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The 2011 ESPAD Report

Substance Use Among Students in 36 European Countries

Wstep

Z przyjemnosciq prezentujemy najwazniejsze wyniki badan
przeprowadzonych w 2011 r. w ramach europejskiego projektu badan
ankietowych w szkotach na temat spozywania alkoholu i innych narkotykéw
(ESPAD). ESPAD jest projektem opartym na wspétpracy sieci niezaleznych
zespotéw badawczych z ponad czterdziestu krajéw europeiskich. Jest to
najwiekszy ponadnarodowy projekt badawczy na $wiecie w zakresie
uzywania substancji przez dorastajgcych. Niniejsze rozszerzone streszczenie
zawiera podsumowanie raportu z badari ESPAD oraz dodatkowo dziewigé
wykreséw i jedng tabele. Niniejsze streszczenie jest udostepniane w 23
iezykach w formie elektronicznej, a ponadto w 4 jezykach w formie
drukowanej, aby zapewnié upowszechnienie wynikéw na szerokq skale w
catej Europie. Jest ono uzupetnieniem petnego raportu dostepnego w jezyku
angielskim.

Niniejsze wielojezyczne streszczenie jest owocem coraz $ciélejszej
wspdtpracy EMCDDA i ESPAD. Nasze wspélne cele to: poszerzenie dostepu
do uzyskanych w ramach projektu ESPAD informaciji i wiedzy specjalistycznej
na temat uzywania alkoholu i innych narkotykéw wsréd ucznidw; poprawa
dostepnodci, jakosci i poréwnywalnoéci danych z badar ankietowych
przeprowadzonych w szkofach oraz wycigganie jak najbardziej wnikliwych
wnioskéw z danych dostepnych w tym zakresie.

Zadaniem EMCDDA jest gromadzenie, analizowanie i upowszechnianie
rzeczowych, obiektywnych i poréwnywalnych informacji na temat uzywania
narkotykéw w Europie. Kluczowe znaczenie dla dziatalnosci EMCDDA ma
wspdtpraca z europejskimi i miedzynarodowymi organizacjami dziatajgcymi
w obszarze problemu narkotykéw, ktéra daje mozliwosé lepszego
zrozumienia tego $wiatowego zjawiska.

Dane uzyskane dzigki projektowi ESPAD nabierajq coraz wigkszej wagi jako
element sprawozdawczoéci EMCDDA i dostarczajq cennych informacii,
dajgcych obraz sytuacji mtodych oséb w Europie. Projekt ESPAD zapewnia
wspdlne podeijscie do gromadzenia danych na temat uzywania narkotykéw
przez 15-i 16-letniq mlodziez szkolng w Europie, a takze pozwala na
dokonanie oceny trendéw. Jest to drugie wielojezyczne streszczenie
opracowane przez EMCDDA. Za poérednictwem Instrumentu Pomocy
Przedakcesyinej (IPA) EMCDDA zapewnito réwniez wsparcie finansowe
realizacji badan ESPAD w szesciu krajach batkarskich.

Chcielibyémy przy tej okazji podziekowaé wszystkim rzgdowym i
pozarzqdowym partnerom w krajach uczestniczqcych w projekcie ESPAD,
ktérzy wniesli swéj wktad w finansowanie projektu, gromadzenie danych, ich
analize i upowszechnianie wynikéw. Prace zwigzane z projektem ESPAD nie
bylyby mozliwe bez hojnego wsparcia szwedzkiego Ministerstwa Zdrowia i
Spraw Spofecznych.

Wolfgang Gétz, dyrekior EMCDDA
Bjrn Hibell, koordynator projektu ESPAD



Streszczenie

Gtéwnym celem europeijskiego projektu badar
ankietowych w szkotach na temat uzywania alkoholu i
innych narkotykéw (ESPAD) jest gromadzenie
poréwnywalnych danych dotyczqcych uzywania
substancji przez 15-i 16-letnig mtodziez szkolng w
Europie, co z kolei ma na celu monitorowanie trendéw
w poszczegdlnych krajach oraz pomiedzy nimi. Jak
dotqd w ramach projektu ESPAD przeprowadzono
pie¢ edycji badania. Pierwsze badanie
przeprowadzono w 26 krajach w 1995 r., natomiast w
2011 r. zgromadzono dane z 37 krajéw. Wyniki za
2011 r. sq jednak dostepne tylko w odniesieniu do 36
krajéw, poniewaz Wyspa Man zgromadzita dane, ale
niestety nie miafa mozliwosci dostarczenia wynikéw.

W niniejszym streszczeniu prezentowane sq gléwne
wyniki badan ankietowych przeprowadzonych w
2011 r. w krajach uczestniczqcych w projekcie ESPAD
oraz wyniki dotyczgce diugookresowych trendéw. W
czesci poczqgtkowej przedstawiono skrétowy przeglad
metodologii.

Niezalezne zespoty badawcze z krajéw
uczestniczqgcych w ESPAD tworzg podstawe
wspdlnego projektu. W 2011 r. w gromadzeniu
danych w ramach projektu ESPAD wzieto udziat

100 000 ucznidéw z nastepujgcych panstw: Albanii,
Belgii (Flandria), Bo$ni i Hercegowiny (Republika
Serbska), Butgarii, Chorwacji, Cypru, Czarnogéry,
Czech, Danii, Estonii, Finlandii, Francji, Grecji, Islandii,
Irlandii, Liechtensteinu, Litwy, totwy, Malty, Motdawii,
Monako, Niemiec (pig¢ krajéw zwigzkowych),
Norwegii, Polski, Portugalii, Rumunii, Rosji (Moskwa),
Serbii, Stowacji, Stowenii, Szwecji, Ukrainy, Wegier,
Wielkiej Brytanii, Wtoch, Wysp Owczych i Wyspy
Man.

Hiszpania, podobnie jak Stany Zjednoczone, nie
realizuje badani ESPAD. Jednak, w wyniku cistej
wspdtpracy z ESPAD trwajqgcej od 1995 r., dane z
hiszpanskiego szkolnego badania ankietowego na
temat narkotykéw zostaty wigczone do Raportu ESPAD
2011, tam gdzie byto mozliwe ze wzgledu na
poréwnywalnosé.

Metodologia badania i jako$é¢ danych

W celu zapewnienia jak najwiekszej poréwnywalnosci
danych badania przeprowadza sie przy pomocy
wspdlnych kwestionariuszy i zgodnie z
wystandaryzowang metodologiq. Dane gromadzone

sq gtéwnie wiosng. W 2011 r. grupg poddang
badaniu byli uczniowie urodzeni w 1995 r., przy czym
$redni wiek oséb uczestniczqcych w procesie
gromadzenia danych wynosit 15,8 roku.

Dane gromadzi si¢ dajgc grupom oséb kwestionariusze
do samodzielnego wypetnienia. Uczniowie wypetniajg
kwestionariusze anonimowo w salach szkolnych pod
nadzorem ankieteréw lub nauczycieli, ktérzy
prowadzq badanie ankietowe. Badane w 2011 r.
proby sq reprezentatywne dla kazdego z krajéw poza
czterema wyjgtkami: w Belgii badanie
przeprowadzono tylko wéréd populaci
niderlandzkojezycznej (Flandria), w Bosni i
Hercegowinie badaniem objeto wytqcznie Republike
Serbskg, na Cyprze badanie przeprowadzono tylko na
terenach kontrolowanych przez rzqd, w Niemczech w
projekcie udziat wziefo tylko pieé z szesnastu krajéw
zwigzkowych (Bundeslénder), a gromadzenie danych
w Rosji byfo ograniczone do Moskwy.

Niniejszy raport migdzynarodowy jest oparty na
standardowych raportach krajowych i zbiorach danych
dostarczonych koordynatorom i administratorowi baz
danych ESPAD. Kilka krajéw napotkato drobne
problemy metodologiczne, nie sq one jednak na tyle
istotne, by powaznie zagrozi¢ poréwnywalnosci
wynikéw. W przypadku wigkszosci krajéw ogdlng
trafno$¢ danych mozna uznaé za wysokq, chociaz
trzeba sobie zdawaé sprawe z tego, ze kontekst
kulturowy krajéw, w kiérych uczniowie odpowiadali na
pytania, byt niewgtpliwie zréznicowany. Ze wzgledu
na niski poziom wykonania préby w szkotach
brytyjskich, do ich wynikéw nalezy podchodzié z duzq
ostroznosciq, a poréwnywalnosé trzeba uznaé za
ograniczona.

