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WSTĘP

Używanie przez uczniów narkotyków wpływa negatywnie na wiele aspektów ich życia: rodzinę, naukę, rozwój zawodowy, kontakty interpersonalne, itd. 

Niejednokrotnie prowadzi do destrukcji w rodzinie i szkole, stwarza sytuacje kryzysowe z bezpośrednim zagrożeniem zdrowia lub życia.
Aby skuteczniej opracowywać i wdrażać działania interwencyjne, warto jest odpowiedzieć na następujące pytania: 
Jakie problemy związane z zażywaniem narkotyków dominują w grupie szkolnej, składającej się z uczniów szkół ponadgimnazjalnych naszego powiatu ? 

Czy zaszły jakieś szczególne zmiany w tym zakresie, z perspektywy 6 lat po pierwszych badaniach ankietowych ?

Czy podjęte do tej pory działania na rzecz profilaktyki uzależnień, kierowane do młodzieży szkolnej są na tyle efektywne, że skłaniają uczniów do podejmowania prozdrowotnych wyborów i decyzji, czyli przede wszystkim do zdecydowanego odmawiania zażywania narkotyków ?

Prezentowane poniżej wyniki badań pozwalają na określenie zmian w latach 

1999-2005 w zakresie częstości sięgania przez uczniów szkół ponadgimnazjalnych powiatu cieszyńskiego, po alkohol, tytoń i inne środki psychoaktywne. Dużą zaletą badań jest ich reprezentatywny charakter; ankietyzacją objęto prawie 40% uczniów.

Ostatnie sześć lat to czas zaznaczony pracą na rzecz zdrowia przez spore rzesze ludzi:  nauczycieli, przedstawicieli samorządów, służb mundurowych, instytucji lokalnych, organizacji pozarządowych, wolontariuszy, firm prywatnych.

Jednak, z drugiej strony, negatywną przeciwwagę stanowią: łatwy dostęp do narkotyków, coraz lepiej zorganizowane grupy przestępcze, umocowane lokalnie, jak            i w dużych kartelach międzynarodowych, łatwe i szybkie możliwości przemieszczania się poza granice kraju, a przede wszystkim dostępna nawet dziecku, obszerna informacja internetowa, umożliwiająca sprzedaż narkotyków nieletnim i dorosłym.

               Podziękowania:

               Wszystkim, którzy w jakikolwiek sposób pomogli w realizacji tego projektu, 

               specjalne zaś dr n. med. Joannie Mazur – Adiunktowi w Instytucie Matki i Dziecka
               w Warszawie za profesjonalne wsparcie i pomoc.

CZĘŚĆ I  - INFORMACJA O BADANIACH

Opracowanie prezentuje wyniki badań ankietowych uczniów szkół ponadgimnazjalnych powiatu cieszyńskiego dotyczące używania różnych substancji psychoaktywnych przez młodzież szkolną w 2005 r. i porównanie ich z wynikami badań ankietowych, w tym samym zakresie z 1999 r.

CELE BADANIA
- uzyskanie aktualnej informacji, dotyczącej pomiaru natężenia zjawiska używania środków

  psychoaktywnych przez młodzież szkolną w naszym powiecie, 

    -analiza porównawcza z wynikami badań ankietowych z 1999 r.,

- udostępnienie wyników badań zainteresowanym, szczególnie przedstawicielom: 

  edukacji, pomocy społecznej, policji, samorządów lokalnych i organizacji pozarządowych,

- podjęcie właściwych działań profilaktycznych na bazie wyników, 

- pozyskanie funduszy i sprzymierzeńców na rzecz profilaktyki uzależnień promocji zdrowia,   

- współpraca w regionie, w celu przeciwdziałania niekorzystnym zjawiskom społecznym.

PROCEDURA I PRÓBA 
W obecnym roku po raz drugi /poprzednio w 1999 roku /, przeprowadzono badania ankietowe młodzieży szkolnej, dotyczące używania substancji psychoaktywnych: tytoniu, alkoholu                 i środków nielegalnych – narkotyków. 

Idea uzyskania aktualnych danych w tym zakresie zrodziła się na wniosek Radnych Komisji Zdrowia i Pomocy Społecznej. 

Założenia badań, wypracowane drogą konsultacji i rozmów z przedstawicielami lokalnego środowiska edukacji i wychowania, zostały zaakceptowane przez Zarząd Powiatu Cieszyńskiego i Kuratorium Oświaty –Delegaturę w Bielsku-Białej. 

Program badawczy zrealizowała i opracowała Barbara Kłosowska - Główny Specjalista ds. Promocji Zdrowia w Starostwie Powiatowym.

Badaniami objęto młodzież uczęszczającą do 17 szkół ponadgimnazjalnych powiatu cieszyńskiego. Próbę badawczą wylosowano spośród uczniów klas drugich, ze zbioru wszystkich klas drugich tego poziomu. Jednostką losowania była klasa szkolna. Łącznie badaniem objęto 856 uczniów, co stanowiło około 37 % ogółu uczniów klas drugich. Uczniowie reprezentowali dobraną proporcjonalnie próbę losową, wszystkich profili szkół: liceum ogólnokształcącego, liceum profilowanego, technikum i zasadniczej szkoły zawodowej. Ankieterami byli pedagodzy szkolni. Zostali ani przeszkoleni i wyposażeni w pisemne instrukcje postępowania, uwzględniające szczególnie pełną anonimowość respondentów i zapewnienie im poczucia komfortu i bezpieczeństwa podczas wypełniania kwestionariuszy ankietowych. Uczniowie wypełniali ankietę około 10 -15 minut i mimo trudnych pytań, w większości udzielili odpowiedzi na zawarte pytania.

METODY BADAWCZE

Narzędziem badawczym był standardowy kwestionariusz ankietowy, który składał się z pytań wybranych wg klucza tematycznego z ankiety z 1999 roku, co umożliwiło porównanie danych.

Aktualny kwestionariusz ankietowy składał się z czterech części, dotyczących takich zagadnień, jak: dane podstawowe, palenie tytoniu, picie alkoholu, używanie innych substancji psychoaktywnych.

  Dane analizowano za pomocą aplikacji programów  EPI INFO ENTER I EPIDATA 

  Istotność różnic między grupami płci i wieku badano za pomocą testu Chi-kwadrat,  przyjmując
  poziom istotności p < 0,05.

CZĘŚĆ II  BADANIA ANKIETOWE  2005 ROK

CHARAKTERYSTYKA GRUPY

1.Płeć 

	Tabela 1
	Liczba uczniów

2005r.
	Odsetek badanych 

2005r.
	Liczba uczniów

1999r.
	Odsetek badanych 

1999r.

	Chłopiec
	452
	52,8
	423
	50,5

	Dziewczyna
	   404
	47,2
	414
	49,5

	Ogółem
	856
	100,0
	837
	100,0


Obecna grupa badawcza liczyła łącznie 856 osób, w tym 404 dziewcząt oraz 452 chłopców, zaś w 1999 roku ogółem wzięło udział 837 osób, w tym 414 dziewcząt i 423 chłopców .

2.Wiek badanych

	Tabela 2


	Ogółem -N
	Min. Wiek
	Maks. wiek
	Średnia
	Odchylenie standardowe

	Wiek
	856
	16,25
	20,08
	17,72
	,47


Średnia wieku badanych uczniów – wynosiła 17,7 lat ( SD=0,47), minimalny wiek - 16,25 lat; maksymalny wiek - 20,08 lat 


Wyróżniono trzy grupy wieku. Dominowali (54,7%) uczniowie w wieku 18 lat, to znaczy               w przedziale wieku od 17,5 do 18,5 lat. Uczniowie młodsi stanowili 39,4%, a starsi niż 18,5, lat tylko 6,0% ankietowanych. Dlatego w dalszej analizie należy zwrócić uwagę na nasilenie zjawiska w stosunku do liczby ankietowanych w grupach wieku, a nie na liczbę uczniów podejmujących niekorzystne zachowania antyzdrowotne.

	Tabela 3


	Liczba uczniów 
	Odsetek badanych 

	I grupa do 17,5 lat
	337
	39,4

	II grupa od 17,5 do18,5 lat
	468
	54,7

	III grupa powyżej 18,5 lat
	51
	6,0

	Ogółem
	856
	100,0


3.Typ szkoły 

	 Tabela 4


	Liczba uczniów
	Odsetek badanych

	Liceum ogólnokształcące
	342
	40,0

	Liceum profilowane
	114
	13,3

	Technikum
	237
	27,7

	Zasadnicza szkoła   zawodowa
	163
	19,0

	Ogółem
	856
	100,0



Najwięcej uczniów reprezentowało profil ogólnokształcący, a najmniej zasadniczą szkołę zawodową.

4.Miejsce zamieszkania 

	 Tabela 5


	Liczba uczniów
	Odsetek badanych

	Miasto
	374
	43,7

	Wieś
	482
	56,3

	Ogółem
	856
	100,0


Większość spośród ankietowanych uczniów – 56,3% mieszkała na wsi.

PALENIE TYTONIU PRZEZ UCZNIÓW 

1.Próby palenia tytoniu z uwzględnieniem płci

	Tabela 6  
	Liczba chłopców 
	Odsetek chłopców
	Liczba dziewcząt 


	Odsetek dziewcząt 
	Ogółem 

Uczniów 
	Odsetek badanych

Ogółem 

	Próbowali palić tytoń 
	336
	74,3
	268
	66,3
	604
	70,6

	Nie podjęli 

prób palenia tytoniu
	116
	25,7
	136
	33,7
	252
	29,4

	Ogółem 
	452
	100,0
	404
	100,0
	856
	100,0


Spróbowało zapalić tytoń 604 uczniów, co stanowiło 70% całej badanej populacji, w tym 74,3% chłopców oraz 66,3% dziewcząt. Jest istotny związek między płcią a próbą palenia tytoniu, zdecydowanie częściej próbowali palić chłopcy.

2.Próby palenia tytoniu z uwzględnieniem wieku

	Tabela 7.

  
	Liczba 

uczniów do 17,5 lat
	Odsetek badanych

do 17,5 lat
	Liczba uczniów 17,5-18,5 lat  
	Odsetek badanych

od 17,5 -18,5 lat
	Liczba 

uczniów

powyżej

18,5 lat
	Odsetek badanych

powyżej 18,5
	Liczba uczniów

Ogółem 
	Odsetek badanych

ogółem

	Próbowali palić tytoń 
	232
	68,8
	331
	70,7
	41
	80,4
	604
	70,6

	Nie  

próbowali  

palić tytoniu
	105
	31,2
	137
	29,3
	10
	19,6
	252
	29,4

	Ogółem 
	337
	100,0
	468
	100,0
	51
	100,0
	856
	100,0


Łącznie 70,6% respondentów przyznało się do prób palenia tytoniu, w tym 27,1 % to uczniowie niepełnoletni, zaś 38,7 mieści się w przedziale wiekowym średnio od 17,5 do 18,5 roku życia. 

