnym elemen-
tem polityki narkotykowej i stanowi istotny obszar działań Biura. Jednym z naszych celów jest
czerpanie z doświadczeń i wiedzy innych krajów oraz organizacji międzynarodowych i wykorzy-
stywanie ich do doskonalenia naszych krajowych, wojewódzkich czy lokalnych strategii i progra-
mów.
Rok 2020 został zdominowany przez zagrożenia epidemiczne związane z COVID-19, oddzia-
łujące globalnie na kondycję zdrowotną, społeczną i ekonomiczną wszystkich państw, regionów
i kontynentów. W tegorocznym Raporcie nawiązujemy również do tego zagadnienia, przedstawia-
jąc podjęte w Polsce reakcje zmierzające do minimalizowania negatywnych skutków, jakie przy-
niosła epidemia dla funkcjonowania całego systemu przeciwdziałania uzależnieniom.
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Wyniki analiz KBPN pokazują, że placówki leczenia uzależnień włożyły wiele wysiłku w kon-
tynuowanie swojej pracy w obszarze pomocy osobom uzależnionym i skutecznie kontynuowały
swoją misję, mimo przeszkód generowanych przez pandemię. Większość z tych placówek już na
początku pandemii COVID-19 wdrożyła działania infrastrukturalne (m.in. pozwalające na odby-
wanie kwarantanny w placówkach leczniczych), a przede wszystkim merytoryczne, umożliwiające
zachowanie ciągłości oddziaływań pomocowych z wykorzystywaniem systemów teleinformatycz-
nych.
W Raporcie zwracamy uwagę na kluczowe dla promowania skutecznej profilaktyki zaangażo-
wanie jednostek samorządu terytorialnego, które ma także swoje odniesienia do obrazu sytuacji
lokalnych i regionalnych. Jest to szczególnie widoczne w regionach, których charakterystyka od-
biega od uogólnionej perspektywy ogólnopolskiej i wymaga podjęcia działań specyficznych dla
danego obszaru czy grupy społecznej. Skuteczność działań zależy od współpracy i zaangażowania
wszystkich interesariuszy. Poziom kooperacji pomiędzy sektorem publicznym (rządowym i samo-
rządowym) a przedstawicielami społeczeństwa obywatelskiego jest szczególnie widoczny w dzie-
dzinie profilaktyki, terapii i redukcji szkód oraz readaptacji społecznej, uznawanych za obszary
priorytetowe dla polskiej polityki narkotykowej.
W końcowej części opracowania polecamy Państwa uwadze linki do materiałów Krajowego
Biura ds. Przeciwdziałania Narkomanii obejmujące zarówno wyniki badań, jak również adresy
stron internetowych, na których prezentowane są publikacje dotyczące m.in. profilaktyki i eduka-
cji publicznej oraz innych działań z obszaru redukcji popytu na narkotyki. Materiały zamieszczo-
ne na wyżej wymienionych stronach internetowych stanowią uzupełnienie informacji zawartych
w raporcie. Dlatego też osoby zainteresowane pogłębieniem wiedzy z zakresu przedstawionych
tematów, jak np. profilaktyczne programy rekomendowane, zapraszamy do odwiedzania strony
Krajowego Biura.
Mamy nadzieję, że przedstawiony materiał przyczyni się do upowszechniania obiektywnej
wiedzy o stanie problematyki narkomanii w naszym kraju i będzie sprzyjał podejmowaniu racjo-
nalnych i skoncentrowanych na potrzebach człowieka i społeczeństwa działań z zakresu polityki
przeciwdziałania uzależnieniom.
