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W WOJEWODZTWIE KUJAWSKO-POMORSKIM NA LATA 2021-2025

zycia 5,3% respondentow i niewiele mniej amfetaminy i kokainy — po 4,3%. Analizujac
starsze grupy wiekowe (ponad 34 lata) mozna stwierdzi¢, ze uzywanie narkotykdw
dotyczy gtdbwnie marihuany. Co siédmy badany w wieku 35-44 lat miat kontakt z
przetworami konopi. W przypadku amfetaminy odsetki wyniosty 3,3%,

a grzybow halucynogennych — 2,1%. Uzywanie pozostatych substancji byto na

poziomie ponizej 2%.

Wyniki badan pokazuja zatem, ze dziatania z zakresu przeciwdziatania narkomanii
powinny zostac ukierunkowane przede wszystkim na przeciwdziatanie uzywania
marihuany. Powinny to by¢ dziatania dotyczace gtéwnie oséb mtodych

ze szczegolnym uwzglednieniem mezczyzn z duzych miast. Narkomania postrzegana
jest bardziej w kategoriach choroby niz przestepstwa, a zatem wieksze nadzieje
wigzane s3 z leczeniem niz karaniem. Taki obraz postaw spotecznych zdaje sie
sprzyjac realizowanej w naszym kraju strategii przeciwdziatania narkomanii, ktéra

W znacznej mierze bazuje na koncepcjach zdrowia publicznego.

3. Szkody zdrowotne, rodzinne i spoteczne spowodowane narkomania

Narkotyki sg niezwykle szkodliwe. Uzaleznienie to nie jedyny efekt uboczny zazywania
narkotykow. Przy dtugotrwatym naduzywaniu powoli niszcza caty organizm. Wptywaja
nie tylko na funkcjonowanie poszczegolnych narzadow,

lecz takze moga zmieniac psychike cztowieka.

Ponizej wybrane przyktady szkéd zdrowotnych i spotecznych zwigzanych

z przyjmowaniem substancji psychoaktywnych:

a) somatyczne szkody zdrowotne
- ostre zatrucie (przedawkowanie);
- choroby przenoszone droga ptciowsg;
- zakrzepy w zytach i zatory tetnicze;

- wyniszczenie, wychudzenie;
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