3.Aktualna częstość palenia tytoniu z uwzględnieniem płci

	Tabela 8 
	Liczba chłopców 
	Odsetek chłopców
	Liczba dziewcząt 


	Odsetek dziewcząt 
	Ogółem 

Uczniów 
	Odsetek badanych

Ogółem 

	Codziennie pali tytoń 
	98
	29,1
	62
	22,6
	160
	26,2

	Co najmniej  1 raz w tyg.
	33
	9,8
	15
	5,5
	48
	7,9

	Rzadziej niż 

1 raz w tyg.
	47
	13,9
	36
	13,1
	83
	13,6

	Nie pali

Wcale 
	159
	47,2
	161
	58,8
	320
	54,2

	Ogółem
	337
	100
	274
	100
	611
	100




Prawie 30% ankietowanych chłopców to nałogowcy, palą papierosy każdego dnia, niepokoi spora grupa palących nałogowo dziewcząt – to aż 22,6 % całej populacji ankietowanych dziewcząt.

4.Aktualna częstość palenia tytoniu z uwzględnieniem wieku

	Tabela 9
	Liczba 

uczniów 

do 17,5 lat
	Odsetek badanych

do 17,5 lat
	Liczba uczniów 17,5-18,5 lat  
	Odsetek badanych

od 17,5 -18,5 lat
	Liczba 

uczniów

powyżej

18,5 lat
	Odsetek badanych

powyżej 18,5 lat
	Liczba 

uczniów 

ogółem
	Odsetek 

badanych

ogółem

	Codziennie

 Pali tytoń 
	65
	27,7
	73
	21,8
	22
	53,7
	160
	26,2

	Co najmniej 

 1 raz w tyg.
	24
	10,2
	20
	6,0
	4
	9,8
	48
	7,9

	Rzadziej niż 

1 raz w tyg.
	27
	11,5
	53
	15,8
	3
	7,3
	83
	13,6

	 Nie pali

 wcale 
	119
	50,6
	189
	56,4
	12
	29,3
	320
	52,4

	 Ogółem
	235
	100,0
	335
	100,0
	41
	100,0
	611
	100,0




W grupie ankietowanych codziennie pali tytoń 26,2 % ogółu respondentów, zaś 7,9 % uczniów przyznało się do palenia papierosów przynajmniej raz w tygodniu, czasami, czyli rzadko paliło 13,6 % ogółu uczniów.

5.Średnia liczba wypalonych papierosów w ciągu tygodnia 

	 Tabela 10
	Liczba uczniów 
	Średnia

wypalanych papierosów 
	Odchylenie standardowe

	Ogółem
	610
	14,37 
	31,031


Można przyjąć, że uczniowie wypalili średnio 14,37 sztuk papierosów tygodniowo.

PICIE ALKOHOLU 

1. Próby picia alkoholu z uwzględnieniem płci

	Tabela 11  
	Liczba chłopców
	Odsetek chłopców
	Liczba dziewcząt


	Odsetek dziewcząt
	Liczba uczniów

ogółem
	Odsetek badanych

Ogółem

	Próbowali pić alkohol
	442
	97,8
	396
	98,0
	838
	97,9

	Nie próbowali picia alkoholu
	10
	2,2
	8
	2,0
	18
	2,1

	Ogółem 
	452
	100,0
	404
	100,0
	856
	100,0


Z 856 osób ankietowanych aż 97,9 % próbowało pić alkohol, w tym nieznacznie większy odsetek grupy dziewcząt. Powyższe dane wskazują na fakt, że picie alkoholu jest nadal bardziej popularne niż palenie tytoniu ( 70,6% ). Prawdopodobnie także zakaz sprzedaży alkoholu, nie powstrzymuje niepełnoletnich od picia, a podejmowaniu prób picia sprzyja przyzwalająca postawa rodziców.

2. Próby picia alkoholu z uwzględnieniem wieku

	Tabela 12
	Liczba 

uczniów

do 17,5 lat
	Odsetek badanych

do 17,5 lat
	Liczba uczniów 17,5-18,5 lat  
	Odsetek badanych

od 17,5 -18,5 lat
	Liczba 

uczniów

powyżej

18,5 lat
	Odsetek badanych

powyżej 18,5 lat
	Liczba 

uczniów 

ogółem
	Odsetek 

badanych

ogółem

	Próbowali pić alkohol
	330
	97,9
	459
	98,1
	49
	96,1
	838
	97,9


	Nie próbowali
	7
	2,1
	9
	1,9
	2
	3,9
	18
	2,1

	Ogółem
	337
	100,0
	468
	100,0
	51
	100,0
	856
	100,0


Brak jednak istotnego związku między wiekiem a próbą picia alkoholu.
3. Częstość picia piwa z uwzględnieniem płci 

	Tabela 13
	Liczba chłopców
	Odsetek chłopców
	Liczba dziewcząt 
	Odsetek dziewcząt 
	Liczba 

Uczniów 
	Odsetek badanych

	Codziennie 

 pije piwo
	27
	6,1
	1
	0,3
	28
	3,3

	W każdym

 tygodniu
	144
	32,5
	47
	11,8
	191
	22,7

	W każdym

 miesiącu
	107
	24,2
	77
	19,3
	184
	21,9

	Rzadko
	131
	29,6
	201
	50,5
	332
	39,5

	Nigdy
	34
	7,7
	72
	18,1
	106
	12,6

	Łącznie 
	443
	100,0
	398
	100
	841
	98,2

	Brak danych
	                                                                                        15
	1,8

	Ogółem 
	856
	100,0


28 uczniów, w tym jedna dziewczyna – co stanowi łącznie 3,3 % ankietowanych podało, że piwo piło każdego dnia, natomiast 22,7 % sięgało po piwo co tydzień. Istnieje zależność między płcią a piciem piwa, chłopcy zdecydowanie częściej niż dziewczęta piją piwo.

4.  Częstość picia piwa z uwzględnieniem wieku

	Tabela 14
	Liczba 

uczniów

do 17,5 lat
	Odsetek badanych

do 17,5 lat
	Liczba uczniów 17,5-18,5 lat  
	Odsetek badanych

od 17,5 -18,5 lat
	Liczba 

uczniów

powyżej

18,5 lat
	Odsetek badanych

powyżej 18,5 lat
	Liczba 

uczniów 

ogółem
	Odsetek 

badanych

ogółem

	Codziennie
pije piwo
	6
	1,8
	18
	3,9
	4
	8,2
	28
	3,3


	W każdym

 Tygodniu
	71
	21,5
	107
	23,2
	13
	26,5
	191
	22,7

	W każdym

 Miesiącu
	82
	24,8
	88
	19,0
	14
	28,6
	184
	21,9

	Rzadko
	128
	38,8
	189
	40,9
	15
	30,6
	332
	39,5



	Nigdy
	43
	13,0
	60
	13,0
	3
	6,1
	106
	12,6



	Ogółem 
	330
	100,0
	462
	100,0
	49
	100,0
	841
	100,0




Stwierdzono brak istotnej zależności miedzy wiekiem osób a piciem piwa.

   5. Częstość picia wina z uwzględnieniem płci 

	Tabela 15
	Liczba chłopców 
	Odsetek chłopców
	Liczba dziewcząt
	Odsetek dziewcząt 
	Liczba 

Uczniów
	Odsetek badanych

	Codziennie 

 pije wino
	6
	1,4
	0
	0,0
	6
	0,7

	W każdym

  tygodniu
	25
	5,6
	8
	2,0
	33
	3,9

	W każdym

 Miesiącu
	44
	9,9
	44
	11,1
	88
	10,5

	Rzadko
	249
	56,2
	255
	64,1
	504
	59,9

	Nigdy
	119
	26,9
	91
	22,9
	210
	25,0

	Ogółem
	443
	100,0
	398
	100
	841
	100,0


0,7 % ankietowanych chłopców podało, że wino pije każdego dnia, natomiast 3,9 % ankietowanej grupy sięga po wino co tydzień, w tym 2% dziewcząt. Istnieje zależność między płcią a częstością piciem wina, chłopcy w zdecydowanej większości piją wino częściej na co dzień, natomiast okazjonalnie piją wino częściej dziewczęta.

6. Częstość picia wina z uwzględnieniem wieku

	Tabela 16
	Liczba 

uczniów

do 17,5 lat
	Odsetek badanych

do 17,5 lat
	Liczba uczniów 17,5-18,5 lat  
	Odsetek badanych

od 17,5 -18,5 lat
	Liczba 

uczniów

powyżej

18,5 lat
	Odsetek badanych

powyżej 18,5 lat
	Liczba 

uczniów 

ogółem
	Odsetek 

badanych

ogółem

	Codziennie 

 pije wino
	1
	0,3
	4
	0,9
	1
	2,0
	6
	0,7

	W każdym

 tygodniu
	11
	3,3
	20
	4,3
	2
	4,1
	33
	3,9

	W każdym

 miesiącu
	33
	10,0
	49
	10,6
	6
	12,2
	88
	10,5

	Rzadko
	203
	61,5
	270
	58,4
	31
	63,3
	504
	59,9



	Nigdy
	82
	24,8
	119
	25,8
	9
	18,4
	210
	25,0



	Ogółem 
	330
	100,0
	462
	100,0
	49
	100,0
	841
	100,0




Często pije wino 4,6 % grupy ankietowanych uczniów, w każdym miesiącu 10,5% a rzadziej 59,9 % ankietowanych. Brak istotnej zależności miedzy wiekiem uczniów a piciem wina.