dr Piotr Jabłoński
Dyrektor Krajowego Biura
ds. Przeciwdziałania Narkomanii
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1. Używanie narkotyków w populacji ogólnej i wybranych grupach
Jednym z podstawowych źródeł danych o skali używania substancji psychoaktywnych są repre-
zentatywne ogólnopolskie badania w populacji generalnej. Wyniki badań przeprowadzonych
w populacji generalnej przedstawione na infografice 1.1 potwierdzają, że używanie narkotyków
jest o wiele mniej rozpowszechnione niż picie napojów alkoholowych. Wyniki ostatnich badań
z lat 2018/2019 dotyczących skali używania substancji psychoaktywnych w populacji generalnej
są szerzej omówione w tej edycji Raportu. Według danych z tych badań odsetek osób, które miały
kontakt z narkotykami w ciągu ostatniego roku w Polsce jest kilkunastokrotnie niższy od odset-
ka osób mających kontakt z alkoholem. Używanie alkoholu w ciągu ostatniego roku odnotowano
w Polsce na poziomie 79,9% (badanie z 2018 roku), podczas gdy w przypadku narkotyków odse-
tek wyniósł 5,4% (dane dla osób w wieku 15-64 lata). W 18 krajach zarejestrowano wyższe wskaź-
niki używania nielegalnych substancji psychoaktywnych niż w Polsce. Najwyższe rozpowszechnie-
nie używania narkotyków odnotowano w Hiszpanii (11,9% w 2017 roku), Holandii 11,8% (2018),
Francji 11,4% (2017). Są to kraje, gdzie dane dotyczące używania narkotyków w ciągu ostatnie-
go roku wskazują, że jest ono co najmniej dwa razy wyższe niż w Polsce. Najniższy odsetek roz-
powszechnienia używania odnotowano na Cyprze (2,2% w 2016 roku) oraz na Węgrzech (2,3%
w 2015). Wskaźniki dla tych i innych krajów zostały przedstawione na infografice 1.1.
Grupą wiekową, która jest często brana pod uwagę w prowadzeniu działań z zakresu przeciw-
działania narkomanii są osoby w wieku 15-34 lata, czyli młodzi dorośli. W przypadku tej grupy
rozpowszechnienie używania narkotyków w ciągu ostatniego roku jest wyższe niż w całej popu-
Źródło: Biuletyn Statystyczny EMCDDA, 2020.
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lacji (15-64 lata). W krajach z najwyższymi wskaźnikami, jak we Francji (22,6% w 2017 roku),
Holandii (21,5% – 2018) oraz we Włoszech (21,3% w 2017 roku) jest to co piąta osoba. W Polsce
odsetek osób używających narkotyków w wieku 15-34 lata wyniósł 10,4% (2018), mimo to Polska
nadal znajduje się w grupie krajów o niższych wskaźnikach. Więcej danych – infografika 1.2.
Infografika 1.2. Używanie narkotyków w ciągu ostatniego roku wśród osób w wieku 15-34 lata (%)
Źródło: Biuletyn Statystyczny EMCDDA, 2020.
Według ostatniego badania Krajowego Biura ds. Przeciwdziałania Narkomanii i Kantar Polska
z 2018 roku w populacji generalnej marihuana była najczęściej używanym narkotykiem z odset-
kiem 12,1%. Do jej zażywania przyznało się 7,8% badanych w wieku 15-34 lata. Natomiast w całej
badanej populacji (15-64 lata) wyższy odsetek odnotowano wśród mężczyzn – 16,4% niż wśród
kobiet – 7,7% w przypadku wskaźnika używania kiedykolwiek w życiu. Analizując używanie ma-
rihuany i haszyszu w ciągu ostatniego miesiąca odnotowujemy 2% badanych używających tej sub-
stancji (15-64 lata). Jednakże w młodszych grupach wiekowych odsetek ten jest o wiele wyższy, bo
wynosi 4,4% (15-24 lata) oraz 3,9% (25-34 lata). Na infografice 1.3 zostało przedstawione używa-
nie przetworów konopi w ciągu ostatniego roku oraz dane dotyczące leczenia. Największy odsetek
osób, które podejmowały leczenie zgłaszał problemy z marihuaną jako przyczynę rozpoczęcia le-
czenia z powodu uzależnień (40%). Drugą substancją, z powodu której osoby podejmowały lecze-
nie, jest amfetamina. Jest ona o wiele rzadziej używana w populacji generalnej. Do zażywania am-
fetaminy w ciągu ostatniego roku przyznało się 1,4% badanych (15-34 lata). Wskaźnik używania
jest wyższy wśród mężczyzn niż kobiet. W ciągu ostatniego miesiąca używało amfetaminy 0,5%
badanych. Największe odsetki odnotowano wśród osób w wieku 15-24 lata (0,9% ostatnie 30 dni).
Dane dotyczące używania amfetaminy w ciągu ostatniego roku i zgłaszalności do leczenia zostały
przedstawione na infografice 1.4.
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Infografika 1.3. Marihuana i haszysz
Źródło: GPS KBPN oraz TDI, 2019.
Infografika 1.4. Amfetamina
Źródło: GPS KBPN oraz TDI, 2019.