Wielko$¢ préby w poszczegdlnych krajach byta
najczesciej co najmniej zblizona do liczby klas, ktéra
powinna umozliwi¢ osiggniecie zalecanej liczby 2 400
ucznidw uczestniczqcych w badaniach ankietowych.
Wyiatek od tego stanowiq najmniejsze kraje, gdzie
liczba respondentéw byta mniejsza, mimo ze badania
ankietowe przeprowadzono wéréd wszystkich
odpowiednich ucznidw.

Niewielkie réznice migdzy krajami w oszacowaniach
dla poszczegélnych lat lub w trendach nalezy
interprefowac z ostroznoscig. Zmiany w
poszczegdlnych krajach, jakie zaszty miedzy rokiem
2007 a 2011, zbadano pod kgtem istotnosci
statystycznej réznic, zmiany o mniej niz cztery punkty



Streszczenie — Raport ESPAD z 2011 r.

procentowe w stosunku do poprzednich badan nie sq
uznawane za rzeczywiste zmiany. Réznice miedzy
danymi dotyczqgcymi chfopcéw i dziewczgt w 2011 r.
réwniez zbadano pod kgtem istotnosci statystycznej
réznic na poziomie krajéw.

Woyniki z 2011 r. dotyczqgce o$miu kluczowych
zmiennych przedstawiono w tabeli podsumowujqcej
ponizej. Istotny statystycznie spadek w poréwnaniuv z
2007 r. zaznaczono w niej kolorem zielonym, a
analogiczny wzrost - czerwonym.

Papierosy

Kwestionariusz zaczyna sie od kilku pytari na temat
palenia papieroséw. W badaniach ankietowych z
2011 r. $rednio 54 % ucznidw w krajach
uczestniczqcych w projekcie zadeklarowato, ze
przynajmniej raz w zyciu palito papierosy, a 28 %
oéwiadczylo, ze palifo papierosy w ciggu ostatnich 30
dni. Liczba uczniéw, ktérzy wypalili co najmniej jedng
paczke papieroséw dziennie w ciggu ostatnich 30 dni,
wynosifa 2 %.

Miejsca panstw w rankingach dotyczgceych
odpowiednio palenia przynajmniej jednokrotnego i
palenia stosunkowo niedawno (w ciggu ostatnich 30
dni) sq mniej wigcej takie same. Do krajéw o wysokim
wskazniku palenia papieroséw w ciggu ostatnich 30
dni nalezq: Bufgaria, Chorwacja, Czechy, Francja,
totwa, Monako i Stowacja (ok. 40 %), natomiast kraje
o niskim wskazniku to Albania, Islandia, Czarnogéra i
Norwegia (ok. 12 %). Nie obserwuje sie tu zadnej
oczywistej prawidfowosci geograficzne;.

W paristwach, gdzie pali wigksza liczba uczniéw,
uczniowie czedciej stwierdzali réwniez, ze papierosy
sq tatwo dostepne. Fakt rozpoczecia palenia
papieroséw we wczesnym wieku (13 lat lub mniej) jest
powigzany na zagregowanym poziomie krajowym z
wysokimi wskaznikami dotyczqcymi palenia w ciggu
ostatnich 30 dni. Srednio 7 % uczniéw zadeklarowato,
ze palito papierosy codziennie w wieku 13 lat lub
mfodszym.

Na zagregowanym poziomie krajowym réznice
miedzy piciami w 2011 r. byly nieznaczne, jezeli
chodzi o palenie w ciggu ostatnich 30 dni, podczas
gdy w latach 1995 i 1999 nieco wigksza liczba
chtopcéw deklarowata, ze sq palaczami. Niemniej
jednak w poszczegdlnych krajach mozna zauwazyé
réwniez w 2011 r. duze réznice miedzy ptciami. W
jedenastu krajach wystepowaty istotne réznice migdzy
chtopcami a dziewczetami, przy czym w szeéciu
krajach dane byty wyzsze dla chtopcéw, a w pieciu
krajach dla dziewczqt. Na przyktad w Albanii, na
Cyprze i w Motdawii chtopcy osiggneli wynik o 16
punktéw procentowych wyzszy niz dziewczeta,

natomiast w Butgarii i Monako dziewczeta uzyskaty o
15 punktéw procentowych wiecej niz chfopcy.

W krajach, w odniesieniu do kiérych istniejg dane ze
wszystkich pieciu badan, migdzy rokiem 1999 i 2007
mozna zaobserwowa¢ spadek o 7 punktéw
procentowych w przypadku palenia papieroséw w
ciggu ostatnich 30 dni, ale w 2011 r. sytuacja
pozostafa niezmieniona w poréwnaniu z 2007 r.

Migdzy dwoma najnowszymi badaniami odsetek
ucznidw, ktérzy palili papierosy w ciggu ostatnich 30
dni, znacznie wzrést w siedmiu krajach, a zmalat w
pieciu. Niektére z tych przypadkéw wzrostu sq doéé
uderzajqce, np. o 13 punktéw procentowych w
Monako i 10 w Portugalii. W poréwnaniuv z 1995 r.
kraje o najwiekszych spadkach odnotowanych od
poczgtku programu (o 20 lub wiecej punktéw
procentowych) to Islandia, Irlandia i Norwegia. Zaden
kraj nie wykazuje statego wzrostu na przestrzeni
wszystkich pigciu edycji badan.

Alkohol

We wszystkich krajach uczestniczgeych w projekcie
ESPAD, poza Islandig, co najmniej 70 % uczniéw pito
alkohol przynajmniej raz w zyciu, przy czym w
badaniach ankietowych z 2011 r. $rednia wyniosta 87
%. Jezeli chodzi o spozywanie alkoholu w ciggu
ostatnich 12 miesigcy i ostatnich 30 dni, to érednie
odsetki wynoszq odpowiednio 79 % i 57 %. W
odniesieniu do wszystkich trzech przedziatéw
czasowych wystgpity mate spadki od 2003 r. w
stosunku do lat 2007 i 201 1. Oczywiscie $rednie te
oparte sq na bardzo zréznicowanych danych z
poszczegdlnych krajéw. Na przyktfad spozycie
alkoholu w ciggu ostatnich 30 dni deklarowato ponad
75 % uczniéw w Czechach i Danii, ale tylko 17 % w
Islandii i 32 % w Albanii. Nie ma jednoznacznej
prawidtowosci geograficznej, ale kraje o stosunkowo
niskich odsetkach to gtéwnie panstwa skandynawskie i

batkanskie.

Srednie krajowe dane liczbowe dotyczgce uzywania
substanciji przynajmniej jednokrotnie, w ciggu ostatnich
12 miesiecy i w ciggu ostatnich 30 dni sq prawie takie
same dla chtopcéw i dziewczqt, ale gdy wystepujq
jakie$ réznice, wskazniki dotyczqgce chfopcdw sq
prawie zawsze wyzsze. Dla przyktadu: w 15 krajach
znacznie wigcej chfopcdw niz dziewczat pifo alkohol w
ciggu ostatnich 30 dni, natomiast dziewczeta stanowiq
pod tym wzgledem wigkszo$¢ tylko w trzech paristwach
(Islandia, totwa i Szwecja). Ponadto jezeli chodzi o
wiekszq czestotliwo$é spozywania alkoholu w kazdym
z wymienionych przedziatéw czasowych, wyniki
zwykle sq wyzsze w grupie chfopcéw.

W3sréd ucznidw, ktdrzy zadeklarowali ilosci réznych
napojéw alkoholowych, ktére wypili w ostatnim dniu, w



ktérym pili alkohol, szacowane $rednie spozycie
réznito sie w zaleznosci od plci — chfopcy wypijali o
jednq trzeciq wigcej alkoholu niz dziewczeta ($rednie z
2011 r. to odpowiednio 5,8 cli 4,3 ¢l 100 %
alkoholu). Pod tym wzgledem znaczqgce réznice mozna
zauwazy¢ w prawie wszystkich krajach. W dwéch
krajach (Islandia i Szwecja) $rednie ilosci byty jednak
prawie takie same wéréd dziewczat, jak wérdd
chtopcédw. W znacznej wigkszosci krajéw dominujgcym
napojem alkoholowym wéréd chtopcédw jest piwo. W
nieco wigcej niz pofowie krajéw gtéwnym napojem
alkoholowym wéréd dziewczqt byty napoje
wysokoprocentowe. Srednio spozycie tych dwéch
rodzajéw napojéw alkoholowych stanowi tqcznie
okoto 70 % catkowitego spozycia alkoholu przez
ucznidw.