7. Częstość picia wódki z uwzględnieniem płci 

	Tabela 17
	Liczba chłopców 
	Odsetek chłopców
	Liczba dziewcząt 
	Odsetek dziewcząt 
	Liczba uczniów

ogółem 
	Odsetek badanych

	Codziennie 

 pije wódkę
	5
	1,1
	2
	0,5
	7
	0,8

	W każdym

 tygodniu
	37
	8,4
	6
	1,5
	43
	5,1

	W każdym

 miesiącu
	100
	22,6
	21
	5,3
	121
	14,4

	Rzadko
	224
	50,6
	197
	49,5
	421
	50,1

	Nigdy
	77
	17,4
	172
	43,2
	249
	29,6

	Ogółem 
	443
	100,0
	398
	100
	841
	100,0


7 uczniów, w tym dwie dziewczyny, pije wódkę każdego dnia, natomiast 5,1 % sięga po wódkę co tydzień. Istnieje zależność między płcią a piciem wódki, zdecydowanie częściej piją wódkę chłopcy.
8.  Częstość picia wódki z uwzględnieniem wieku

	Tabela 18
	Liczba 

uczniów

do 17,5 lat
	Odsetek badanych

do 17,5 lat
	Liczba uczniów 17,5-18,5 lat  
	Odsetek badanych

od 17,5 -18,5 lat
	Liczba 

uczniów

powyżej

18,5 lat
	Odsetek badanych

powyżej 18,5 lat
	Liczba 

uczniów 

ogółem
	Odsetek 

badanych

ogółem

	Codziennie  
	0
	0,0
	6
	1,3
	1
	2,0
	7
	0,8

	W każdym

  tygodniu
	15
	4,5
	27
	5,8
	1
	2,0
	43
	5,1

	W każdym

 miesiącu
	44
	13,3
	67
	14,5
	10
	20,4
	121
	14,4

	Rzadko
	170
	51,5
	221
	47,8
	30
	61,2
	421
	50,1

	Nigdy
	101
	30,6
	141
	30,5
	7
	14,3
	249
	29,6

	Ogółem
	330
	100,0
	462
	100,0
	49
	100,0
	841
	100,0


Stwierdzono brak istotnej zależności miedzy wiekiem a piciem wódki.

9.  Stan upojenia alkoholowego z uwzględnieniem płci

	Tabela 19
	Liczba chłopców 
	Odsetek chłopców
	Liczba dziewcząt 
	Odsetek dziewcząt 
	Liczba uczniów 
	Odsetek badanych

	 Nie, nigdy
	96
	21,7
	159
	39,9
	255
	30,3

	 Tak, 1 raz
	55
	12,4
	86
	21,6
	141
	16,8

	 Tak,  2-3 razy
	92
	20,8
	100
	25,1
	192
	22,8

	 Tak, 4-10 razy
	77
	17,4
	26
	6,5
	103
	12,2

	Tak, więcej 

Niż 10 razy
	123
	27,8
	27
	6,8
	150
	17,8

	Ogółem 
	443
	100,0
	398
	100,0
	841
	100,0


Niepokój budzi fakt częstego upijania się uczniów – prawie 70 % podało, że było w stanie upojenia alkoholowego przynajmniej raz. w życiu. 30 % uczniów często spożywało sporą dawkę alkoholu. W tej grupie są 53 dziewczyny i 200 chłopaków. Istnieje zależność upijania się od płci - częściej upijali się chłopcy.

10. Stan upojenia alkoholowego z uwzględnieniem wieku

	Tabela 20
	Liczba 

uczniów

do 17,5 lat
	Odsetek badanych

do 17,5 lat
	Liczba uczniów 17,5-18,5 lat  
	Odsetek badanych

od 17,5 -18,5 lat
	Liczba 

uczniów

powyżej

18,5 lat
	Odsetek badanych

powyżej 18,5 lat
	Liczba 

uczniów 

ogółem
	Odsetek 

badanych

ogółem

	Nie, nigdy
	110
	33,3
	141
	30,5
	4
	8,2
	255
	30,3

	Tak, 1 raz
	58
	17,6
	75
	16,2
	8
	16,3
	141
	16,8

	2-3 razy
	70
	21,2
	111
	24,0
	11
	22,4
	192
	22,8

	4-10 razy
	42
	12,7
	53
	11,5
	8
	16,3
	103
	12,2

	Więcej niż 10 razy
	50
	15,2
	82
	17,7
	18
	36,7
	150
	17,8

	Ogółem 
	330
	100,0
	462
	100,0
	49
	100,0
	841
	100,0


 Odsetek uczniów, którzy upili się więcej niż 10 razy w życiu rośnie od 15,25 w młodszej 
 grupie wieku do 36,7% w starszej. 

UŻYWANIE ŚRODKÓW PSYCHOAKTYWNYCH 

1. Używanie marihuany z uwzględnieniem płci

	Tabela 21
	Liczba chłopców 
	Odsetek chłopców
	Liczba 

Dziewcząt  
	Odsetek dziewcząt 
	Liczba 

uczniów

ogółem 
	Odsetek badanych

Ogółem

	Palił kiedykolwiek
	147
	32,5
	83
	20,5
	230
	26,9

	Nie palił
	305
	67,5
	321
	79,5
	626
	73,1

	Ogółem
	452
	100,0
	404
	100,0
	856
	100,0


Do najczęściej używanych przez uczniów substancji psychoaktywnych należy marihuana             i haszysz – co potwierdza też powyższy wynik - 26,9 % uczniów przyznało się do „palenia trawki”. Mimo, że paliło marihuanę istotnie więcej chłopców, zwraca jednak uwagę spora liczba dziewcząt - ponad 20 % całej grupy dziewcząt.

2. Częstość używania marihuany z uwzględnieniem płci 

	Tabela 22
	Liczba chłopców 
	Odsetek 

chłopców
	Liczba 

dziewcząt  
	Odsetek dziewcząt 
	Liczba 

uczniów

ogółem 
	Odsetek badanych 

Ogółem

	1 raz
	49
	33,3
	28
	32,9
	77
	33,2

	2 - 4 razy
	49
	33,3
	30
	35,3
	79
	34,1

	5 i więcej razy
	49
	33,3
	27
	31,8
	76
	32,8

	Ogółem
	147
	100,0
	85
	100,0
	232
	100,0


Wśród 232 uczniów (27% całości grupy ankietowanej), którzy używali marihuany, jest 76 osób, czyli około 9 % całości, w znacznej części to chłopcy, którzy przyznali się do wielokrotnego palenia marihuany.

3. Używanie marihuany z uwzględnieniem wieku

	Tabela 23
	Liczba 

uczniów

do 17,5 lat
	Odsetek badanych

do 17,5 lat
	Liczba uczniów 17,5-18,5 lat  
	Odsetek badanych

od 17,5 -18,5 lat
	Liczba 

uczniów

powyżej

18,5 lat
	Odsetek badanych

powyżej 18,5 lat
	Liczba 

uczniów 
	Odsetek 

badanych



	Palił  kiedykolwiek
	87
	25,8
	119
	25,4
	24
	47,1
	230
	26,9

	Nie palił
	250
	74,2
	349
	74,6
	27
	52,9
	626
	73,1

	Ogółem
	337
	100,0
	468
	100,0
	51
	100,0
	856
	100,0


Odsetek młodzieży palącej kiedykolwiek marihuanę zwiększa się istotnie z wiekiem, od 25,8% w najmłodszej grupie wieku do 47,1% w najstarszej.

4. Częstość używania marihuany ze względu na wiek

	Tabela 24
	Liczba 

uczniów

do 17,5 lat
	Odsetek badanych

do 17,5 lat
	Liczba uczniów 17,5-18,5 lat  
	Odsetek badanych

od 17,5 -18,5 lat
	Liczba 

uczniów

powyżej

18,5 lat
	Odsetek badanych

powyżej 18,5 lat
	Liczba 

uczniów 
	Odsetek 

badanych



	1 raz 
	28
	31,8
	48
	40,0
	1
	4,2
	77
	33,2


	  2-4 razy
	32
	36,4
	37
	130,8
	10
	41,7
	79
	34,1


	5 i więcej 

 razy
	28
	31,8
	35
	29,2
	13
	54,2
	76
	32,8

	Ogółem 

	88
	100,0
	120
	100,0
	24
	100,0
	232
	100,0


Z całej grupy uczniów używających marihuany, aż 32,8 % pali często. 

5. Częstość używania amfetaminy z uwzględnieniem płci. 

	Tabela 25
	Liczba chłopców 
	Odsetek 

chłopców
	Liczba 

dziewcząt  
	Odsetek dziewcząt 
	Liczba 

uczniów

ogółem 
	Odsetek badanych 

Ogółem

	Wcale
	396
	87,6
	377
	93,3
	773
	90,3

	1 raz 
	24
	5,3
	7
	1,7
	31
	3,6

	  2-4 razy
	16
	3,5
	9
	2,2
	25
	2,9

	  5 i więcej razy   
	16
	3,5
	11
	2,7
	27
	3,2

	Ogółem 
	452
	100,0
	404
	100,0
	856
	100,0


9,7 % uczniów używało amfetaminę przynajmniej raz, jednak w tej grupie jest 27 uczniów, którzy przyznali się do częstego używania tego narkotyku. 

6. Częstość używania amfetaminy z uwzględnieniem wieku

	Tabela 26
	Liczba uczniów

do 17,5

lat
	Odsetek badanych 

do 17,5 

lat
	Liczba 

uczniów 

od 17,5- 

-18,5 lat
	Odsetek badanych

od 17,5-

-18,5 lat
	Liczba 

uczniów

powyżej

18,5 lat
	Odsetek

badanych

powyżej 

18,5 lat
	Liczba uczniów

ogółem 

 
	Odsetek 

badanych

ogółem



	 Wcale
	303
	89,9
	432
	92,3
	38
	74,5
	773
	90,3

	 1 raz 
	11
	3,3
	19
	4,1
	1
	2,0
	31
	3,6

	   2-4 razy
	10
	3,0
	9
	1,9
	6
	11,8
	25
	2,9

	5 i więcej 

razy     
	13
	3,9
	8
	1,7
	6
	11,8
	27
	3,2

	Ogółem   
	337
	100,0
	468
	100,0
	51
	100,0
	856
	100,0


Odsetek młodzieży używających amfetaminę zwiększa się istotnie z wiekiem, 
od 10,1%  w najmłodszej grupie uczniów szkół ponadgimnazjalnych do 25,5% w najstarszej.

7. Częstość używania morfiny z uwzględnieniem płci

	Tabela 27
	Liczba chłopców 
	Odsetek 

chłopców
	Liczba 

Dziewcząt  
	Odsetek dziewcząt 
	Liczba uczniów

ogółem 
	Odsetek badanych

Ogółem

	 Wcale
	433
	95,8
	396
	98,0
	829
	96,8



	 1 raz
	11
	2,4
	2
	0,5
	13
	1,5



	   2 – 4 razy
	3
	0,7
	2
	0,5
	5
	0,6

	5 i więcej razy
	5
	1,1
	4
	1,0
	9
	1,1

	 Ogółem
	452
	100,0
	404
	100,0
	856
	100,0


27 osób tj. 3,2% badanej populacji przyznało, że używało morfinę.

W grupie 1,1 %, która przyznała się do wielokrotnego zażywania morfiny, częściej chłopcy. 