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Kokaina należy do grupy nielegalnych substancji psychoaktywnych, których poziom rozpo-
wszechnienia w Polsce nie jest wysoki. Wyniki badań w populacji generalnej pokazują, że wśród
młodych dorosłych odsetek użytkowników wyniósł 0,5%, a według danych dotyczących zgłaszal-
ności do leczenia, tylko 2,2% osób podjęło leczenie z powodu uzależnienia od kokainy. Dane doty-
czące używania kokainy oraz ilości zabezpieczonego narkotyku zostały przedstawione na infogra-
fice 1.5.
Infografika 1.5. Kokaina
Źródło: Biuletyn Statystyczny EMCDDA, 2020.
Wyniki badań wśród osób dorosłych pokazują, że na tle Europy poziom rozpowszechnienia
używania narkotyków, w tym najbardziej popularnej marihuany, w Polsce nie jest wysoki.
Najwyższe wskaźniki odnotowano w następujących krajach: Francja (21,8% – 2017 rok), Włochy
(20,9% – 2017 rok), Hiszpania (18,3% – 2017 rok). Najniższe odsetki spośród krajów UE rejestruje-
my na Węgrzech (3,5% – 2015 rok) oraz na Cyprze (4,3% – 2016 rok) i w Grecji (4,5% – 2015).
W Polsce odsetek wyniósł 7,8% (2018) (infografika 1.6).
Według wyników badania ESPAD najbardziej rozpowszechnione jest wśród uczniów ekspery-
mentowanie z marihuaną i haszyszem (21,4% wśród gimnazjalistów oraz 37,2% wśród uczniów
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Używanie konopi Używanie konopi
Infografika 1.6. kiedykolwiek w życiu wśród osób w ciągu ostatniego roku wśród osób
w wieku 15-16 lat (%) (2015) w wieku 15-34 lata (%)
Źródło: Biuletyn Statystyczny EMCDDA, 2020 i ESPAD, 2019.
szkół ponadgimnazjalnych). Na drugim miejscu odnotowujemy zażywanie leków uspokajających
i nasennych bez przepisu lekarza (15,1% wśród gimnazjalistów oraz 18,3% wśród uczniów szkół
ponadgimnazjalnych). Na trzecim miejscu ulokowały się substancje wziewne (8,6% wśród gim-
nazjalistów oraz 6,9% wśród uczniów szkół ponadgimnazjalnych). Ważnym elementem badania
ESPAD jest próba uchwycenia trendów w używaniu substancji psychoaktywnych (infografika 1.7.).
W latach 1995-2003 mieliśmy do czynienia z wyraźnym trendem wzrostowym odsetka uczniów,
którzy używali marihuany. W 2007 roku nastąpił silny spadek odsetków osób deklarujących kon-
takt z tą substancję. W 2011 roku nastąpił wzrost i to do nienotowanego dotychczas poziomu.
W 2015 roku obserwujemy zahamowanie tego wzrostu. W 2019 roku odnotować trzeba wyraźny
spadek. W latach 1995-2011 odnotujemy podobne tendencje w przypadku wskaźnika używania
przez przyjaciół, ekspozycji na oferty oraz dostęp postrzegany jak łatwy. Rok 2011 był rekordowy,
a kolejne pomiary odnotowały odsetki malejące. Zupełnie inaczej układają się trendy dotyczące
oceny używania marihuany i haszyszu jako bardzo ryzykowne. Od początku badania ESPAD (od
1995 roku) widzimy trend spadkowy. Wyniki wskazują na potrzebę działań z zakresu profilaktyki
i edukacji w tym obszarze.
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Infografika 1.7. Wyniki badania ESPAD a marihuana i haszysz
Źródło: Badania Espad - KBPN, PARPA oraz IPiN.