Miedzy poszczegdlnymi krajami istniejq ogromne
réznice. W ciggu ostatniego dnia konsumpciji alkoholu
uczniowie dunscy wypili $rednio ponad trzy razy
wiecej alkoholu niz uczniowie w Albanii, Motdawii,
Czarnogérze i Rumunii. Duze iloéci alkoholu
spozywane sq gtéwnie przez uczniéw w krajach
skandynawskich i na Wyspach Brytyjskich, podczas
gdy kraje o nizszych wskaznikach czesto potozone sq
w Europie Potudniowo-Wschodniej. Srednia iloéé
alkoholu wypijana ostatniego dnia spozywania
alkoholu byta w 2011 r. prawie taka sama jak w
2007 r. Na poziomie krajowym iloé¢ ta jednak
znacznie wzrosta w 2011 r. w dziesieciu krajach, a
zmalata tylko w czterech.

Na poziomie krajowym nie ma (statystycznej) korelacji
miedzy odsetkiem uczniéw w danym kraju, ktérzy
spozywali alkohol w ciggu ostatnich 30 dni, a ilosciq
alkoholu wypitq ostatniego dnia spozywania alkoholu.
Oznacza to, ze w krajach, w ktérych wyniki wskazujg
na wysokq lub niskg czestotliwosé konsumpcii alkoholu,
mogq wystepowaé zaréwno wysokie, jak i niskie
$rednie wskazniki iloéci wypijanego alkoholu.

W skali kraju istnieje silny zwigzek miedzy
deklarowanym spozyciem alkoholu ostatniego dnia
spozywania alkoholu a postrzeganym stopniem
upojenia alkoholowego tego dnia. Dlatego tez w
krajach, gdzie uczniowie deklarowali spozycie
wiekszej ilosci alkoholu, zgtaszali oni réwniez wyzszy
stopieri upojenia alkoholowego.

Innym sposobem oszacowania spozycia alkoholu jest
zapytanie ucznidw o to, jak czesto w ciggu ostatnich
30 dni spozywali co najmniej pieé standardowych
porcji alkoholu przy jednej okazji. Ten wskaznik
»okazjonalnego spozywania duzej iloéci alkoholu”
ulegt jednej z najgwattowniejszych zmian wéréd
dziewczqt na przestrzeni wszystkich lat realizaciji
projektu ESPAD - érednia zagregowana wzrosta z 29
% w 1995 r.do 41 % w 2007 r. W badaniu
ankietowym z 2011 r. warto$¢ ta spadta jednak do 38

Streszczenie

%. Wéréd chtopcdw dane te réwniez byty w 2011 r.
nieco nizsze (43 %) niz w 2007 r. (45 %) i tym samym
réwniez stosunkowo zblizone do wartosci z 1995 .

(41 %).

Srednia réznica miedzy chtopcami i dziewczetami
zmniejszyta sie z 12 punktédw procentowych w 1995 r.
do 5w 2011 r., ale w 22 krajach uczestniczqcych w
projekcie ESPAD nawet w najnowszym badaniu
ankietowym znacznie wiecej chtopcéw niz dziewczqt
zgtosito okazjonalne spozywanie duzej ilosci alkoholu.
W jednym kraju (Szwecja) odsetek ten byt jednak
znacznie wyzszy wérdd dziewczat. Trzy inne kraje
skandynawskie (Finlandia, Islandia i Norwegia) nalezgq
do grupy dziesigciu krajéw objetych projektem ESPAD,
w ktérych wartosci tego wskaznika w 2011 r. byty
niemal identyczne dla dziewczat i chfopcdw.
Pozostatymi krajami z tej grupy sq oba kraje lezgce na
Woyspach Brytyjskich - Irlandia i Wielka Brytania
(ograniczona poréwnywalno$é), sgsiadujgce Francja i
Monako oraz kilka innych krajéw w réznych czeéciach
Europy (Belgia (Flandria), Estonia i Rosja (Moskwa)).

W odniesieniu do okazjonalnego spozywania duzej
ilosci alkoholu dwa kraje skandynawskie znajdujq sie
na przeciwnych koricach skali. W Islandii odsetek
ucznidw, ktérzy w 2011 r. zgtosili takie zachowanie w
ciqgu ostatnich 30 dni, wynosit 13 %, a w Danii byt
ponad czterokrotnie wyzszy (56 %). Spojrzenie na
mape nie wskazuje na zadng wyrazng prawidtowo$é
geograficzng.

Pomiedzy dwoma najnowszymi badaniami
ankietowymi wskazniki dotyczqce okazjonalnego
spozywania duzej ilodci alkoholu znacznie wzrosty w
czterech krajach (Cypr, Grecja, Wegry i Serbia),
natomiast znaczny spadek mozna zaobserwowaé w
dziewigciu krajach dysponujgcych poréwnywalnymi
danymi, w tym w czterech krajach skandynawskich -
na Wyspach Owczych, w Islandii, Norwegii i Szwecji.
Najwiekszy wzrost, 1j. o ok. 10 punktéw procentowych,
wystgpit na Cyprze i na Wegrzech, a najwiekszy
spadek — o 9 punktéw procentowych — odnotowano
na Wyspach Owczych i w Islandii.

Srednio niemal szesciu na dziesigciu uczniéw wypito
przynajmniej jednq szklanke alkoholu w wieku 13 lat
lub mfodszym, a 12 % w tym wieku do$wiadczyto stanu
upojenia alkoholowego. Odpowiedzi takiej udzielito
$rednio wigcej chfopcdw niz dziewczqt, a tendencja ta
byta identyczna w niemal wszystkich krajach.

Pewna liczba ucznidéw zglosita, ze w ciggu ostatnich
12 miesiecy miata problemy w zwigzku ze
spozywaniem alkoholu. Najczesciej zgtaszanymi
rodzajami probleméw byty ,stabe wyniki w szkole lub
pracy” (13 %) i powazne problemy z przyjaciétmi lub
rodzicami (12 % w obu przypadkach). Do krajéw, w
ktérych wielu ucznidw zglosito problemy zwigzane ze
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Tabela podsumowujgca Wybrane zmienne kluczowe w podziale na kraje. (W procentach, o ile nie wskazano
inaczej.) ESPAD 2011 r. Kolory oznaczajq znaczqce zmiany w stosunku do danych

zgromadzonych w 2007 .
Przynajmniej
Okazjonalne  lloé¢ alkoholu jednokrotne
spozycie (100 % w cl) uzycie Przynajmniej  Przynajmniej
Palenie duzejilodci  wypita w czasie nielegalnego  jednokrotne  jednokrotne
papieroséw w  Picie alkoholu  alkoholuw  ostatniego dnia  Przynajmniej narkotyku uzycie lakéw uzycie
ciggu w ciqgu ciqgu spozywania  jednokrotne innego niz  uspokajajgcych  wziewnych
ostatnich 30 ostatnich 30 ostatnich 30  alkoholu, wéréd  uzycie konopi konopie bez przepisu $rodkéw
dni dni dnie! konsumentéw  indyjskich indyijskieb) lekarza odurzajgcych?
Albania 13 32 21 3,0 4 6 8 3
Belgia (Flandria) 26 69 38 4,7 24 9 8 7
Bosnia i Hercegowina (RS)
Butgaria 39 64 48 4,0 24 10 g 4
Chorwacjo 41 66 54 18 5 5

Cypr 23
Czechy
Dania?
Estonia

Wyspy Owcze

48 35
Francja 67 44 ..
Niemcy (5 krajéw zwigzkowych) 33 73 . 5,6 19
Grecja
Wegry

Finlandia

@ U0h © O W
N
o

Islandia
Irlandia
Wrtochy
totwa
Liechtenstein

Litwa
Malta
Motdawia
Monako

Czarnogéra

Norwegia
Polska
Portugalia
Rumunia

Rosja (Moskwa)

Serbia 20 8
Stowacja 39 7
Stowenia 32 6
Szwecja 21 4
Ukraina 29 4
Srednia 28 57 39 51 17 o) 6 9
Wielka Brytania 23 65 52 6,7 25 9 3 10

9 Wypicie co najmniej pieciu standardowych porcji alkoholu przy jednej okazji. ,Napdj alkoholowy” to szklanka/butelka/puszka piwa (ok. 50 cl), szklanka/
butelka/puszka cydru (ok. 50 cl), 2 szklanki/butelki napoju alkoholizowanego (ok. 50 cl), kieliszek wina (ok. 15 cl), kieliszek alkoholu wysokoprocentowego
(ok. 5 cl) lub napéj mieszany.

b W tym amfetaminy, kokaina, crack, ecstasy, LSD lub inne substancje halucynogenne, heroina i GHB.