8. Częstość używania morfiny z uwzględnieniem wieku

	Tabela  28
	Liczba uczniów

do 17,5

lat
	Odsetek badanych 

do 17,5 

lat
	Liczba uczniów 

od 17,5- 

-18,5 lat
	Odsetek badanych

od 17,5-

-18,5 lat
	Liczba uczniów

powyżej

18,5 lat
	Odsetek

badanych

powyżej 

18,5 lat
	Liczba ucuczniów 

ogółem
	Odsetek badanych

ogółem



	 Wcale
	324
	96,1
	456
	97,4
	49
	96,1
	829
	96,8



	 1 raz 
	7
	2,1
	6
	1,3
	0
	0,0
	13
	1,5



	   2 – 4 razy
	      1
	0,3
	3
	0,6
	1
	2,0
	5
	0,6



	 5 i więcej 

 razy     
	5
	1,5
	3
	0,6
	1
	2,0
	9
	1,1

	Ogółem
	337
	100,0
	468
	100,0
	51
	100,0
	6
	100,0


Częstość używania morfiny jest największa w najstarszej grupie wieku.

9. Częstość używania „ kompotu ” z uwzględnieniem płci

	Tabela 29
	Liczba chłopców 
	Odsetek 

Chłopców
	Liczba 

dziewcząt  
	Odsetek dziewcząt 
	Liczba 

uczniów

ogółem 
	Odsetek badanych 

Ogółem

	Wcale
	440
	97,3
	398
	98,5
	838
	97,9



	1 raz 
	5
	1,1
	4
	1,0
	9
	1,1



	  2-4 razy
	2
	0,4
	1
	0,2
	3
	0,4



	  5 i więcej razy   
	5
	1,1
	1
	0,2
	6
	0,7

	Ogółem 
	452
	100,0
	404
	100,0
	856
	100,0


Spośród 856 respondentów do zażywania „ kompotu”, tzw. polskiej heroiny, przyznało się 
18 osób, czyli 2,2 % badanej populacji, w tym więcej chłopców. 

10. Częstość używania „kompotu” z uwzględnieniem wieku 

	Tabela 30
	Liczba uczniów

do 17,5

lat
	Odsetek badanych 

do 17,5 

lat
	Liczba uczniów 

od 17,5- 

-18,5 lat
	Odsetek badanych

od 17,5-

-18,5 lat
	Liczba uczniów

powyżej

18,5 lat
	Odsetek

badanych

powyżej 

18,5 lat
	Liczba uczniów 

ogółem
	Odsetek badanych

ogółem



	Wcale
	329
	97,6
	458
	97,9
	51
	100,0
	838
	97,9

	1 raz 
	5
	1,5
	4
	0,9
	0
	0,0
	9
	1,1

	  2 – 4 razy
	      1
	0,3
	2
	0,4
	      0
	0,0
	3
	0,4

	5 i więcej 

 razy        
	2
	0,6
	4
	0,9
	0
	0,0
	6
	0,7

	Ogółem
	337
	100,0
	468
	100,0
	51
	100,0
	856
	100,0


W grupie 2,2 uczniów, którzy przyznali się do używania „ kompotu”, większość mieściła się 

w przedziale wiekowym od 17,5 do 18,5 roku życia. 

11. Częstość używania środków wziewnych z uwzględnieniem płci

	Tabela 31
	Liczba chłopców 
	Odsetek 

chłopców
	Liczba 

dziewcząt  
	Odsetek dziewcząt 
	Liczba 

uczniów

ogółem 
	Odsetek badanych 

Ogółem

	 Wcale
	433
	95,8
	393
	97,3
	826
	96,5



	 1 raz 
	5
	1,1
	5
	1,2
	10
	1,2



	   2-4 razy
	3
	0,7
	5
	1,2
	8
	0,9



	   5 i więcej razy      
	11
	2,4
	1
	0,2
	12
	1,4



	Ogółem 
	452
	100,0
	404
	100,0
	856
	100,0


Środki wziewne stosowane przez młodzież szkolną, to najczęściej rozpuszczalniki, kleje, lakiery, a ostatnio nawet gaz do zapalniczek. Do używania przyznało się 30 uczniów, w tym do kilkurazowego „wdychania” – 2,3 % ankietowanej populacji. 

12. Częstość używania środków wziewnych z uwzględnieniem wieku

	Tabela  32
	Liczba uczniów

do 17,5

lat
	Odsetek badanych 

do 17,5 

lat
	Liczba uczniów 

od 17,5- 

-18,5 lat
	Odsetek badanych

od 17,5-

-18,5 lat
	Liczba uczniów

powyżej

18,5 lat
	Odsetek

badanych

powyżej 

18,5 lat
	Liczba uczniów 

ogółem
	Odsetek badanych

ogółem



	 Wcale
	323
	95,8
	454
	97,0
	49
	96,1
	826
	96,5



	 1 raz 
	5
	1,5
	5
	1,1
	0
	0,0
	10
	1,2



	   2 – 4 razy
	      4
	1,2
	4
	0,9
	0
	0,0
	8
	0,9



	 5 i więcej 

      razy        
	5
	1,5
	5
	1,1
	2
	3,9
	12
	1,4

	Ogółem
	337
	100,0
	468
	100,0
	51
	100,0
	856
	100,0


W młodszej i średniej grupie wiekowej była podobna liczba uczniów, która użyła środki wziewne.

13. Częstość używania kokainy z uwzględnieniem płci 

	Tabela 33
	Liczba chłopców 
	Odsetek 

chłopców
	Liczba 

Dziewcząt  
	Odsetek dziewcząt 
	Liczba 

uczniów

ogółem 
	Odsetek badanych 

Ogółem

	Wcale
	430
	95,1
	398
	98,5
	828
	96,7



	1 raz 
	15
	3,3
	4
	1,0
	19
	2,2

	 2-4 razy
	2
	0,4
	1
	0,2
	3
	0,4

	 5 i więcej razy     
	5
	1,1
	1
	0,2
	6
	0,7

	Ogółem 
	452
	100,0
	404
	100,0
	856
	100,0


Do częstego zażywania kokainy przyznało się 6 osób, tj. 0,7 % grupy badanej, w tym 
5 chłopców.

14. Częstość używania kokainy z uwzględnieniem wieku

	Tabela  34
	Liczba uczniów

do 17,5

lat
	Odsetek badanych 

do 17,5 

lat
	Liczba uczniów 

od 17,5- 

-18,5 lat
	Odsetek badanych

od 17,5-

-18,5 lat
	Liczba uczniów

powyżej

18,5 lat
	Odsetek

badanych

powyżej 

18,5 lat
	Liczba uczniów 

ogółem
	Odsetek badanych

ogółem



	Wcale
	324
	96,1
	454
	97,0
	50
	98,0
	828
	   96,7

	1 raz 
	8
	2,4
	11
	2,4
	0
	0,0
	19
	2,2

	  2 – 4 razy
	      2
	0,6
	0
	0,0
	1
	2,0
	3
	0,4

	5  i więcej 

     razy    
	3
	0,9
	3
	0,6
	0
	0,0
	6
	 0,7

	Ogółem
	337
	100,0
	468
	100,0
	51
	100,0
	856
	100,0


Wśród 6 uczniów, tj. 0,7 % badanej populacji, którzy często zażywali kokainę, większość osób to niepełnoletni z najmłodszej grupy wiekowej . 

15. Częstość używania crack’u z uwzględnieniem płci 

	Tabela 35
	Liczba chłopców 
	Odsetek 

Chłopców
	Liczba 

Dziewcząt  
	Odsetek dziewcząt 
	Liczba 

uczniów

ogółem 
	Odsetek badanych 

Ogółem

	 Wcale
	439
	97,1
	400
	99,0
	839
	98,0

	 1 raz 
	7
	1,5
	3
	0,7
	10
	1,2

	   2-4 razy
	3
	0,7
	0
	0,0
	3
	0,4



	 5 i więcej 

 razy      
	3
	0,7
	1
	0,2
	4
	0,5

	Ogółem 
	452
	100,0
	404
	100,0
	856
	100,0


Crack (odmiana kokainy do palenia), stosowany często jako dodatek do marihuany, do jego używania przyznało się 2,1 % ankietowanych uczniów.

16. Częstość używania crack’u z uwzględnieniem wieku

	Tabela  36
	Liczba uczniów

do 17,5

lat
	Odsetek badanych 

do 17,5 

lat
	Liczba uczniów 

od 17,5- 

-18,5 lat
	Odsetek badanych

od 17,5-

-18,5 lat
	Liczba uczniów

powyżej

18,5 lat
	Odsetek

badanych

powyżej 

18,5 lat
	Liczba uczniów 

ogółem
	Odsetek badanych

ogółem



	 Wcale
	331
	98,2
	459
	98,1
	49
	96,1
	839
	98,0



	  1 raz 
	4
	1,2
	6
	1,3
	0
	0,0
	10
	1,2



	   2 – 4 razy
	      0
	0,0
	2
	0,4
	1
	2,0
	3
	0,4



	5  i więcej 

      razy        
	2
	0,6
	1
	0,2
	1
	2,0
	4
	0,5

	Ogółem
	337
	100,0
	468
	100,0
	51
	100,0
	856
	100,0


Wśród 17 uczniów, tj. 2,1 % badanej populacji, którzy zażywali tę odmianę kokainy przynajmniej raz, większość osób to uczniowie w wieku od 17,5 do 18,5 roku życia. 

17. Częstość używania ecstasy z uwzględnieniem płci 

	Tabela 37
	Liczba chłopców 
	Odsetek 

Chłopców
	Liczba 

dziewcząt  
	Odsetek dziewcząt 
	Liczba 

uczniów

ogółem 
	Odsetek badanych 

Ogółem

	 Wcale
	412
	91,2
	387
	95,8
	799
	93,3

	 1 raz 
	24
	5,3
	4
	1,0
	28
	3,3

	   2-4 razy
	6
	1,3
	4
	1,0
	10
	1,2

	 5 i więcej  razy
	10
	2,2
	9
	2,2
	19
	2,2

	Ogółem 
	452
	100,0
	404
	100,0
	856
	100,0


Do zażycia ecstasy, inaczej MDMA, przyznało się ogółem 6,7 % ankietowanych. W tej grupie wielokrotne zażywanie potwierdziło 2,2 % uczniów, prawie tyle samo chłopców, co dziewcząt. 