Na przełomie 2018 i 2019 roku zostało zrealizowane przez Kantar oraz KBPN ogólnopolskie ba-
danie ankietowe dotyczące postaw i zachowań wobec substancji psychoaktywnych. Badanie tere-
nowe zostało przeprowadzone w dwóch transzach: 08.11-18.12.2018 roku oraz 22.02-26.03.2019
roku według metodologii CAPI (kwestionariusz na laptopie) techniką bezpośredniego wywiadu
ankieterskiego w domach respondentów. Ponieważ wywiad dotyczył danych drażliwych dla re-
spondenta, większa część wywiadu wypełniana była samodzielnie przez respondenta, tak aby za-
pewnić mu maksymalne poczucie bezpieczeństwa. Badanie zostało zrealizowane na 3013-osobo-
wej losowej próbie reprezentatywnej dla ogółu ludności Polski w wieku 15-64 lata. Próba miała
charakter kwotowo-losowy i była dobierana z operatu adresowego TERYT. Jednym z głównych
celów omawianego badania było określenie skali zjawiska używania nielegalnych substancji psy-
choaktywnych w całej populacji. W ramach omawianych badań proszono respondentów o ocenę
czternastu problemów społecznych (tabela 1.1). Omówienie danych w Raporcie zostało przepro-
wadzone na podstawie sumy odsetków odpowiedzi oceniających problem jako „bardzo ważny”
i „ważny”. Według oceny respondentów na pierwszym miejscu lokuje się zanieczyszczenie śro-
dowiska 79,4%. Na drugim mamy problem alkoholizmu oraz przemoc w rodzinie z takim samym
odsetkiem 78,4%. Na trzeciej pozycji są kolejne problemy społeczne: przemoc i agresja na ulicach
oraz picie alkoholu przez młodzież – 76,8%. Niewiele mniejszy odsetek odnotowujemy w przy-
padku zjawiska narkomanii (75,2%). Zjawisko bezrobocia według opinii badanych nie jest wysoko
oceniane, ale prawdopodobnie ulegnie to zmianie w związku z pandemią koronawirusa i nadcho-
dzącym kryzysem gospodarczym.
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Ocena ważności różnych problemów społecznych na poziomie kraju
Tabela 1.1.
(odsetek respondentów) 2018/2019 (%).
Bardzo Średnio Mało Nie- Trudno
Ważne
ważne ważne ważne ważne powiedzieć
1) Przestępczość gospodarcza 27,7 44,7 18,7 5,8 1,5 1,6
2) Przestępczość pospolita 28,8 44,3 18,8 5,1 1,1 1,9
3) Narkomania 33,6 41,6 17,4 5,4 1,3 0,7
4) Zanieczyszczenie środowiska 37,5 41,9 14,9 4,2 0,9 0,6
5) Alkoholizm 35,7 42,7 15,9 4,1 1,0 0,5
6) Kryzys moralny 18,4 38,0 27,1 9,8 2,6 4,1
7) Zły stan zdrowia
28,5 43,8 19,7 5,6 1,0 1,3
społeczeństwa
8) Obniżenie stopy życiowej 25,6 42,4 23,1 5,5 1,3 2,0
9) Sytuacja mieszkaniowa 26,7 46,3 19,1 5,9 1,0 1,0
10) Przemoc w rodzinie 37,5 40,9 15,3 4,3 1,2 0,9
11) Przemoc i agresja
32,9 43,9 16,2 5,2 1,3 0,6
na ulicach
12) Picie alkoholu
35,4 41,4 16,8 4,5 1,2 0,6
przez młodzież
13) Bezrobocie 30,1 40,9 18,4 7,3 1,9 1,3
14) AIDS 23,3 34,9 21,7 11,6 3,0 5,4
Źródło: CINN KBPN.
W ramach omawianego badania pytaliśmy o ocenę ważności różnych problemów społecznych,
gdzie respondent mógł wskazać tylko jeden problem. Najwięcej osób badanych wskazało alkoho-
lizm jako największy problem społeczny (15,8%), a na drugim miejscu zanieczyszczenie środowi-
ska (14,1%). Co dziesiąta osoba wskazała na przestępczość gospodarczą (11%) oraz narkomanię
(10,1%).
Najbardziej popularnymi nielegalnymi substancjami wśród osób badanych była marihuana
i haszysz, czyli przetwory konopi indyjskich. Do kontaktów z tą substancją psychoaktywną kiedy-
kolwiek w życiu przyznało się 12,1% badanych. W poprzednim pomiarze z 2014 roku odnotowano
wyższy odsetek – 16,3%. Pozostałe substancje są o wiele rzadziej używane niż konopie indyjskie.