< W celu , osiggniecia stanu euforii”.

4 Ze wzgledu na brak poréwnywalnych danych z 2007 r. w porédwnaniu tym wykorzystano dane z 2003 r., podkreélajqc réznice wigkszq niz 3 punkty procentowe.

M Spadek Brak zmiany B Wzrost [ ] Brak poréwnania



spozywaniem przez nich alkoholu, nalezq Butgaria,
Czechy, totwa i Sfowacja.

Wiekszo$¢ probleméw zwigzanych z alkoholem
dotyczy zwykle chfopcéw. Jest to znamienne w
przypadkach ,bdjek” i ,ktopotéw z policjg”. Niemniej
jednak w odniesieniu do niektérych probleméw érednie
statystyczne sq poréwnywalne miedzy pfciami, w tym
doswiadczanie , stabych wynikéw w szkole lub pracy”
oraz powaznych probleméw z przyjaciétmi lub
rodzicami.

Nielegalne narkotyki

Prawie jedna trzecia (29 %) uczniéw w krajach
objetych projektem ESPAD byta zdania, ze konopie
indyjskie sg (do$¢ lub bardzo) fatwo dostepne. Isiiejq
jednak ogromne réznice pomiedzy poszczegdlnymi
krajami — odsetek ten waha sie od 59 % w Czechach
do 6 % w Motdawii. Chtopcy nieznacznie czeiciej niz
dziewczeta uwazajq konopie za tatwo dostepne (33 %
w stosunku do 28 % w 2011 r.). Tendencja ta
wystepuje réwniez w wigkszosci poszczegdlnych
krajéw, przy czym w 24 z nich znacznie wyzsze
wskazniki rejestrowane sq w odniesieniu do chtopcéw.
Amfetamina i ecstasy nie sq uwazane za tak fatwo
dostepne jak konopie indyijskie.

Zaobserwowana w latach 1995-2003 tendencja
wzrostowa dotyczqca przynajmniej jednokrotnego
uzycia nielegalnych narkotykéw ulegfa zahamowaniu
w 2007 r., gdy érednia krajowa wyniosta okoto 2
punkty procentowe ponizej wartosci z 2003 r., i w
2011 r. pozostata na tym samym poziomie. W 1995 r.
11 % ucznidw zgtosito przynajmniej jednokrotne uzycie
nielegalnego narkotyku. Odpowiednia warto$é w
2011 r. wyniosta 18 %. Pomiedzy dwoma ostatnimi
badaniami znaczny wzrost odnotowano w jedenastu
krajach, a znaczny spadek w o$miu. W zadnym
przypadku nie istnieje prawidfowo$éé geograficzna, a
zaréwno wzrosty, jak i spadki mozna dostrzec w
krajach o wysokich i niskich wskaznikach uzywania
substanciji.

Wedtug badar z 2011 r. érednio 21 % chtopcéw i 15
% dziewczgt przynajmniej raz prébowato nielegalnych
narkotykéw. Ze wszystkich badan ankietowych wynika,
ze pod tym wzgledem wskazniki dotyczgce chtopcédw
sq wyraznie wyzsze niz w przypadku dziewczgt. W
ostatniej akcji badan ankietowych wyraznie wyzsze
wskazniki w odniesieniu do chfopcédw stwierdzono w
dwéch trzecich krajéw objetych projektem ESPAD.

Deklarowane uzywanie nielegalnych narkotykéw
znacznie sie rézni w poszczegdlnych krajach. W
Czechach niemal potowa (43 %) uczniéw przyznata
sie do uzywania takich narkotykéw, i stosunkowo duzy
odsetek uczniéw (okoto 39 %) zadeklarowat uzywanie
takich substancji we Francji i w Monako. Natomiast
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tylko 6 % respondentéw deklarowato uzywanie
nielegalnych narkotykéw w Bosni i Hercegowinie
(Republika Serbska), na Wyspach Owczych, w
Motdawii, Czarnogérze i Norwegii. Nizsze wskazniki
uzywania substanciji sq czgsto odnotowywane w
Europie Potudniowo-Wschodniej, w tym w wielu
krajach batkanskich, i w krajach skandynawskich.

Przewazajqca wigkszoéé ucznidw, kiérzy probowali
nielegalnych narkotykéw, uzywata konopi indyjskich.
Przynajmniej jednokrotne uzycie konopi indyjskich
deklarowato w 2011 r. 17 % uczniéw, natomiast 6 %
prébowato co najmniej jednej z pozostatych substancii
umieszczonych w wykazie nielegalnych narkotykéw.
Drugie miejsce pod wzgledem popularnoici zajmujg
ecstasy i amfetaminy (po 3 %), podczas gdy uzywanie
kokainy, cracku, LSD i heroiny zgtaszano znacznie
rzadziej (1-2 %). Belgia (Flandria), Bufgaria, Francja,
totwa, Monako i Wielka Brytania (ograniczona
poréwnywalnosé) znajdowaty sie w 2011 r. w
czofdéwce paristw, jezeli chodzi o wskaznik
przynajmniej jednokrotnego uzycia nielegalnych
narkotykéw innych niz konopie indyjskie — w tych
krajach wskaznik ten wynosit ok. 10 %. Srednio wiecej
chtopcéw niz dziewczqt prébowato nielegalnych
narkotykéw innych niz konopie indyjskie: 7 % w
stosunku do 5 % w 2011 r. Wskazniki te sg réwniez
znacznie wyzsze w odniesieniu do chtopcéw w 14
krajach, chociaz istnieje jeden kraj, a mianowicie
Monako, w ktérym wskaznik ten jest znaczqgco wyzszy
wiréd dziewczat.

Jak wspomniano powyzej, konopie indyjskie to
zdecydowanie najczgsciej uzywany nielegalny
narkotyk. Przynajmniej jednokrotne uzycie tego
narkotyku $rednio zgtaszato wigcej chtopcdw niz
dziewczgt — 19 % w stosunku do 14 %w 2011 r. —a
w 27 krajach odsetek ten byt znacznie wyzszy w
przypadku chfopcéw. Istnieje ogromna réznica
pomiedzy krajami, w ktérych odnotowano wartoéci
najwyzsze — Czechami (42 % w 2011 r.) oraz Francjq
i Monako (po 38 %) — i najnizsze — Albaniq, Bosniq i
Hercegowing (Republika Serbska), Wyspami
Owczymi, Mofdawiq, Czarnogérq i Norwegiq (po
4-5%). W latach 2007-2011 odsetek ucznidw, ktérzy
prébowali konopi indyjskich, znacznie wzrést w
jedenastu krajach, a zmalat w pigciu. Najwigkszy
wzrost odnotowano we Francji i Monako (8-9 punktéw
procentowych), natomiast najwiekszy spadek w Rosji
(Moskwa) (11 punktéw procentowych).

Uzywanie konopi indyjskich w ciggu ostatnich 12
miesiecy deklarowato 13 % wszystkich ucznidw, przy
czym byto to 15 % chfopcéw i 11 % dziewczat,
natomiast uzywanie tego narkotyku w ciggu ostatnich
30 dni zglosito 8 % chtopcéw i 5 % dziewczat ($rednio
7 %). W wiekszosci krajéw (27 w 2011 r.) znacznie
wieksza liczba chtopcédw niz dziewczqt uzywata



Streszczenie — Raport ESPAD z 2011 r.

konopi indyjskich w ciggu ostatnich 30 dni. W dwéch
krajach o najwyzszych wskaznikach uzywania tego
narkotyku (Francja i Monako) wigcej niz co pigty uczer
zgtosit uzywanie konopi w ciggu ostatnich 30 dni; w
Albanii, Boéni i Hercegowinie (Republika Serbska), na
Wyspach Owczych, w Motdawii, Norwegii i Rumunii
zrobito to tylko 1-2 % uczniéw.

Stosunkowo wysokie wskazniki uzywania konopi
indyjskich wéréd mtodziezy w Europie powodujq, ze
pojawia sie pytanie o potencjalne negatywne skutki dla
jednostki i spoteczenstwa. Dodatkowy modut
kwestionariusza, skale CAST, wykorzystano do
oszacowania ryzyka wystgpienia probleméw
zwigzanych z uzywaniem konopi indyjskich w 13 (z
36) krajéw objetych badaniem ESPAD, ktére
dostarczyty odpowiednich danych. Ogétem co trzecia
osoba uzywaijqca konopi indyjskich w ciggu ostatniego
roku (33 %) w 2011 r. zostata zaliczona do grupy
podwyzszonego ryzyka wystgpienia probleméw
zwiqzanych z uzywaniem konopi indyjskich. Catkowity
odsetek oséb nalezgcych do grupy wysokiego ryzyka
w ogdlnych prébach krajowych wynosit we wszystkich
krajach od 1 do 9 %, przy czym $rednia wynosita 5 %.