18. Częstość używania ecstasy z uwzględnieniem wieku

	Tabela 38
	Liczba uczniów

do 17,5

lat
	Odsetek badanych 

do 17,5 

lat
	Liczba uczniów 

od 17,5- 

-18,5 lat
	Odsetek badanych

od 17,5-

-18,5 lat
	Liczba uczniów

powyżej

18,5 lat
	Odsetek

badanych

powyżej 

18,5 lat
	Liczba uczniów 

ogółem
	Odsetek 

badanych

ogółem



	Wcale
	319
	94,7
	437
	93,4
	43
	84,3
	799
	93,3

	1 raz 
	10
	3,0
	17
	3,6
	1
	2,0
	28
	3,3



	  2 – 4 razy
	4
	1,2
	4
	0,9
	2
	3,9
	10
	1,2



	5 i więcej 

razy        
	4
	1,2
	10
	2,1
	5
	9,8
	19
	2,2

	Ogółem
	337
	100,0
	468
	100,0
	51
	100,0
	856
	100,0




Częstość używania ekstasy wzrasta istotnie od 5,4% w najmłodszej grupie wieku do 15,7% 
w najstarszej.

19. Częstość używania LSD z uwzględnieniem płci 

	Tabela 39
	Liczba chłopców 
	Odsetek 

Chłopców
	Liczba 

dziewcząt  
	Odsetek dziewcząt 
	Liczba 

uczniów

ogółem 
	Odsetek badanych 

Ogółem

	Wcale
	431
	95,4
	398
	98,5
	829
	96,8

	1 raz 
	7
	1,5
	3
	0,7
	10
	1,2

	  2-4 razy
	8
	1,8
	1
	0,2
	9
	1,1

	  5 i więcej

  razy
	6
	1,3
	2
	0,5
	8
	0,9

	Ogółem 
	452
	100,0
	404
	100,0
	856
	100,0


LSD / tzw. kwas / jest silnym środkiem halucynogennym, do jego zażywania przyznało się 3,2 % ogółu ankietowanych. 

20. Częstość używania LSD z uwzględnieniem wieku

	Tabela 40
	Liczba uczniów

do 17,5

lat
	Odsetek badanych 

do 17,5 

lat
	Liczba uczniów 

od 17,5- 

-18,5 lat
	Odsetek 

badanych

od 17,5-

-18,5 lat
	Liczba uczniów

powyżej

18,5 lat
	Odsetek

badanych

powyżej 

18,5 lat
	Liczba uczniów 

ogółem
	Odsetek badanych

ogółem



	Wcale
	326
	96,7
	459
	98,1
	44
	86,3
	829
	96,8



	1 raz 
	5
	1,5
	3
	0,6
	2
	3,9
	10
	1,2



	 2 – 4 razy
	3
	0,9
	3
	0,6
	3
	5,9
	9
	1,1



	5 i więcej

 razy                  
	3
	0,9
	3
	0,6
	2
	3,9
	8
	0,9

	Ogółem
	337
	100,0
	468
	100,0
	51
	100,0
	856
	100,0


Wśród 27 uczniów, którzy zażywali LSD, większość to niepełnoletni z najmłodszej grupy wiekowej, jednak w odniesieniu do liczby ankietowanych w grupach wieku, najczęściej po LSD sięgali uczniowie starsi.

21. Częstość używania środków nasennych z uwzględnieniem płci 

	Tabela 41
	Liczba chłopców 
	Odsetek 

Chłopców
	Liczba 

dziewcząt  
	Odsetek dziewcząt 
	Liczba 

uczniów

ogółem 
	Odsetek badanych 

Ogółem

	Wcale
	396
	87,6
	304
	75,2
	700
	81,8

	1 raz 
	19
	4,2
	30
	7,4
	49
	5,7

	  2-4 razy
	19
	4,2
	43
	10,6
	62
	7,2

	5 i więcej 

  razy
	18
	4,0
	27
	6,7
	45
	5,3

	Ogółem 
	452
	100,0
	404
	100,0
	856
	100,0


W grupie 856 uczniów do samowolnego zażywania leków uspokajających przyznało się łącznie 156 osób, w tym do częstego zażywania - 5,3 % grupy badanej.

22. Częstość używania środków nasennych z uwzględnieniem wieku

	Tabela  42
	Liczba uczniów

do 17,5

lat
	Odsetek badanych 

do 17,5 

lat
	Liczba uczniów 

od 17,5- 

-18,5 lat
	Odsetek badanych

od 17,5-

-18,5 lat
	Liczba uczniów

powyżej

18,5 lat
	Odsetek

badanych

powyżej 

18,5 lat
	Liczba uczniów 

ogółem
	Odsetek badanych

ogółem



	Wcale
	286
	84,9
	372
	79,5
	42
	82,4
	700
	81,8

	1 raz 
	12
	3,6
	35
	7,5
	2
	3,9
	49
	5,7

	  2 – 4 razy
	25
	7,4
	33
	7,1
	4
	7,8
	62
	7,2

	5  i więcej 

 razy        
	14
	4,2
	28
	6,0
	3
	5,9
	45
	5,3

	Ogółem
	337
	100,0
	468
	100,0
	51
	100,0
	856
	100,0


Najczęściej samowolnie, czyli bez zlecenia lekarza, sięgali po leki nasenne uczniowie średniej grupy wiekowej / 17,5 -18,5 r. ż./.

23. Częstość używania sterydów anabolicznych z uwzględnieniem płci 

	Tabela 43
	Liczba chłopców 
	Odsetek 

chłopców
	Liczba 

dziewcząt  
	Odsetek dziewcząt 
	Liczba 

uczniów

ogółem 
	Odsetek badanych 

Ogółem

	Wcale
	417
	92,3
	400
	99,0
	817
	95,4

	1 raz 
	12
	2,7
	2
	0,5
	14
	1,6

	  2-4 razy
	10
	2,2
	2
	0,5
	12
	1,4

	  5 i więcej razy  
	13
	2,9
	0
	0,0
	13
	1,5

	Ogółem 
	452
	100,0
	404
	100,0
	856
	100,0


1,5 % grupy ankietowanych uczniów, czyli 13 chłopców, zażywało anaboliki często.

24. Częstość używania sterydów anabolicznych z uwzględnieniem wieku

	Tabela  44
	Liczba uczniów

do 17,5

lat
	Odsetek badanych 

do 17,5 

lat
	Liczba uczniów 

od 17,5- 

-18,5 lat
	Odsetek badanych

od 17,5-

-18,5 lat
	Liczba uczniów

powyżej

18,5 lat
	Odsetek

badanych

powyżej 

18,5 lat
	Liczba uczniów 

ogółem
	Odsetek badanych

ogółem



	Wcale
	325
	96,4
	444
	94,9
	48
	94,1
	817
	95,4

	1 raz 
	6
	1,8
	8
	1,7
	0
	0,0
	14
	1,6

	  2 – 4 razy
	4
	1,2
	7
	1,5
	1
	2,0
	12
	1,4

	5  i więcej 

     razy        
	2
	0,6
	9
	1,9
	2
	3,9
	13
	1,5

	Ogółem
	337
	100,0
	468
	100,0
	51
	100,0
	856
	100,0


Wśród 39 uczniów, co stanowiło 4,5 % badanej populacji, którzy zażywali sterydy, większość osób / 24 / należało do średniej grupy wiekowej.

CZĘŚĆ III.  BADANIA PORÓWNAWCZE - ROK 1999 i 2005

PALENIE TYTONIU
1. Próby palenia tytoniu wg lat z uwzględnieniem płci

	Tabela 45
	1999 rok
	2005 rok



	
	Liczba 

chłopców
	Odsetek

chłopców
	Liczba

dziewcząt
	Odsetek dziewcząt 
	Liczba 

chłopców 
	Odsetek chłopców
	Liczba 

dziewcząt
	Odsetek dziewcząt

	Próbował 

Palić
	327
	77,3
	259
	62,6
	336
	74,3
	268
	66,3

	Nie palił
	96
	22,7
	155
	37,4
	116
	25,7
	136
	33,7



	 Ogółem
	423
	100,0
	414
	100,0
	452
	100,0
	404
	100,0




Ogółem próby palenia tytoniu w porównywanych latach, podjął podobny odsetek badanych uczniów, zauważa się jednak nieznaczne zmniejszenie tego odsetka u chłopców i zwiększenie u dziewcząt. 

2.  Częstość palenia tytoniu wg lat z uwzględnieniem płci

	Tabela 46
	1999 rok
	2005 rok

	
	Liczba 

chłopców
	Odsetek

chłopców
	Liczba

dziewcząt
	Odsetek dziewcząt 
	Liczba 

chłopców 
	Odsetek chłopców
	Liczba 

dziewcząt
	Odsetek dziewcząt

	Co  dzień
	96
	22,7
	50
	12,1
	98
	29,1
	62
	22,6

	Co najmniej

      1 raz w 

      tygodniu
	22
	5,2
	22
	5,3
	33
	9,8
	15
	5,5

	Rzadziej niż 1raz w tygodniu 
	44
	10,4
	42
	10,1
	47
	13,9
	36
	13,1

	Wcale
	261
	61,7
	300
	72,5
	159
	47,2
	161
	58,8



	Ogółem
	423
	100,0
	414
	100,0
	337
	100,0
	274
	100,0




Częstość palenia zmieniła się u obu płci, wyraźnie wzrosła liczba regularnych palaczy u obu płci, szczególnie u dziewcząt.

PICIE ALKOHOLU

3.  Próby picia alkoholu wg lat z uwzględnieniem płci

	Tabela 47
	1999 rok
	2005 rok



	
	Liczba 

chłopców
	Odsetek

chłopców
	Liczba

dziewcząt
	Odsetek dziewcząt 
	Liczba 

chłopców 
	Odsetek chłopców
	Liczba 

dziewcząt
	Odsetek dziewcząt

	Próbował 

Pić 
	405
	95,7
	395
	95,4
	442
	97,8
	396
	98,0

	Nie pił 
	18
	4,3
	19
	4,6
	10
	2,2
	8
	2,0



	 Ogółem
	423
	100,0
	414
	100,0
	452
	100,0
	404
	100,0




Nastąpiło nasilenie skali zjawiska - w ciągu ostatnich pięciu lat, istotnie wzrósł odsetek uczniów, którzy podjęli próbę picia alkoholu, co jest szczególnie widoczne u dziewcząt. 

4.  Częstość picia piwa wg lat z uwzględnieniem płci

	Tabela 48
	1999 rok
	2005 rok

	
	Liczba 

chłopców
	Odsetek

chłopców
	Liczba

dziewcząt
	Odsetek dziewcząt 
	Liczba 

chłopców 
	Odsetek chłopców
	Liczba 

dziewcząt
	Odsetek dziewcząt

	Co  dzień
	33
	7,8
	8
	1,9
	27
	6,1
	1
	0,3



	w  W każdym 

      tygodniu
	127
	30,0
	51
	12,3
	144
	32,5


	47
	11,8

	 W każdym

   miesiącu 
	71
	16,8
	61
	14,7
	107
	24,2
	77
	19,3

	Rzadko 
	137
	32,4
	203
	49,0
	131
	29,6
	201
	50,5



	Nigdy 
	55
	13,0
	91
	22,0
	34
	7,7
	72
	18,1



	Ogółem
	423
	100,0
	414
	100,0
	443
	100,0
	398
	    100,0


Obecnie wzrosła liczba uczniów pijących piwo umiarkowanie, czyli w każdym miesiącu, 
z 31,5%  w 1999 roku do 43,5 % obecnie.