Na drugim miejscu pod względem rozpowszechnienia odnotowujemy „dopalacze” (nowe substan-
cje psychoaktywne) – 3,9% (1,3% w 2014 roku), a następnie amfetaminę – 2,4% (1,7% w 2014
roku), halucynogeny – 1,4% i ecstasy – 1% (1,7% w 2014 roku). Konsumpcja pozostałych substan-
cji nie przekroczyła poziomu 1,0%. Do używania jakiegokolwiek narkotyku przyznało się 16,1%
badanych i jest to podobny odsetek jak w badaniu z 2014 roku: 16,4%.
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Tabela 1.2. Rozpowszechnienie używania (%) 15-64 lata – Używanie kiedykolwiek w życiu (%).
Niższy Górny
Mężczyźni Kobiety Ogółem CI 95 CI 95
  (ogółem) (ogółem)
1. Jakikolwiek narkotyk 21,9% 10,3% 16,1% 14,8% 17,5%
2. Konopie indyjskie 16,4% 7,7% 12,1% 10,9% 13,3%
3. Opioidy (ogółem) 1,3% 0,4% 0,9% 0,6% 1,3%
4. Heroina 1,3% 0,4% 0,8% 0,5% 1,2%
5. Inne opioidy 0,3% 0,0% 0,1% 0,0% 0,3%
6. Kokaina (ogółem, w tym crack) 1,1% 0,4% 0,7% 0,5% 1,1%
7. Amfetaminy 3,3% 1,4% 2,4% 1,8% 3,0%
8. Ecstasy 1,3% 0,7% 1,0% 0,7% 1,4%
9. Halucynogeny (ogółem) 1,7% 1,1% 1,4% 1,0% 1,9%
10. LSD 1,3% 0,7% 1,0% 0,6% 1,4%
11. Inne halucynogeny 0,9% 0,9% 0,9% 0,6% 1,3%
12. Rozpuszczalniki lub inhalatory 0,5% 0,2% 0,3% 0,2% 0,6%
13. Sterydy anaboliczne 1,3% 0,1% 0,7% 0,4% 1,1%
14. GHB (pigułka gwałtu) 0,3% 0,0% 0,1% 0,0% 0,3%
15. Dopalacze (nowe substancje
5,3% 2,6% 3,9% 3,3% 4,7%
psychoaktywne)
Źródło: CINN KBPN.
Przyjrzyjmy się rozkładom odpowiedzi na pytanie o używanie narkotyków w ciągu ostatnie-
go roku. Do okazjonalnych użytkowników marihuany i haszyszu zaliczamy 3,8% respondentów
(4,6% w 2014 roku). Z o wiele niższym odsetkiem na drugim miejscu odnotowujemy używanie
„dopalaczy” (nowych substancji psychoaktywnych) – 1,0% oraz amfetaminy – 0,8%. Ogółem do
używania jakiegokolwiek narkotyku przyznało się 5,4% badanych.
Rozpowszechnienie używania pozostałych substancji utrzymywało się na poziomie nie wyż-
szym niż 0,5%. Analizując odsetki dotyczące używania bieżącego (ostatnie 30 dni), odnotowali-
śmy, że 2,0% respondentów zadeklarowało używanie marihuany i haszyszu (2,1% w 2014 roku).
Jeśli chodzi o inne substancje psychoaktywne, to odsetek użytkowników używających ich w ciągu
ostatniego miesiąca nie przekroczył 0,5%. Jakiegokolwiek narkotyku w ciągu ostatniego miesiąca
używało 3% badanych. W ramach badania próbowaliśmy określić, na ile łatwe byłoby zdobycie
różnych narkotyków dla osób, które udzielały wywiadu kwestionariuszowego. Najłatwiejsze do
zdobycia1 z nielegalnych substancji dla badanych była marihuana i haszysz. Wyniki badania poka-
zały, że do łatwego zdobycia tych narkotyków przyznała się co piąta badana osoba (19,2%), a co
1
Łatwe do zdobycia oznacza sumę odpowiedzi „łatwe” i „bardzo łatwe” na pytanie dotyczące zdobycia narkotyków.
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Tabela 1.3. Rozpowszechnienie używania (%) 15-64 lata – Używanie w ciągu ostatniego roku.