Tylko w kilku krajach odsetek oséb, ktére sprébowaty
nielegalnych narkotykéw, byt w 2011 r. nizszy niz w
1995 r. Najwazniejszym przypadkiem jest tu Irlandia,
gdzie 37 % uczniéw prébowato narkotykéw w
1995, atylko 19 % w 2011 r. Spadek w tym samym
okresie z 12 % do 7 % mozna zauwazyé w przypadku
Wysp Owczych, podczas gdy w Wielkiej Brytanii
odsetek ten zmalat z 42 % w 1995 r. do 29 % w
2007 r.

Wydaije sig, ze obserwowany w krajach objetych
badaniem ESPAD wzrost wskaznikéw uzywania
nielegalnych narkotykéw, jaki odnotowano miedzy
rokiem 1995 (11 %) a 2003 (20 %), ulegt
zahamowaniu w 2003 r., poniewaz $redni wskaznik
uzywania takich substancji wynosit 18 % zaréwno w
2007 r., jokiw 2011 r.

Inne substancje

Przynajmniej jednokrotne uzycie lekéw uspokajajgcych
bez przepisu lekarza najczesciej deklarowano na
Litwie, w Monako i w Polsce, gdzie w badaniach
ankietowych z 2011 r. ok. 14 % uczniéw deklarowato
uzywanie takich srodkéw, natomiast najnizsze wyniki w
tym zakresie odnotowano wéréd uczniéw z Wysp
Oweczych, Niemiec (pieé krajéw zwigzkowych),
Liechtensteinu, Motdawii, Rosji (Moskwa) i Ukrainy

(2 %). Srednio wiecej dziewczqt niz chtopcéw
deklaruje uzywanie takich srodkéw nieprzepisanych
przez lekarza (w 2011 r. 8 % w poréwnaniu do 5 %).
Tendencje te mozna dostrzec w wigkszosci krajéw,
przy czym w 18 krajach w najnowszych badaniach

ankietowych u dziewczqt wystqpily znacznie wyzsze
wartoéci niz w przypadku chtopcéw. Ogdlne wskazniki
byty wzglednie stabilne miedzy rokiem 1995 a 2011
(na poziomie ok. 7-8 %), chociaz miedzy rokiem 2007
a 2011 odnotowano znaczny wzrost w trzech krajach,
a spadek w siedmiu.

Sredni odsetek ucznidw, ktérzy w celu osiggniecia
stanu euforii jednoczesnie spozywali alkohol i zazywali
tabletki, jest w 2011 r. nizszy (6 %) nizw 1999 r.

(9 %). Te tendencje spadkowg mozna zauwazyé w
odniesieniu do obu pfci. Ponadto w 2011 r. wystgpita
w tym zakresie najmniejszq jok dotqd réznica miedzy
plciami (7 % w przypadku dziewczagt w poréwnaniu do
5 % w przypadku chfopcéw).

Przynajmniej jednokrotne uzycie lekéw uspokajajgcych
bez przepisu lekarza oraz tqczenie uzywania alkoholu
i tabletek to jedyne zachowania zwigzane z
uzywaniem substancii, ktére w ciqgu wszystkich pieciu
badan byty érednio bardziej rozpowszechnione wiréd
dziewczqt niz wéréd chtopcéw.

Od pierwszych badan ankietowych w 1995 r. do
2007 r. wskazniki przynajmniej jednokrotnego uzycia
wziewnych $rodkéw odurzajgeych nie zmienity sie
znaczqeo — na poziomie zagregowanym wynosity
$rednio 8-9 %. Pomiedzy dwoma najnowszymi
badaniami ankietowymi mozna jednak zaobserwowaé
nieznaczny wzrost — z 8 % do 10 %. Wczesniej
wskazniki dotyczgce chtopcdw byty o 1-2 punkty
procentowe wyzsze niz w przypadku dziewczat, ale w
2011 r. dla obojga pfci zgtoszono taki sam odsetek
(10 %). Taka sytuacja nigdy wczesniej nie miata
miejsca.

W prawie pofowie krajéw (15 z 32) posiadajgcych
poréwnywalne dane z lat 2007 i 2011 mozna
dostrzec zauwazalny wzrost przynajmniej
jednokrotnego uzycia wziewnych $rodkéw
odurzajqcych, przy czym w siedmiu krajach nastgpit
znaczqcy spadek. Do jednego z najbardziej
gwattownych spadkéw doszto na Cyprze, kraju, w
ktérym poprzednio notowano najwyzsze wskazniki —
odsetek uczniéw, ktérzy przynajmniej jednokrotnie
uzyli wziewnych $rodkéw odurzajgceych, zmalat o
pofowe w okresie od 2007 r. (16 %) do 2011 r. (8 %).
Pomiedzy dwoma ostatnimi badaniami réwniez doszto
do znaczqcych wzrostéw. Jednym z przyktadéw jest
Chorwacja, gdzie zarejestrowano wzrostz 11 % do
28 %, a innym totwa, gdzie wskazniki wzrosty z 13 %
do 23 %, przez co oba te kraje znalazty sie w 2011 r.
w czotédwce. Z drugiej strony najnizszy odsetek
odnotowano w Motdawii — 2 %.

Jednoczesne uzywanie wielu substancii
przeanalizowano w specjalnym rozdziale raportu. W
poréwnaniu z 2007 r. sytuacja w 2011 r. byta
wzglednie stabilna. Ogdlny wskaznik jednoczesnego



uzywania wielu substanciji (co najmniej dwdch) w
tqcznej prébie z 29 krajéw posiadajgcych
poréwnywalne dane wyniést w obu okresach badar
prawie 9 %. Wskaznik ten jest zblizony do wskaznika
uzywania nielegalnych narkotykéw innych niz konopie
indyjskie lub nawet wyzszy. Wskaznik uzywania co
najmniej trzech substancji wynosit w kazdym badaniu
3,5 %. Jednoczesne uzywanie wielu substanciji
zawiqzane jest z zachowaniami odbiegajgcymi od
normy, co w tym wypadku oznacza problemy z
policig, angazowanie sie w bojki, utrzymywanie
kontaktéw seksualnych bez prezerwatywy lub
nieuczeszczanie do szkoty.

Uzywanie zadnej z substancji oméwionych w niniejszej
sekciji nie wykazuje jakiejkolwiek oczywistej
prawidtowosci geograficzne;.

Uwagi koricowe

Powszechnie wiadomo, ze w indywidualnych
przypadkach istnieje czesto zalezno$é miedzy
uzywaniem réznych substancji. Na podstawie danych z
2011 r. mozna stwierdzié, ze na zagregowanym
poziomie krajowym istniejq réwniez wyrazne
powigzania miedzy uzywaniem réznych substancii. Z
danych wynika, ze w krajach, w ktérych wielu uczniéw
zadeklarowato spozywanie w ostatnim czasie (w ciggu
ostatnich 30 dni) alkoholu oraz okazjonalne spozycie
duzej ilosci alkoholu, wigksza liczba uczniéw
zadeklarowata takze doswiadczenia zwigzane z
uzywaniem nielegalnych narkotykéw i wziewnych
$rodkéw odurzajqceych, i odwromie.

Przeglqgd wynikéw z 2011 r. w podziale na
poszczegdlne kraje zaprezentowano przy pomocy
o$miu zmiennych kluczowych: palenie papieroséw w
ciggu ostatnich 30 dni, wypicie dowolnego napoju
alkoholowego w ciggu ostatnich 30 dni, ilo$¢
alkoholu (w przeliczeniu na 100 % alkohol) wypitego
w ostatnim dniu spozywania alkoholu, okazjonalne
spozywanie duzej iloéci alkoholu w ciggu ostatnich
30 dni, przynajmniej jednokrotne uzycie marihuany
lub haszyszu (konopi indyjskich), przynajmniej
jednokrotne uzycie nielegalnego narkotyku innego niz
konopie indyjskie, przynajmniej jednokrotne uzycie
lekéw uspokajajgcych bez przepisu lekarza i
przynajmniej jednokrotne uzycie wziewnych $rodkéw
odurzajgcych.