5.  Częstość picia wina wg lat z uwzględnieniem płci

	Tabela 49
	1999 rok
	2005 rok

	
	Liczba 

chłopców
	Odsetek

Chłopców
	Liczba

dziewcząt
	Odsetek dziewcząt 
	Liczba 

chłopców 
	Odsetek chłopców
	Liczba 

dziewcząt
	Odsetek dziewcząt

	Co  dzień
	5
	1,2
	2
	0,5
	6
	1,4
	0
	0,0



	W W każdym 

      tygodniu
	9
	2,1
	10
	2,4
	25
	5,6


	8
	2,0

	  W każdym

  miesiącu 
	40
	9,5
	27
	6,5
	44
	9,9
	44
	11,1

	Rzadko 
	184
	43,5
	230
	55,6
	249
	56,2
	255
	64,1



	Nigdy 
	185
	43,7
	145
	35,0
	119
	26,9
	91
	22,9



	Ogółem
	423
	100,0
	414
	100,0
	443
	100,0
	398
	100,0


Obecnie obserwuje się wzrost odsetek osób pijących wino często i umiarkowanie - to już 28,6 % ogółu, zaś w 1999 roku było to 20,5 % ogółu uczniów.

6.  Częstość picia wódki wg lat z uwzględnieniem płci

	Tabela 50
	1999 rok
	2005 rok

	
	Liczba 

chłopców
	Odsetek

chłopców
	Liczba

dziewcząt
	Odsetek dziewcząt 
	Liczba 

chłopców 
	Odsetek chłopców
	Liczba 

dziewcząt
	Odsetek dziewcząt

	Co  dzień
	5
	1,2
	1
	0,2
	5
	1,1
	2
	0,5

	w   w każdym 

      tygodniu
	20
	4,7
	8
	1,9
	37
	8,4


	6
	1,5

	  W każdym

  miesiącu 
	67
	15,8
	19
	4,6
	100
	22,6
	21
	5,3

	Rzadko 
	183
	43,3
	152
	36,7
	224
	50,6
	197
	49,5

	Nigdy 
	148
	35,0
	234
	56,5
	77
	17,4
	172
	43,2

	Ogółem
	423
	100,0
	414
	100,0
	443
	100,0
	398
	100,0


Niepokojąco wzrósł odsetek chłopców 9,9 % pijących wódkę często, czyli co tydzień, który 
w roku 1999 wyniósł 6,6 % .

  7. Stan upojenia alkoholowego wg lat z uwzględnieniem płci

	Tabela 51
	1999 rok
	2005 rok

	
	Liczba 

Chłopców
	Odsetek

chłopców
	Liczba

dziewcząt
	Odsetek dziewcząt 
	Liczba 

chłopców 
	Odsetek chłopców
	Liczba 

dziewcząt
	Odsetek dziewcząt

	Nie, nigdy
	120
	28,4
	177
	42,8
	96
	21,7
	159
	39,9

	  1 raz
	77
	18,2
	91
	22,0
	55
	12,4
	86
	21,6

	  2 – 3 razy
	93
	22,0
	82
	19,8
	92
	20,8
	100
	25,1

	4 -10 razy
	67
	15,8
	42
	10,1
	77
	17,4
	26
	6,5

	Więcej niż 10 razy 
	66
	15,6
	22
	5,3
	123
	27,8
	27
	6,8

	Ogółem
	423
	100,0
	414
	100,0
	443
	100,0
	398
	100,0


Obecnie wzrósł odsetek osób często upijających się - z 20,9 % kiedyś do 34,6 %, w grupie tej 

istotnie dominują chłopcy. 

UŻYWANIE ŚRODKÓW PSYCHOAKTYWNYCH
1. Próby używania marihuany wg lat 

	Tabela 52
	1999 rok
	2005 rok

	
	Liczba uczniów 
	Odsetek badanych
	Liczba uczniów 
	Odsetek badanych

	 Palił 

 kiedykolwiek
	128
	15,3
	230
	26,9

	 Nie palił
	709
	84,7
	626
	73,1

	 Ogółem
	837
	100,0
	856
	100,0


Istotnie wzrosła liczba uczniów, którzy podjęli próbę zapalenia marihuany. Liczba uczniów

w ciągu kolejnych 5 lat zwiększyła się prawie dwukrotnie. Wśród uczniów dalej pokutuje opinia, że marihuana jest „nieszkodliwym ziółkiem” i sięgają po nią coraz częściej. Badania naukowe dowodzą jednak, że palenie marihuany lub haszyszu jest „bramą” do innych narkotyków.

2.  Częstość używania marihuany wg lat 

	Tabela 53
	1999 rok
	2005 rok

	
	Liczba uczniów 
	Odsetek badanych
	Liczba uczniów
	Odsetek badanych

	1 raz
	53
	41,4
	77
	33,2

	  2 - 4 razy
	33
	25,8
	79
	34,1

	5 i więcej razy
	42
	32,8
	76
	32,8

	Ogółem
	128
	100,0
	232
	100,0


W roku 2005 było więcej uczniów, którzy używali kilkakrotnie marihuany niż w grupie uczniów w roku.1999, wtedy większość grupy stanowili uczniowie próbujący jeden raz.

3.  Częstość używania amfetaminy wg lat 

	Tabela 54
	1999 rok
	2005 rok

	
	Liczba uczniów
	Odsetek badanych
	Liczba uczniów
	Odsetek badanych

	Wcale        
	748
	89,4
	773
	90,3

	1 raz
	52
	6,2
	31
	3,6

	  2 – 4 razy
	21
	2,5
	25
	2,9

	5 i więcej razy
	16
	1,9
	27
	3,2

	Ogółem
	837
	100,0
	856
	100,0


Istotnie wzrosła liczba uczniów, którzy kilkakrotnie i często zażywali amfetaminę z 2,3 % 

badanej populacji w 1999 roku do 5,2% ogółu ankietowanych w 2005roku.

4.  Częstość używania morfiny wg lat 

	Tabela 55
	1999 rok
	2005 rok

	
	Liczba uczniów 
	Odsetek badanych
	Liczba uczniów
	Odsetek badanych

	Wcale 
	817
	97,6
	829
	96,8

	1 raz
	8
	1,0
	13
	1,5

	  2 – 4 razy
	4
	0,5
	5
	0,6

	5 i więcej razy
	8
	1,0
	9
	1,1

	Ogółem
	837
	100,0
	856
	100,0


2,5% ogółu ankietowanych w 1999 roku przyznało się do zażywania morfiny, obecnie 3,2%, 

jednak nie wystąpił wyraźny istotny związek miedzy częstością brania a okresem badania.

5.  Częstość używania „ kompotu ” wg lat 

	Tabela 56
	1999 rok
	2005 rok

	
	Liczba uczniów 
	Odsetek badanych
	Liczba uczniów
	Odsetek badanych

	Wcale      
	821
	98,1
	838
	97,9

	 1 raz
	3
	0,4
	9
	1,1

	  2 – 4 razy
	4
	0,5
	3
	0,4

	5 i więcej razy
	9
	1,1
	6
	0,7

	Ogółem
	837
	100,0
	856
	100,0


Mimo, że obecnie da się zauważyć mniejszy niż kiedyś odsetek uczniów, którzy przyznali się do zażywania polskiej heroiny, brak jest wyraźnego, istotnego związku między częstością brania 
a okresem badania.

6.  Częstość używania środków wziewnych wg lat 

	Tabela 57
	1999 rok
	2005 rok

	
	Liczba uczniów 
	Odsetek badanych
	Liczba uczniów
	Odsetek badanych

	Wcale     
	817
	97,6
	826
	96,5

	1 raz
	4
	0,5
	10
	1,2

	  2 – 4 razy
	7
	0,8
	8
	0,9

	5 i więcej razy
	9
	1,1
	12
	1,4

	Ogółem
	837
	100,0
	856
	100,0


Obecnie 2,6 % ogółu ankietowanych przyznało się do używania środków wziewnych, 

w roku 1999 było to 2,4 % populacji badanych uczniów.

Brak jednak istotnego związku miedzy częstością brania a okresem badania.

7.  Częstość używania kokainy wg lat 

	Tabela 58
	1999 rok
	2005 rok

	
	Liczba uczniów 


	Odsetek badanych
	Liczba uczniów
	Odsetek badanych

	Wcale
	812
	97,0
	828
	96,7

	1 raz
	10
	1,2
	19
	2,2

	  2 – 4 razy
	4
	0,5
	3
	0,4

	  5 i więcej  razy
	11
	1,3
	6
	0,7

	Ogółem
	837
	100,0
	856
	100,0


3,0 % ogółu ankietowanych w 1999 roku przyznało się do zażywania kokainy, obecnie 3,3 %.

Nie stwierdzono istotnego związku miedzy częstością brania a okresem badania.

8.  Częstość używania crack’u wg lat 

	Tabela 59
	1999 rok
	2005 rok

	
	Liczba uczniów
	Odsetek badanych
	Liczba uczniów
	Odsetek badanych

	Wcale           
	819
	97,8
	839
	98,0

	1 raz
	8
	1,0
	10
	1,2

	  2 – 4 razy
	2
	0,2
	3
	0,4

	 5 i więcej  razy
	8
	1,0
	4
	0,5

	Ogółem
	837
	100,0
	856
	100,0


2,2 % ogółu ankietowanych w 1999 roku przyznało się do zażywania odmiany kokainy pod nazwą crack, obecnie to 2,1 %. Nie stwierdzono istotnego związku miedzy częstością brania 
a okresem badania.

9.  Częstość używania ecstasy wg lat 

	Tabela  60
	1999 rok
	2005 rok

	
	Liczba uczniów
	Odsetek badanych
	Liczba uczniów
	Odsetek badanych

	Wcale        
	802
	95,8
	799
	93,3

	1 raz
	15
	1,8
	28
	3,3

	  2 – 4 razy
	9
	1,1
	10
	1,2

	  5 i więcej  razy
	11
	1,3
	19
	2,2

	Ogółem
	837
	100,0
	856
	100,0


Obecnie 6,7 % ogółu ankietowanych przyznało się do zażywania ecstasy, w roku 1999 była to mniejsza grupa - 4,2 %. 