Niższy CI 95 Górny CI 95
Mężczyźni Kobiety Ogółem
(ogółem) (ogółem)
 
1. Jakikolwiek narkotyk 7,2% 3,7% 5,4% 4,7% 6,3%
2. Konopie indyjskie 5,0% 2,6% 3,8% 3,1% 4,5%
3. Opioidy (ogółem) 0,7% 0,3% 0,5% 0,3% 0,9%
4. Heroina 0,7% 0,3% 0,5% 0,3% 0,8%
5. Inne opioidy 0,3% 0,0% 0,1% 0,0% 0,3%
6. Kokaina (ogółem, w tym crack) 0,3% 0,2% 0,3% 0,1% 0,5%
7. Amfetaminy 0,9% 0,7% 0,8% 0,5% 1,2%
8. Ecstasy 0,3% 0,3% 0,3% 0,2% 0,6%
9. Halucynogeny (ogółem) 0,8% 0,6% 0,7% 0,4% 1,1%
10. LSD 0,5% 0,5% 0,5% 0,3% 0,8%
11. Inne halucynogeny 0,1% 0,1% 0,1% 0,0% 0,3%
12. Rozpuszczalniki lub inhalatory 0,3% 0,2% 0,3% 0,1% 0,5%
13. Sterydy anaboliczne 0,4% 0,1% 0,2% 0,1% 0,5%
14. GHB (pigułka gwałtu) 0,3% 0,0% 0,1% 0,0% 0,3%
15. Dopalacze (nowe substancje
1,3% 0,7% 1,0% 0,7% 1,5%
psychoaktywne)
Źródło: CINN KBPN.
dziesiąta jako łatwe określiła zdobycie amfetaminy (10,3%). Niższe odsetki uzyskano dla ecstasy
(8%), kokainy (7,4%) oraz heroiny (6,3%). Przedstawione wyniki dotyczyły całej badanej popu-
lacji w wieku 15-64 lata. W przypadku młodych dorosłych (15-34 lata) odsetki są o wiele wyższe.
W tej grupie respondentów za najłatwiejsze do zdobycia z nielegalnych substancji psychoaktyw-
nych uznano marihuanę i haszysz. Do jej łatwego zdobycia przyznała się co trzecia badana osoba
(29,6%). Niższe odsetki uzyskano dla amfetaminy (15,1%), ecstasy (11,8%), kokainy (10,8%) oraz
heroiny (9,2%). Przedstawione odsetki dla młodych dorosłych są wyższe niż w przypadku grupy
wiekowej 15-64 lata.
Jednym z elementów badania była próba określenia, jakie postawy wobec użytkowników nar-
kotyków są najbardziej rozpowszechnione w społeczeństwie. W tym celu w badaniu zawarto py-
tania pomagające określić, kim jest dla respondentów użytkownik narkotyków. Pytanie zawierało
szereg stwierdzeń, a osoby badane zostały poproszone o to, by wybrali te, z którymi się zgadzają.
Następnie proszono ich o wskazanie jednego określenia, które według nich najbardziej pasuje do
narkomana. Zdecydowana większość respondentów 81% (91,3% w 2015 roku) traktuje osobę
nadużywającą narkotyków jako osobę chorą. Mniejszy odsetek ankietowanych uważa, że osoby
uzależnione od narkotyków są ludźmi nieszczęśliwymi 69,4% (85,9% w 2015 roku). Znaczny od-
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setek respondentów, bo 65,4% (72,7% w 2015 roku) uważa, że osoby uzależnione od narkotyków
mają zły wpływ na swoje otoczenie. Blisko ponad połowa 53% ankietowanych wskazała, że osoba
nadużywająca narkotyków to osoba, której nie powiodło się w życiu (59,2% w 2015 roku). Wyniki
z obydwu badań zostały przedstawione w tabeli 1.5.
Tabela 1.4. Rozpowszechnienie używania (%) 15-64 lata – Używanie w ciągu ostatniego miesiąca.
Niższy CI 95 Górny CI 95
Mężczyźni Kobiety Ogółem
(ogółem) (ogółem)
 
1. Jakikolwiek narkotyki 4,1% 1,9% 3,0% 2,4% 3,7%
2. Konopie indyjskie 2,7% 1,3% 2,0% 1,5% 2,5%
3. Opioidy (ogółem) 0,7% 0,3% 0,5% 0,2% 0,8%
4. Heroina 0,6% 0,3% 0,4% 0,2% 0,7%
5. Inne opioidy 0,2% 0,0% 0,1% 0,0% 0,3%
6. Kokaina (ogółem, w tym crack) 0,3% 0,1% 0,2% 0,1% 0,4%
7. Amfetaminy 0,5% 0,5% 0,5% 0,3% 0,8%
8. Ecstasy 0,3% 0,3% 0,3% 0,1% 0,6%
9. Halucynogeny (ogółem) 0,6% 0,4% 0,5% 0,3% 0,8%
10. LSD 0,5% 0,4% 0,4% 0,2% 0,7%
11. Inne halucynogeny 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,1%
12. Rozpuszczalniki lub inhalatory 0,3% 0,1% 0,2% 0,1% 0,5%
13. Sterydy anaboliczne 0,4% 0,1% 0,2% 0,1% 0,5%
14. GHB (pigułka gwałtu ) 0,3% 0,0% 0,1% 0,0% 0,3%
15. Dopalacze 0,3% 0,2% 0,2% 0,1% 0,5%
Źródło: CINN KBPN.