Osiem zmiennych kluczowych uzywania substanc;i
dla poszczegédlnych krajéw zestawiono ze $rednimi
ze wszystkich krajéw. Krajami o wynikach czesto
zblizonych do $redniej sq Polska i Portugalia. Krajami
o niskich wskaznikach sq Islandia i nastepujqgce
sqsiadujgce ze sobq kraje: Albania, Bosénia i
Hercegowina (Republika Serbska), Motdawia i
Czarnogéra. Trudniej zidentyfikowaé kraje o wysokich
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wskaznikach uzywania substancji. W zadnym kraju
wszystkie wskazniki nie przekraczaty $redniej. Do
krajéw, ktére mozna jednak wspomnieé w tym
kontekécie w 2011 r., nalezq Czechy, Estoniq,
Francja, totwa, Monako i Stowenia. Nie mozna
zaobserwowaé zadnych oczywistych prawidtowosci
geograficznych.

W zaleznoéci od rozpatrywanych zmiennych ogdlne
trendy uzywania substancji we wszystkich krajach,
biorgc pod uwage dane zebrane we wszystkich pieciu
badaniach, majq nieco odmienny przebieg. Jezeli
chodzi o palenie papieroséw w ciggu ostatnich 30 dni,
miedzy rokiem 1999 a 2007 odnotowano spadek, a
nastepnie w 2011 r. brak zmian.

Niewielki spadek od 2003 r. mozna zauwazyé w
odniesieniu do wskaznikéw spozywania alkoholu w
ciqgu ostatnich 30 dni. W latach 1995-2007 mozna
byto dostrzec tendencje wzrostowq dotyczqcq
okazjonalnego spozywania duzej ilosci alkoholu
(wzrost o 9 punktéw procentowych), ktérg mozna
vzasadnié rosngcymi wskaznikami uzywania tej
substancji wéréd dziewczat w szeregu krajéw. Wydaje
sie jednak, ze tendencja ta ulegta zatrzymaniu,
poniewaz dane z 2011 r. wskazujg na niewielki
spadek zaréwno wérdd chtopcdw, jak i wiréd
dziewczqt.

Nastgpito zahamowanie rosngcej w latach 1995-
2003 tendencji pod wzgledem przynajmniej
jednokrotnego uzycia nielegalnych narkotykéw —
gtéwnie konopi indyjskich; wyniki z lat 2007 i1 2011 sq
o trzy punkty procentowe nizsze niz wynik z 2003 r.
Uzycie nielegalnych narkotykéw innych niz konopie
indyjskie wzrosto w latach 1995-1999, ale od tego
czasu pozostawato na doéé stabilnym poziomie.

W odniesieniu do wskaznika przynajmniej
jednokrotnego uzycia lekéw uspokajajgcych bez
przepisu lekarza praktycznie nie zarejestrowano
zadnych zmian w ciggu wszystkich pigciv badan. To
samo dotyczy wziewnych $rodkéw odurzajgeych,
mimo ze dane za 2011 r. sq nieznacznie wyzsze niz

za 2007 r.

Podczas pierwszej akeji badar ankietowych dane dla
zmiennych kluczowych byty wyzsze w przypadku
chtopcéw niz w przypadku dziewczat. Jedyny wyjatek
dotyczyt uzywania $rodkéw uspokajajgeych
nieprzepisanych przez lekarza. Ta réznica wynikéw
w zaleznoéci od pfci w mniejszym lub wigkszym
stopniu zanikfa jednak w czasie badar ankietowych
w 2011 r. w odniesieniu do palenia papieroséw i
vzywania alkoholu w ciggu ostatnich 30 dni, a takze
przynajmniej jednokrotnego uzycia wziewnych
$rodkéw odurzajgeych. Zauwazalne zmniejszenie
réznicy wynikéw w zaleznosci od ptci mozna
zauwazy¢ réwniez w odniesieniu do okazjonalnego
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Wykres podsumowujgcy Trendy dla oémiu zmiennych kluczowych, wedtug plci. Lata 1995-2011. Sredni udziat
procentowy (jezeli nie podano inaczej) 14-26 krajéw ukazujgcy dane dotyczqgce

tendencji.
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Spozycie napojéw alkoholowych w ciggu
ostatnich 30 dni. Srednie dla 18 krajéw.
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Przynajmniej jednokrotne uzycie
marihuany lub haszyszu. Srednie dla 19
krajéw.
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Przynajmniej jednokrotne uzycie
wziewnych $rodkéw odurzajgeych.
Srednie dla 17 krajéw.
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Deklarowane wypicie co najmniej pigciu
standardowych porcji alkoholu przy jednej
okazji w ciggu ostatnich 30 dni. Srednie dla
14 krajéw. (,Napdj alkoholowy” to
szklanka/butelka/puszka piwa (ok. 50 cl),
szklanka/butelka/puszka cydru (ok. 50 cl),
2 szklanki/butelki napoju alkoholizowanego
(ok. 50 cl), kieliszek wina (ok. 15 cl),
kieliszek alkoholu wysokoprocentowego (ok.
5 cl) lub napéj mieszany).
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Przynajmniej jednokrotne uzycie
nielegalnego narkotyku innego niz
marihuana lub haszysz. Srednie dla 19
krajéw. (W tym amfetaminy, kokaing,
crack, ecstasy, LSD lub inne substancje
halucynogenne, heroina i (od 2007 r.)
GHB).



spozywania duzej ilosci alkoholu w ciggu ostatnich

30 dni.

Tendencje w poszczegdlnych krajach odbiegajq
jednak od ogélnego obrazu, co mozna zauwazyé na
podstawie koloréw w tabeli podsumowujgcej osiem
zmiennych kluczowych. Jezeli chodzi o najnowsze
zmiany miedzy rokiem 2007 a 2011, w przypadku
ucznidw z Boéni i Hercegowiny (Republika Serbska) w
2011 r. w odniesieniu do wszystkich o$miu zmiennych
kluczowych odnotowano nizsze wartoéci niz w 2007 r.
Do innych krajéw o stosunkowo duzych spadkach
wskaznikéw nalezqg: Malta, gdzie w 2011 r.
odnotowano nizsze wartoici szeiciu wskaznikéw, oraz
Islandia, Norwegia i Rosja (Moskwal), gdzie
zarejestrowano nizsze wartosci pieciu wskaznikéw. W
przypadku Islandii i Norwegii obejmuje to wszystkie
zmienne zwigzane z alkoholem, natomiast wskazniki
przynajmniej jednokrotnego uzycia konopi indyjskich i
przynajmniej jednokrotnego uzycia nielegalnych
narkotykdw innych niz konopie indyjskie zmalaty na
Malcie i w Rosji (Moskwal).

W Islandii jest to kontynuacja tendencji
zaobserwowanej we wczesniejszych badaniach
ankietowych, w ktérych Islandia znalazta sie na
wiodgcej pozycji pod wzgledem niskiego spozycia
alkoholu i abstynencji w odniesieniu do réznych
substancii.

Znaczqcy wzrost w przypadku szeéciu z o$miu
zmiennych kluczowych mozna dostrzec na Cyprze, a
dla pieciu z nich w Grecji, na Wegrzech i w
Czarnogérze. Na Cyprze w 2011 r. uczniowie
czeiciej zgtaszali uzywanie alkoholu i nielegalnych
narkotykéw, a jednoczesnie odsetek uczniéw
uzywajqcych wziewnych $rodkéw odurzajgcych
zmalat o potowe. Odnotowany w Grecji i na
Wegrzech wzrost wskaznikéw dotyczyt okazjonalnego
spozywania duzej iloéci alkoholu, jak réwniez ilosci
alkoholu spozytej ostatniego dnia spozywania
alkoholu. Wzrost wskaznikéw w Czarnogérze
rozpoczqt sie gtéwnie od wzglednie niskich pozioméw
odnotowanych we wczeséniejszych badaniach
ankietowych.

Kluczowq zmienng, w odniesieniu do ktérej najwiecej
krajéw (15) zgtosito w 2011 r. znacznie wyzsze dane
niz w 2007 r., sq wziewne $rodki odurzajqce. Inne
zmienne, ktérych wartoéci wzrosty w stosunkowo duzej
liczbie krajéw w okresie pomiedzy dwoma ostatnimi
akcjami badar ankietowych, to przynajmniej
jednokrotne uzycie konopi indyjskich (11) i $rednie
spozycie alkoholu ostatniego dnia spozywania

alkoholu (10).

Kluczowe zmienne, w odniesieniu do ktérych najwiecej
krajéw zgtosito w 2011 r. znacznie nizsze wartosci niz
w 2007 r., to spozywanie alkoholu w ciggu ostatnich

Streszczenie

30 dni i okazjonalne spozywanie duzej ilosci alkoholu
w tym samym okresie (po 11 krajéw).