10. Częstość używania LSD wg lat

	Tabela 61
	1999 rok
	2005 rok

	
	Liczba uczniów 
	Odsetek badanych
	Liczba uczniów
	Odsetek badanych

	Wcale      
	799
	95,5
	829
	96,8

	 1 raz
	12
	1,4
	10
	1,2

	 2 - 4 razy
	12
	1,4
	9
	1,1

	 5 i więcej razy
	14
	1,7
	8
	0,9

	Ogółem
	837
	100,0
	856
	100,0


Obecnie mniej, bo 3,2 % ogółu ankietowanych przyznało się do zażywania LSD, niż w 1999 roku, wtedy była to większa grupa uczniów - 4,5 %. 
Brak jest jednak istotnego związku miedzy częstością brania a upływem lat.

11. Częstość używania środków nasennych wg lat 

	Tabela 62
	1999 rok
	2005 rok

	
	Liczba uczniów 
	Odsetek badanych
	Liczba uczniów
	Odsetek badanych

	Wcale         
	619
	74,0
	700
	81,8

	 1 raz
	94
	11,2
	49
	5,7

	 2 - 4 razy
	107
	12,8
	62
	7,2

	 5 i więcej razy
	17
	2,0
	45
	5,3

	Ogółem
	837
	100,0
	856
	100,0


Zmniejszył się ogólny odsetek uczniów ( 18,2% ), którzy zażyli środki nasenne bez zlecenia lekarskiego, istotnie zwiększył się jednak odsetek uczniów wielokrotnie zażywających te środki, obecnie to 5,3% ogółu, a w 1999 - 2,0 %. 

12. Częstość używania sterydów anabolicznych wg lat 

	Tabela 63
	1999 rok
	2005 rok

	
	Liczba uczniów 
	Odsetek badanych
	Liczba uczniów
	Odsetek badanych

	Wcale     
	757
	90,4
	817
	95,4

	1 raz
	26
	3,1
	14
	1,6

	  2 - 4 razy
	34
	4,1
	12
	1,4

	  5 i więcej   razy
	20
	2,4
	13
	1,5

	Ogółem
	837
	100,0
	856
	100,0


Wystąpił wyraźny istotny związek między częstością brania sterydów a okresem badania.

Obecnie zmniejszył się nie tylko ogólny odsetek biorących sterydy ( 4,5% wobec 9,6 %), ale także zmniejszyła się częstość używania wielokrotnego z 2,4 % w 1999 r. do 1,5 %  obecnie.

13. Próby zażywania środków odurzających, co najmniej jeden raz i częściej 
      wg okresu badania

	Tabela 64
	Odsetek badanych  1999 rok
	Odsetek badanych 2005 rok



	Marihuana
	15,3
	27,1

	Amfetamina
	10,6
	9,7

	Extasy
	4,2
	6,7

	Morfina
	2,4
	3,2

	Kompot
	1,9
	2,1

	Kokaina
	3,0
	3,3

	Crack
	2,2
	2,0

	LSD
	4,5
	3,2

	Środki wziewne
	2,4
	3,5

	Sterydy anaboliczne
	9,6
	4,6

	Środki nasenne
	26,0
	18,2


Zwiększył się łączny odsetek uczniów sięgających przynajmniej raz po marihuanę, ekstazy

morfinę, kokainę i środki wziewne. Wyraźnie zmniejszył się natomiast ogólny odsetek uczniów sięgających po sterydy anaboliczne i środki uspokajające, także nieznacznie zmniejszyła się liczba uczniów sięgających po amfetaminę i crack.

14. Częstokrotne zażywanie środków odurzających (pięć i więcej razy) wg lat

	Tabela 65
	Odsetek badanych  1999 rok
	Odsetek badanych  2005 rok

	Marihuana
	5,0
	8,9

	Amfetamina
	1,9
	3,2

	Extasy
	1,3
	2,2

	Morfina
	1,0
	1,1

	Kompot
	1,1
	0,7

	Kokaina
	1,3
	0,7

	Crack
	1,0
	0,5

	LSD
	1,7
	0,9

	Środki wziewne
	1,1
	1,4

	Sterydy anaboliczne
	2,4
	1,5

	Środki nasenne
	2,0
	5,3


Zmienił się jednak wyraźnie profil częstotliwości używania narkotyków. 

Niepokojąco zwiększyła się grupa uczniów, często używających marihuanę, ekstazy, amfetaminę i środki wziewne. 

WNIOSKI

1. W porównywanych badaniach z 1999 i 2005 r. posłużono się próbami nie różniącymi      się pod względem wielkości oraz płci i miejsca zamieszkania ankietowanych.

2. Grupy uczniów ankietowanych w latach 1999 i 2005 nie różniły się pod względem    wieku ankietowanych. Dominowała grupa uczniów 18-letnich (+/- 0,5 roku).

3. Zarówno młodzież badana w 1999 r., jak i w 2005 r. sięgała po wszystkie wymienione środki psychoaktywne.

4. W 2005 r. stwierdzono w porównaniu z 1999 r. wzrost częstości palenia tytoniu, który    dotyczył obu płci. Również istotnie większy odsetek uczniów, podjął kiedykolwiek  próby palenia tytoniu.

5. Zwiększyła się średnia liczba wypalanych przez chłopców papierosów z 15,6 sztuk    kiedyś, do 19,2 obecnie.

6. W 2005 r. stwierdzono, w porównaniu z badaniami sprzed 6 lat, zmianę profilu picia    alkoholu. Obecnie uczniowie rzadziej piją alkohol codziennie, natomiast częściej    umiarkowanie, czyli w każdym tygodniu lub miesiącu. Profil picia alkoholu zmienił się    na niekorzyść u dziewcząt, które obecnie częściej piją z umiarkowaną (niż małą) częstością.  

7. Niepokój budzi wyraźnie większy odsetek chłopców, spożywających często duże  dawki alkoholu. W 1999 roku 15,6 % ankietowanych chłopców upiło się częściej niż 10 razy        w życiu, obecnie odsetek takich uczniów wynosi 27,8 %.

8. Wyraźnie zauważalne są zmiany częstości zażywania środków nasennych i amfetaminy: Zmniejszył się odsetek uczniów, którzy co najmniej raz, podjęli próbę zażywania środków nasennych i amfetaminy a jednocześnie wyraźnie zwiększył się odsetek uczniów zażywających często te środki. Można przypuszczać, że w tej grupie są uczniowie eksperymentujący, ale także przyjmujący je regularnie.

9. Stwierdzono korzystne zmiany w postaci zmniejszenia się odsetka uczniów używających sterydy anaboliczne i LSD.

10. Istotne niekorzystne zmiany dotyczą palenia marihuany – nastąpił wyraźny wzrost       liczby uczniów sięgających po pochodne konopii, tak dziewcząt jak i chłopców. Świadczy to o tym, że nadal wśród młodzieży panuje przekonanie o braku szkodliwości palenia marihuany, utrwaliły się takie mity, jak np.: "bezpieczne ziółko", "miękki", niegroźny narkotyk.

11. Niepokoi także fakt, częstszego niż kiedyś sięgania po ekstazy, środki uspokajające          i wziewne. W tej grupie uczniów przypuszczalnie znajdują się osoby już uzależnione. 

12. Zagrożenie narkomanią to obecnie problem wieloaspektowy. Dotyka nie tylko        problemów medycznych, ale także: prawnych, społecznych, kulturowych,        gospodarczych.

13. Działania profilaktyczne, mimo, że coraz bardziej masowe i bardziej  profesjonalne są jednak niedostateczne, gdyż zagrożenie substancjami psychoaktywnymi zwiększa się.

14. Istotna jest edukacja całego środowiska społecznego, nie tylko nauczycieli, rodziców        i uczniów, przede wszystkim w zakresie zrozumienia przyczyn, wynikających z kontekstu życiowego oraz objawów używania narkotyków.

15. Należy dążyć do poprawy komunikacji na płaszczyźnie: - dom - szkoła - środowisko       społeczne i zawodowe z uwzględnieniem: psychologów, socjologów, policji, służby  zdrowia pracowników pomocy społecznej, samorządowych, pozarządowych, duchownych i naukowców. 

16. Istnieje konieczność analizy i przewartościowania metod pracy oraz, co równie ważne,
      doskonalenia postaw i kompetencji profilaktyków - edukatorów.

Co powinno się wiedzieć o narkotykach ?
Narkotyki w literaturze fachowej określa się jako środki psychoaktywne, czyli takie, które wpływają na nastroje, myślenie oraz zachowanie.

Narkomania – toksykomania, to stan zatrucia wywołany przez stałe przyjmowanie 

środków o szkodliwym działaniu na ustrój.  
Skutki działania narkotyków zależą od wielu przyczyn:

- wielkości i jakości przyjętej dawki,

- sposobu zażywania / doustnie, dożylnie, podskórnie, domięśniowo, inhalacja 

  nosowa, przez błony śluzowe, itp./

- ogólnego stanu zdrowia zażywającego,

- osobowości zażywającego,

- jego wcześniejszych doświadczeń z narkotykami,

- środowiska, w którym konsumuje się narkotyki.

Uzależnienie to stan, w którym organizm nie może się obyć bez danej substancji:

- fizyczne – powodowane przez opiaty, barbiturany, wywołujące objawy łaknienia

  przy zaprzestaniu przyjmowania danej substancji,

- psychiczne – psychologiczna potrzeba ponowienia przyjmowania narkotyku.

Głód narkotyczny – to całkowite psychiczne i fizyczne uzależnienie od narkotyku,

wywołujące nieprzezwyciężoną potrzebę brania. 

Tolerancja - to stan, gdy zachodzi konieczność przyjmowania większej dawki. 

Narkotyki klasyfikuje się w różny sposób np., w zależności od pochodzenia na syntetyczne/ morfina/, półsyntetyczne /heroina/ i pochodzenia naturalnego/opium.

Ze względu zaś na sposób oddziaływania, na: 

a/ działające opóźniająco na ośrodkowy układ nerwowy /heroina, morfina, 

    opium, barbiturany, leki nasenne i uspokajające/,

b/ stymulanty – środki pobudzające OUN /np.: kokaina, amfetamina, leki    

    psychotropowe /, 

c/ substancje wywołujące zaburzenia OUN /przetwory konopii indyjskich, LSD,  

    grzybki halucynogenne zawierające psylocybinę, środki wziewne /.

OPIATY:
opium   -  ciemnobrązowy proszek lub bryłki

morfina -  przeźroczyste kryształki, roztwór w ampułkach

kodeina - biały proszek

heroina  - proszek w kolorze od białego do brązowego

„polska heroina” czyli „kompot ”- płyn lekko oleisty, w kolorze od brązowego do słomkowego

„brown sugar” - brązowa, granulowana substancja.

Czas działania:  8 - 12 godz.