Respondenci pytani byli także o to, jakie sposoby postępowania z osobami uzależnionymi by-
łyby najwłaściwsze. W badaniu takie osoby zostały określone jako narkoman. Do wyboru respon-
denci mieli kilka odpowiedzi, które pokazano w tabeli 1.6.
Największy odsetek respondentów wskazał na leczenie jako najwłaściwszy sposób postępowa-
nia z osobami uzależnionymi – 92,1% (94,4% w 2015 roku). Na drugim miejscu była odpowiedź
wskazująca, że pomoc i otoczenie opieką jest również dobrym sposobem na pomoc osobie uzależ-
nionej – 91,0% (81,5% w 2015 roku).
W kolejnym pytaniu w trakcie wywiadu kwestionariuszowego badani zostali poproszeni o wy-
branie preferowanej strategii postępowania z osobą uzależnioną (tabela 1.7). Większość badanych
w obydwu pomiarach wybrała leczenie jako najlepszą formę pomocy osobom uzależnionym 69,8%
(2018/2019 rok) oraz 72,8% (2015). Jednakże na drugim miejscu w ostatnim pomiarze z 2019
roku 12,3% badanych odpowiedziało, iż izolowanie od społeczeństwa będzie najlepszą strategią
postępowania wobec osób uzależnionych od narkotyków.
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Sposób postrzegania użytkowników narkotyków (wszystkie wskazania, odsetki
Tabela 1.5.
respondentów).
Wskazania 2015 2018/2019
1) Człowiekiem chorym 91,3% 81,0%
2) Przestępcą 18,1% 21,9%
3) Człowiekiem nieszczęśliwym 85,9% 69,4%
4) Osobą mającą zły wpływ na innych 72,7% 65,4%
5) Osobą o dużej wrażliwości 33,0% 28,8%
6) Dziwakiem, człowiekiem, który wyróżnia się wyglądem, zachowaniem 46,6% 45,4%
7) Niebieskim ptakiem, pasożytem społecznym 35,8% 45,5%
8) Awanturnikiem, chuliganem 30,6% 39,6%
9) Człowiekiem, którego otoczenie nie rozumie 59,8% 43,8%
10) Człowiekiem, któremu nie powiodło się w życiu 59,2% 53%
11) Kimś innym 5,9% 4,1%
Źródło: CINN KBPN.
Preferowana strategia postępowania wobec osób uzależnionych od narkotyków
Tabela 1.6.
(wszystkie wskazania, odsetki respondentów).
Wskazania 2015 2018/2019
Leczenie 94,4% 92,1%
Izolowanie od społeczeństwa 31,8% 52,2%
Karanie 23,9% 29,4%
Pomoc, otoczenie opieką 91% 81,5%
Pozostawienie samym sobie 5,1% 13,1%
dawanie narkotyków 1,8% 6,4%
Źródło: CINN KBPN.
Jednym z pytań badawczych, na które chcieliśmy poznać odpowiedź, była kwestia podejścia
do akceptacji używania narkotyków w Polsce. W kwestionariuszu znalazły się pytania dotyczące
używania marihuany i heroiny. Warto przypomnieć, że w ustawie o przeciwdziałaniu narkomanii
z 2005 roku nie ma zapisów mówiących, że używanie narkotyków jest zabronione. Według odpo-
wiedzi z ostatniego badania 62,3% badanych uważa, że używanie marihuany powinno być zabro-
nione, a 18,3% respondentów ma przeciwne zdanie – powinno być dozwolone. O wiele większe
odsetki odnotowujemy w przypadku zakazu używania heroiny, bo 83,8% osób badanych uważa, iż
używanie heroiny powinno być zabronione, a dopuszcza taką możliwość 6,4% badanych. W celu
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Preferowana strategia postępowania wobec osób uzależnionych od narkotyków
Tabela 1.7.