Jezeli spojrzeé na caly okres od 1995 do 2011 r. i
skoncentrowad sie na trzech zmiennych (okazjonalne
spozywanie duzej iloéci alkoholu, przynajmniej
jednokrotne uzycie konopi indyjskich, przynajmniej
jednokrotne uzycie nielegalnych narkotykéw innych niz
konopie indyjskie), mozna zaobserwowad, ze w
wiekszosci krajéw dane z 2011 r sq podobne jak w
1995 r. lub sq wyzsze. Najbardziej znaczqcy wzrost
- w kategoriach punktéw procentowych — pod
wzgledem okazjonalnego spozywania duzej iloéci
alkoholu zarejestrowano w Chorwacji, na Wegrzech,
w Stowaciji i Stowenii (21-30 punktéw procentowych).
Najwiekszy wzrost przynajmniej jednokrotnego uzycia
konopi indyjskich odnotowano w Czechach (przy czym
najwigkszy wzrost nastgpit do 2003 r.), w Estonii
(gtéwnie do 2003 r.) i Stowaciji (chociaz w przypadku
tego kraju dane z 2011 r. byly znacznie nizsze niz w
2007 r.) (17-20 punktéw procentowych). Poza
pewnymi wyjatkami kraje te znajdujq si¢ we wschodniej
czesci Europy.

Spadek w latach 1995-2011 pod wzgledem
okazjonalnego spozywania duzej ilosci alkoholu w
ciggu ostatnich 30 dni obserwuije sie przede wszystkim
w Islandii (23 punkty procentowe), ale tez w Finlandii
(do 2007 r.) i na Ukrainie (po 16 punktéw
procentowych). Wskaznik przynajmniej jednokrotnego
uzycia konopi indyjskich zmalat o 19 punktéw
procentowych w Irlandii i o 12 w Wielkiej Brytanii (po
2007 r.). Oba te kraje sq jedynymi paristwami, w
ktdrych wystgpit znaczny spadek przynajmniej
jednokrotnego uzycia nielegalnych narkotykéw innych
niz konopie indyjskie — o 13 punktéw procentowych w
Wielkiej Brytanii (w latach 1995-2007)io0 10 w
Irlandii. Z wyjgtkiem Ukrainy kraje te znajdujq sie w
Europie Zachodnie;.

Oczywiscie istnieje wiecej przyktaddw (grup) krajéw,
w ktérych sytuacja podgza w tym samym kierunku, co
w parstwach oméwionych powyzej. Jednym z
przyktadéw jest ograniczone spozycie alkoholu w
niektérych krajach skandynawskich. Istnieje zatem
wiele dodatkowych mozliwosci analizowania danych
uzyskanych w ramach projektu ESPAD. Nalezy mie¢
nadzieje, ze badacze ESPAD, a takze ich koledzy z
innych krajéw, bedq w przysztoéci korzystaé z bazy
danych ESPAD w jeszcze wigkszym stopniu, aby
poszerzaé naszq wiedze o uzywaniu réznych
substanciji przez mtodych Europejczykdw.

Petng wersje raportu ESPAD z 2011 r. mozna
znalez¢ na stronie internetowe;:
http://www.espad.org/espad-reports
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Gtéwne wykresy dotyczgce uzywania narkotykéw

Wykres Ta
Przynajmniej jednokrotne uzycie
nielegalnego narkotyku (¢).
Uczniowie ogétem. 2011r. ~ —————~
Dane procentowe.
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(') Belgia (Flandria), Bosnia i Hercegowina (RS),
Cypr, Niemcy (5 krajéw zwigzkowych) i
Rosja (Moskwa): ograniczony zasieg )
geograficzny. Chtopcy Dziewczegta

(Z

Hiszpania, Wielka Brytania i USA: 48 Czechy (43)

ograniczona poréwnywalnosé. 39 Francja (39)
37 Monako (38)
() W tym konopie indyjskie, amfetaminy, 40 USA? (38)
kokaina, crack, ecstasy, LSD lub inne 32 Slowacja (28)
32 totwa (27)
29 Wielka Brytania? (27)
28 Hiszpania? (27)
29 Belgia (Flandria)' (26)
27 Butgaria (26)
31 Estonia (26)
28 Liechtenstein (25)
30 Polska (25)

Znaczqca réznica miedzy 27 Stowenia (25)

chtopcami i dziewczetami 26 Wiochy (22)
P ¢ 26 Niemey (5 krajéw zwigzkowych)' (21)

27 Litwa (21)
22 Wegry (20)
23 Chorwacja (19)
23 Irlandia (19)
22 Portugalia (19)
23 I Dania (18)
a [ Srednia (18)
16 Rosja (Moskwa)' (16)
14 Malta (12)
17 Ukraina (12)
12 Finlandia (11)
15 Grecja (11)
14 Islandia (11)
15 Cypr' (10)
11 Rumunia (10)
12 Szwecja (9)
15 Albania (8)
11 Serbia (8)
8 Wyspy Owcze (7)
Wykres 1 b 10 Motdawia (7)

Przynajmniej jednokrotne uzycie 1 Czamogéra 7)
. a 8 Bosnia i Hercegowina (RS)' (6)
nielegalnego narkotyku (¢) wedfug p

substancje halucynogenne, heroina i GHB.

Norwegia (5)
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Wykres 2a

Przynajmniej jednokrotne
uzycie marihuany lub
haszyszu. Uczniowie
ogétem. 2011 r. Dane
procentowe.

(') Belgia (Flandria), Bosnia i Hercegowina
(RS), Cypr, Niemcy (5 krajéw
zwiqzkowych) i Rosja (Moskwal):
ograniczony zasieg geograficzny.

(?) Hiszpania, Wielka Brytania i USA:
ograniczona poréwnywalnosé.

Znaczqca réznica migdzy
chfopcami i dziewczetami

Wykres 2b

Przynajmniej jednokrotne
uzycie marihuany lub
haszyszu wedtug ptci. 2011 r.
Dane procentowe.
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Czechy (42)
Francja (39)
Monako (37)
USA? (35)
Stowacja (27)
Hiszpania? (26)
Wielka Brytania? (25)
Belgia (Flandria)' (24)
Butgaria (24)
Estonia (24)
totwa (24)
Polska (23)
Stowenia (23)
Wiochy (21)
Liechtenstein (21)
Litwa (20)
Niemcy (5 krajow zwiqzkowych]' (19)
Wegry (19)
Chorwacija (18)
Dania (18)
Irlandia (18)
Srednia (17)
Portugalia (16)
Rosja (Moskwal)' (15)
Finlandia (11)
Ukraina (11)
Islandia (10)
Malta (10)
Szwecja (9)
Grecja (8)
Cypr' (7)
Rumunia (7)
Serbia (7)
Wyspy Owcze (5)
Motdawia (5)
Czarnogéra (5)
Norwegia (5)
Albania (4)
Bosnia i Hercegowina (RS)' (4)
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Wykres 3a

Uzywanie marihuany lub |
haszyszu w ciqgu ostatnich |
30 dni. Uczniowie ogétem. |
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(') Belgia (Flandria), Bosnia i Hercegowina
(RS), Cypr, Niemcy (5 krajéw
zwiqzkowych) i Rosja (Moskwal):
ograniczony zasieg geograficzny.
(?) Hiszpania, Wielka Brytania i USA:
ograniczona poréwnywalno$é.
° P v Chtopcy Dziewczeta
26 Francia (24)
Monako (21)
USA? (18)
Czechy (15)

Hiszpania? (15)
Wielka Brytania? (13)
Wiochy (12)
Belgia (Flandria)' (11)
Butgaria (10)
Polska (10)
Stowenia (10)
Portugalia (%)
Stowacija (9)
Wegry (8)
Liechtenstein (8)
Chorwacija (7)
Niemcy (5 krajow zwigzkowych]' (7)
Irlandia (7)
Srednia (7)
Dania (6)
Estonia (6)
totwa (6)
Cypr! (5)
Litwa (5)
Grecja (4)
Islandia (4)
Malta (4)
Rosja (Moskwa)' (4)
Finlandia (3)
Czarnogéra (3)
Serbia (3)
Szwecja (3)
Ukraina (3)
Albania (2)
Norwegia (2)

Znaczqca réznica miedzy
chtopcami i dziewczetami

Wykres 3b

Uzywanie marihuany lub
haszyszu w ciggu ostatnich 30
dni wedtug ptci. 2011 r. Dane
procentowe. % 30 20 10 0

Rumunia (2)
Bosnia i Hercegowina (RS)' (1)
Wyspy Owcze (1)
Motdawia (1)




Wykres 4a

Przynajmniej jednokrotne
uzycie nielegalnego
narkotyku innego niz
marihuana lub haszysz (°).
Uczniowie ogdtem.