Objawy: euforia, zamroczenie, zmniejszenie czynników motywacyjnych, apatia, postawa obronna i wycofująca, zwężone-nie reagujące na światło źrenice, zmniejszenie łaknienie, swędzenie skóry, osłabienie, potliwość, nieregularne tętno, obniżenie ciśnienia, senność, płytki oddech, zawroty głowy, bóle brzucha, biegunka, impotencja. Przedawkowanie: zimna, wilgotna skóra, niskie ciśnienie krwi, wolne, nieregularne tętno, śpiączka, stupor. 

Nawet jednorazowe użycie może prowadzić do uszkodzeń wątroby, żółtaczki, zakażenia wirusem HIV, śpiączki, a także śmierci przez uduszenie z powodu zatrzymania pracy mięśni klatki piersiowej lub zawału serca.

Po dłuższym zażywaniu narkotyk zostaje włączony do przemian metabolicznych organizmu i staje się niezbędnym środkiem do funkcjonowania. Wskutek braku sterylnego sprzętu do iniekcji, dochodzi do zakażenia żółtaczką i wirusem HIV.

Uzależnienie psychiczne występuje po kilkukrotnym użyciu. Dochodzi do zmian osobowości – liczy się tylko pora przyjęcia kolejnej dawki.  

Uzależnienie fizyczne występuje dość szybko, niezależnie od rodzaju środka                   i sposobu jego używania. 

KOKAINA
Rodzaje i formy występowania:

kokaina - biały proszek, białe kryształki, pastylki, pasta kokainowa to mielone liście krzewu kokainowego + parafina, kwas siarkowy i inne substancje.
Czas działania: działa szybko i silnie nawet po kilku minutach.

CRACK – krystaliczna forma kokainy, białe płatki lub granulki – działa bardzo szybko, nawet po kilkunastu sekundach po zażyciu dostaje się do mózgu, „ haj ”jest intensywny lecz dość krótki , więc szybko pojawia się pragnienie powtórzenia dawki. 

Objawy: nadpobudliwość, euforia, gadatliwość, niepokój psychoruchowy, zachowania agresywne, rozszerzenie źrenic, wzrost ciśnienia krwi i temperatury ciała, przyspieszony oddech, zaburzenie pracy serca, drżenie mięśni, porażenie receptorów smakowych, katar, impotencja.

Przedawkowanie: zaburzenie pracy serca, majaczenie, nieregularny oddech, drgawki, utrata przytomności, śmierć przez uduszenie lub w wyniku zawału serca. Występuje niebezpieczeństwo psychozy i depresji.

Uzależnienie psychiczne następuje bardzo gwałtownie, już po kilkukrotnym użyciu.

EKSTASY (XTC MDMA)
Rodzaje i formy występowania:

pigułki, kapsułki, tabletki ze znaczkami.

Czas działania: do kilku godzin, trochę krócej niż amfetamina.

Objawy: euforia, halucynacje, niepokój i napięcie, lęki, urojenia, myśli samobójcze, zaburzenia pamięci, apatia, bezsenność, przemęczenie, wzrost ciśnienia krwi              i znaczny wzrost temperatury ciała, odwodnienie, zaburzenie pracy nerek i wątroby, zjawisko flashbacku - krótkie epizody lękowe, pojawiające się samoistnie, niezależnie od woli człowieka, przy dłuższym braniu odwapnienie kości – częste złamania i psucie się zębów. 

Przedawkowanie: zaburzenie pracy serca, biegunka (odwodnienie), dreszcze, omamy, drżenie mięśni. Śmierć może nastąpić w wyniku krwotoku, zatoru naczyniowego, ostrej niewydolności serca, wysokiej temperatury ciała lub bardzo gwałtownego odwodnienia. Występuje zagrożenie chorobami psychiatrycznymi, takimi jak: mania prześladowcza, schizofrenia paranoidalna, psychozy.

Uzależnienie psychiczne następuje już po kilkukrotnym użyciu.

AMFETAMINA
Rodzaje i formy występowania:

biały lub beżowy proszek, tabletki, drażetki, kapsułki.

Działa do kilku godzin.

Objawy: niepokój, napięcie, drażliwość, nadmierna ruchliwość, słowotok, bezsenność, przyspieszona czynność serca, szybki oddech, rozszerzone źrenice, brak apetytu, anemia, suchość w ustach, wysypki i egzemy, 

Daje chwilowe wrażenie siły, potem duże zmęczenie i senność tzw.” zejście”,

w rezultacie prowadzi do wyczerpania własnych zasobów energetycznych

a powrót do równowagi trwa kilka dni.

Uzależnienie– silnie uzależnia psychicznie, pojawia się psychoza amfetaminowa, stany depresyjne połączone z myślami samobójczymi, śpiączka i śmierć.

LSD
Formy występowania:

białe kryształki, biały proszek, bibułki i papierki o różnych symbolach graficznych nasączone roztworem LSD.

Czas działania: zaczyna działać po pół godzinie do ok. kilkunastu godzin. 

Objawy: chwiejność emocjonalna, „podróże”, „flashback”- halucynacje wzrokowe         i słuchowe, zaburzenie orientacji, zmiana poczucia kształtów i barw, niepokój 
i napięcie, silne podniecenie, duże lęki, urojenia, myśli samobójcze, zaburzenia pamięci, przemęczenie, bezsenność, zwroty głowy, skurcze mięśni klatki piersiowej, potliwość, nadczynność ruchowa, rozszerzone źrenice, podwyższona temperatura ciała, drżenie, sztywnienie mięśni ślinotok, nudności, uczucie głodu.
Śmiertelność związana jest z niebezpiecznymi zachowaniami i działaniami podejmowanymi w trakcie „tripu czyli podróży” (stanu odurzenia).

Uzależnienie psychiczne występuje po kilkukrotnym użyciu, może wywoływać poważne depresje, stany urojeniowe, psychozy i inne schorzenia psychiatryczne (mania prześladowcza, schizofrenia), samobójstwa. 

LOTNE  SUBSTANCJE  ODURZAJĄCE - INHALANTY
Rodzaje i formy występowania:

Kleje, rozpuszczalniki, lakiery, farby, benzyna, gaz z zapalniczek, dezodoranty, aerozole, środki piorące i inne.

Objawy: euforia, agresja, omamy, halucynacje, lęk, zawroty głowy, drżenie                   i osłabienie mięśni, trudności z chodzeniem, spadek masy ciała, zamazana mowa, kaszel, katar, nudności, zapalenie spojówek, krwawienie z nosa, uszkodzenie mózgu, nerwów, wątroby i nerek. Zapach kleju lub acetonu utrzymuje się we włosach i na ubraniu.

Wdychane opary działają bezpośrednio na tkankę mózgową, doprowadzając jednorazowo do zniszczenia kilkuset tysięcy komórek nerwowych. 

Wdychanie nierzadko kończy się śmiercią na wskutek zatrucia, uduszenia lub niewydolności serca.

KONOPIE INDYJSKIE:
marihuana – susz z liści konopii

haszysz – żywica z liści konopii

olej haszyszowy - rozpuszczana (np. eterem) żywica konopii.

Czas działania: 1 – 3 godz.

Konopie zawierają prawie 2000 tysiące różnych związków chemicznych, w tym substancje smoliste i toksycznie aktywny THC / tetrahydrocanabinol /, który kumuluje się w tkankach tłuszczowych organizmu, szczególnie w mózgu, / czas trwania do 
ok. 6 tygodni /. Palenie „jointów”- skrętów znacznie zwiększa ryzyko nowotworów płuc. 

Objawy: zaburzenie koordynacji ruchowej i orientacji przestrzennej, gadatliwość, nagłe napady śmiechu, drżenie mięśni, niepokój i napięcie, apatia, lęki, urojenia, słodko – mdławy zapach utrzymujący się we włosach, tendencje samobójcze, spowolnienie psychoruchowe, zaburzenia pamięci, przemęczenie, bezsenność, przekrwione oczy, kaszel, utrata wydolności seksualnej. Uzależnienie może nastąpić także po kilkunastokrotnym użyciu. Dłuższe zażywanie prowadzi do wystąpienia zespołu amotywacyjnego, czyli braku ochoty do jakiegokolwiek działania, także psychoz
i stanów depresyjnych.

STERYDY ANABOLICZNE
Rodzaje i formy występowania

tabletki, drażetki, płyny, ampułki.

Objawy: szybki przyrost masy mięśniowej, zmiany skórne, zaburzenia równowagi hormonalnej, trądzik, łysienie, impulsywność, rozdrażnienie, agresja, panika, urojenia prześladowcze, depresja, a także poczucie siły i kondycji, Długotrwałe przyjmowanie prowadzi do ciężkich uszkodzeń narządów wewnętrznych (wątroby, nerek, serca), osłabienia popędu płciowego, uszkodzenia chromosomów.

LEKI USPOKAJAJĄCE I NASENNE
Rodzaje i formy: 

tabletki, kapsułki, ampułki, płyny.

Czas działania: od kilku do kilkanaście godzin aż do trzech dób.

Objawy: rozszerzone, „sztywne” źrenice, „rozmyty” bełkotliwy sposób mówienia, wzmożony niepokój, nerwowość, bezsenność, częste napady lęku i agresji, ospałość przy przedawkowaniu aż do utraty przytomności, spowolnione i osłabione tętno, okresowe utraty świadomości. 

JEŻELI ZWAŻYŁEŚ NIEPOKOJĄCE OBJAWY U TWOJEGO DZIECKA :
    obserwuj je dalej rozważnie,  

 rozmawiaj z nim spokojnie, 

 poszerz swój zasób wiedzy na temat narkotyków,

 działaj stanowczo, szukając w rodzinie sprzymierzeńców, jeśli zajdzie taka

 potrzeba sprawdź, czy dziecko zażywa narkotyki za pomocą testu / trzymaj się

 ściśle instrukcji /.

 skontaktuj się z placówkami wyspecjalizowanymi w pomocy osobom

 używającym substancji narkotycznych,

 koniecznie porozmawiaj o tym ze specjalistami.
UWAGA

Posiadanie narkotyku jest zagrożone karą więzienia do lat 3. 

Posiadanie znacznej ilości narkotyków jest zagrożone grzywną i karą więzienia do lat 5
Produkcja większej ilości narkotyków zagrożona jest grzywną i karą więzienia na czas

nie krótszy od lat 3.

Handel narkotykami zagrożony jest karą więzienia do lat 10.

Udzielanie i nakłanianie do użycia narkotyków zagrożone jest karą więzienia od lat 5 

Podstawa prawna - Ustawa o przeciwdziałaniu narkomanii z 24.04.1997.
                                ( Dz. U. Nr 75, poz. 468 z późn zm.)
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