(jedno wskazanie, odsetki respondentów).
2015 2018/2019
Leczenie 72,8% 69,8%
Izolowanie od społeczeństwa 4,0% 12,3%
Karanie 0,6% 2,2%
Pomoc, otoczenie opieką 18,7% 10,3%
Pozostawienie samym sobie 2,2% 1,5%
Dawanie narkotyków 0,1% 0,3%
Nie wiem\trudno powiedzieć 1,6% 3,6%
Źródło: CINN KBPN.
W jakim stopniu zgadza się lub nie zgadza się respondent ze stwierdzeniem,
Tabela 1.8.
że używanie marihuany lub haszyszu/heroiny powinno być dozwolone.
Ani się
Raczej Raczej się Zdecydowanie Nie wiem\
Zdecydowanie zgadzam,
  się nie się trudno
się zgadzam ani się nie
zgadzam zgadzam nie zgadzam powiedzieć
zgadzam
Używanie
marihuany lub
haszyszu powinno 5,1% 13,2% 14,8% 17,7% 44,6% 4,5%
być dozwolone
(2018/2019)
 
Używanie
marihuany lub
haszyszu powinno 2,8% 4.9% 4,5% 9,7% 76,5% 1,6%
być dozwolone
(2006)
Używanie heroiny
powinno być
2,2% 4,2% 7,2% 16,9% 66,9% 2,7%
dozwolone
(2018/2019)
Używanie heroiny
powinno być 1,3% 0,7% 1,2% 6,3% 89,4% 1,2%
dozwolone (2006)
Źródło: CINN KBPN.
uchwycenia zmian w postawach osób wobec używania narkotyków w tabeli 1.8 umieszczone zo-
stały wyniki badania dla pomiaru z 2006 roku. W przypadku marihuany 86,2% badanych zdecy-
dowanie jest przeciwnych przyzwoleniu na używanie, a w przypadku heroiny odsetek ten wynosi
ponad 95,7%. Skłonnych do wyrażenia zgody na używanie marihuany jest blisko 7,7% badanych,
a w przypadku heroiny 2% badanych.
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2. Zgony z powodu narkotyków
W Polsce nie odnotowujemy dużej liczby zgonów spowodowanych bezpośrednio przedawko-
waniem narkotyków. Według ostatnich danych Głównego Urzędu Statystycznego z 2018 roku
w Polsce zarejestrowano 199 zgonów, a w 2017 roku – 202 zgony, których przyczyną były nar-
kotyki. Dane z 2018 roku pokazują, że ofiarami śmiertelnych przedawkowań w naszym kraju są
przede wszystkim mężczyźni (69% przypadków). Krajową definicję zgonów tworzą następujące
kody: KD-10, F11-12, F14-16, F19, X42, X62, Y12, X44, X64, Y14.
Liczba zgonów z powodu przedawkowania narkotyków
Tabela 2.1.
oraz wskaźnik zgonów na 100 000 mieszkańców (w 2018 r. wg województw)
liczby zgonów wg wskaźnik śmiertelności
województwa krajowej definicji: 2018 na 100 tys. 2018
Dolnośląskie 15 0,52
Kujawsko-pomorskie 12 0,58
Lubelskie 2 0,09
Lubuskie 6 0,59
Łódzkie 21 0,85
Małopolskie 16 0,47
Mazowieckie 19 0,35
Opolskie 1 0,10
Podkarpackie 8 0,38
Podlaskie 4 0,34
Pomorskie 19 0,82
Śląskie 38 0,84
Świętokrzyskie 0 0
Warmińsko-mazurskie 16 1,12
Wielkopolskie 7 0,20
Zachodniopomorskie 15 0,88
Polska 199 0,52
Źródło: CINN KBPN.
Do porównań między krajami wykorzystano dane EMCDDA dotyczące zgonów z powodu nar-
kotyków. Najwyższe wskaźniki bezpośrednich zgonów z powodu przedawkowania narkotyków
w Europie odnotowano w Szwecji – 81 osób na milion mieszkańców (w liczbach bezwzględnych
566 osób w 2018 roku) oraz w Wielkiej Brytanii – 74 osoby na milion mieszkańców (3 284 osoby
w 2018 roku).
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