(') Belgia (Flandria), Bosnia i Hercegowina

(RS), Cypr, Niemcy (5 krajéw
zwiqzkowych) i Rosja (Moskwal):
ograniczony zasieg geograficzny.
Hiszpania, Wielka Brytania i USA:
ograniczona poréwnywalnosé.

S

(a

W tym amfetaminy, kokaina, crack,
ecstasy, LSD lub inne substancje
halucynogenne, heroina i GHB.

(b

W tym érodki uspokajajqce; dane nie
obejmujq ecstasy i GHB.

Znaczqca réznica migdzy
chfopcami i dziewczetami

Wrykres 4b

Przynajmniej jednokrotne
uzycie nielegalnego narkotyku
innego niz marihuana lub
haszysz (°) wedtug pfci.

2011 r. Dane procentowe.
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USA2H (16)
Monako (11)
Butgaria (10)
Francja (10)
Belgia (Flandria)' (9)
totwa (9)
Wielka Brytania? (9)
Czechy (8)
Estonia (8)
Niemey (5 krajéw zwiazkowych)' (8)
Wegry (8)
Liechtenstein (8)
Portugalia (8)
Cypr' (7)
Polska (7)
Stowacija (7)
Albania (6)
Irlandia (6)
Wiochy (6)
Litwa (6)
Malta (6)
Stowenia (6)
Srednia (6)
Hiszpania?® (6)
Chorwacja (5)
Dania (5)
Grecja (5)
Czarnogéra (5)
Rumunia (5)
Rosja (Moskwa)' (5)
Islandia (4)
Motdawia (4)
Szwecja (4)
Ukraina (4)
Wyspy Owcze (3)
Finlandia (3)
Serbia (3)
Bosnia i Hercegowina (RS)' (2)
Norwegia (2)
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Wykres 5a

Przynajmniej jednokrotne
uzycie lekéw uspokajajgcych
bez przepisu lekarza.
Uczniowie ogétem. 2011 r.

(') Belgia (Flandria), Bosnia i Hercegowina
(RS), Cypr, Niemcy (5 krajéw
zwiqzkowych) i Rosja (Moskwal):
ograniczony zasieg geograficzny.

(?) Hiszpania, Wielka Brytania i USA:
ograniczona poréwnywalnosé.

Znaczqca réznica miedzy
chtopcami i dziewczetami

Wykres 5b

Przynajmniej jednokrotne
vzycie lekédw uspokajajgcych
bez przepisu przez lekarza
wedtug pfci. 2011 r. Dane

procentowe.
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Gtéwne wykresy dotyczqce uzywania narkotykéw

Wykres 6 Przynajmniej jednokrotne uzycie marihuany lub haszyszu w podziale na kraje. Lata 1995-2011. Dane

procentowe.
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Uwaga: Zmiany w poszczegdlnych krajach, jakie zaszty miedzy rokiem 2007 a 2011, zbadano pod kgtem istonoéci statystycznej réznic, z wyjqtkiem trzech
krajéw, w odniesieniu do ktérych takie badanie nie byto mozliwe (Dania, Wielka Brytania i Norwegia). Zmian o mniej niz cztery punkty procentowe w stosunku do

poprzednich badar nie uznaje sie za rzeczywiste zmiany. Spadek oznaczono kolorem zielonym, wzrost czerwonym, a sytuacje bez zmian zéttym.
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Wykres 7 Przynajmniej jednokrotne uzycie nielegalnego narkotyku innego niz marihuana lub haszysz w podziale na
kraje. Lata 1995-2011. Dane procentowe.
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Uwaga: Zmiany w poszczegdlnych krajach, jakie zaszty migdzy rokiem 2007 a 2011, zbadano pod kqgtem statystycznie istotnych réznic, z wyjgtkiem trzech
krajéw, w odniesieniu do ktérych takie badanie nie byto mozliwe (Dania, Wielka Brytania i Norwegia). Zmian o mniej niz cztery punkty procentowe w stosunku do

poprzednich badan nie uznaije sie za rzeczywiste zmiany. Spadek oznaczono kolorem zielonym, wzrost czerwonym, a sytuacje bez zmian zéttym.
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Tabela T Wskaznik jednoczesnego uzywania wielu substancji w 29 krajach. Lata 2007 i 201 1. Dane procentowe.

2+ substancje 3+ substancje

2007 2011 2007 2011
Belgia (Flandria) 12,5 12,9 5,4 4,5
Bufgaria 13,0 12,9 5,0 5,2
Chorwacja 10,2 12,3 3,4 4,3
Cypr 8,0 11,2 3,0 5,0
Czechy 16,2 16,1 6,7 5,9
Estonia 8,3 7,9 3,6 2,5
Finlandia 4,8 5,8 1,7 2,2
Francja 15,4 20,1 7,6 7,8
Niemcy (5 krajéw zwigzkowych) 11,6 9,8 3,9 3,5
Grecja 7,5 7,5 2,3 2,6
Wegry 9,4 10,2 3,6 5,0
Islandia 5,4 4,1 2,2 1,7
Irlandia 10,2 6,7 4,6 2,4
Wiochy 16,1 13,1 7,3 6,2
totwa 9,7 9,2 3,6 3,6
Litwa 9,4 7.7 3,1 2,8
Malta 9,9 7,8 4,0 3,3
Monako 10,2 17,9 5,0 8,3
Czarnogéra 2,8 4,4 1,1 2,0
Norwegia 3,0 1,5 1,6 0,6
Polska 8,2 10,7 3,0 4,0
Portugalia 7,4 7,1 2,7 3,1
Rumunia 4,0 5,5 1,1 1,6
Rosja (Moskwa) 6,8 6,4 2,4 1,8
Serbia 6,2 5,9 2,0 2,1
Stowacja 12,2 9.4 4,7 3,5
Stowenia 10,2 9,8 4,2 4,0
Szwecja 3,7 3,9 1,6 1,2
Ukraina 5,8 5,0 1,8 1,9

Uwaga: Jednoczesne uzywanie wielu substancii definivje sie jako uzywanie wiecej niz jednej z nastepujgcych substancii: tytoniu
(ponad 5 papieroséw dziennie w ciggu ostatnich 30 dni), alkoholu (spozycie przy co najmniej 10 okazjach w ciggu ostatnich 30
dni), konopi indyjskich (przynajmniej jednokrotne uzycie w ciggu ostatnich 30 dni), innych nielegalnych narkotykéw (amfetaminy,
kokainy, cracku, heroiny i ecstasy oraz LSD lub innych substancii halucynogennych) (przynajmniej jednokrotne uzycie) i lekéw

uspokajajgcych bez przepisu lekarza (przynajmniej jednokrotne uzycie).
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Wykres 8 Wykres 9
Odsetek uzywajqcych narkotykéw oséb z grupy Odsetek uzywajqcych narkotykéw oséb z grupy
wysokiego ryzyka wéréd oséb, ktére w ciggu ostatnich wysokiego ryzyka wsréd wszystkich uczniéw
12 miesigcy uzywaty konopi indyjskich uczestniczqgcych w badaniu w danym kraju
Monako Rumunia
totwa Ukraina
Polska Cypr
Niemcy (5 krajéw totwa
zwiqzkowych) Niemcy (5 krajéw
Francja zwigzkowych)
Belgia (Flandria) Monako
Liechtenstein Polska
Czechy Liechtenstein
Ukraina Stowacja
Rumunia Belgia (Flandria)
Stowacja Wiochy
Wiochy Czechy
Cypr Francja
Srednia Srednia
0O 10 20 30 4 N 6 70% o 2 4 6 8  10%

Uwaga: W 13 (z 36) krajach objetych badaniem ESPAD, ktére dostarczyty odpowiednich danych, do oszacowania ryzyka wystgpienia probleméw zwigzanych z
uzywaniem konopi indyjskich zastosowano skale wykorzystywang w tescie przesiewowym naduzywania konopi indyjskich (Cannabis Abuse Screening Test, CAST).
Sumaryczne wyniki CAST wynoszq od O do 6 punktéw, przy czym wynik réwny co najmniej 2 punkty wskazuje na wysokie ryzyko zwigzane z uzywaniem konopi
indyjskich.
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