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SPDLECZNDiGDSPUDARCZE UWARUNKDHANIA NARKDMANII W POLSCE

WPROWADZENIE ‘
_ Poczynajac od korica lat - 60-tych datuje .. w Polsce wzrost
uzywania (w celach niemedycznych) substancji psychoaktywnych.
" Przyczyry wzrostu zainterescwania narkotykaml byty niejedno-
krotnie przedmiotem rozmaitych rozwazad i dyskusji (1), Wia-
"dze oficjalnie reprezentowaly stanowisko, iz wing ﬂbarCZyé '
nalezy wplyw obcych kultuor, Istetnge, biargc pod uwagg nie-
dostepnas$d narkotykdw w Polsce w owych czacach graz péfniej-

sze wzory ich uzywania, jakakolwiek interpretacja wzrostu
narkomanil byziaby trudna bez odmiesienia do wydarzed na Za-
“ chodzie, Fodobny paglad przadstawlll ‘'ostatnio Frieske i Sabiech:
“dpkyw amerykarfgkich i zachodniosuropejskich ruchdw kantesta-
o cyjinych na-przepbrafenia zjawiska narkomanii w Polsce dotyczy?
.zardwno 'istotnych zmian w strukturze uzywanych grodkdw, jak

i nadawal narkatiykom nowe znaczenia kulturowe {2 s. 71). '

W innej niexkonkurencyjnej interpretac)i zwraca 51¢ uwagg na-
. Znaczeni'e wydarzed ktdee mialy miejsce w owym czasie w Polsce -
studenckie prateaty 2z 1968 roku i protest robotnikdw roku 1970.
Jednakze, chociaz wartedci kulturowe mogly pochodzié z importu,
nie da SlQ tego powiedzied o samych narkotyksch. Historig.nar-
komanii. w Polsce ostatniege dwudziestolecla charakteryzuje
stale I pelne inwencjii poszukiwanie substancii, kidre miaty
byd¢ substytutem “prawdziwych natkotykdw" (2). W poczatkowym
okresie wzrostu narkomanii tj. w koricu lat &0-tych do nolowy
lat 70-tych uizywdne byly tekie substancje, jak rozpuszczalni-
ki, syntetyczne $rodki przeciwbdlowe, %rodki uspokajaiasce, o
barbiturany, atrdpina i morfina. Uzyskiwano ™ je w rdzny sposdb:
kupujac po prostu w aptekach, w;drodze3wlamaﬁ do aptek, fai-
szujac recepty, przekupujgc "zaprzyjaZnionych" leklarzy. ‘
Réwnolegle mialty miejsce agraniczone. eksperymenty z makiem i
" oplumowym szeroko uprawianym do celdw kulinarnych i.{farmaceu--
tyczanych, Pito "makiwarg" lub "zupg makowa™, kidre sporzddzano
gotujac przez kilka minut posiekana stome makows (puste makdw-
ki i gdrna czgdd todygi), a nastepnie vdcedzajyc napar - na-
pdj, przypuszczalnie niewiele réznigcy sie od herbaty z makdwek
popularne] w XIX-wiecznej Anglii. Wobec czeécluwegc zamknigcia
nisktdrych kanaldw zaopatrzenia - %zn. w zwiazku z zaustrzong
kontrelg wypisywania recept, wycofaniem z produkeji 1 handlu
pewnych substancji, zabezpieczenliem aptek - kontynuawano prdby
pozyskania apiatdw z ciggle znajdujgcego sig w obfitodci maku
- opiumgwego. Prosta 1 tania metoda produkc)i nadajaeych . sig do
injekcji opiatdw weszia'w uzycie w roku 1976. Jej opracowanie
przypisvje sie studentowi farmacii z Gdariska. Do wyrobu stosuje
sig mak opiumaowy, pare naczyd kucheﬁnych araz kilka ogdlao-
dostqpnych grodkdw Ghémidznych. Uzyskana:5ub5tancja znana jest
jako "polska heroina", "heroina gdariska" lub "kompot". Rozwdi -
dnmuwych matad jej wyrobu mial duzy wp{yw na puzxun i charakter
narkomanii w Palsce, .

'
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CO TO JEST "POBLSKA HEROINA" g
Mak opiumowy uprawia sig w Polsce dla ziarna makowego
. uiywanego tradycyjnie do celdw kulinarnych, a takze dla po-
zyskania surowca do produkcji morfiny. Polska jest duzym 1/
producentsm, a w przeszlosci byta waznym eksporterem morfiny
Sioma makowa jest surowcem wyjdciowym zardwno do produkeji
pclskie] murfiny, to jest do produkowanego przez padstwo leku
jak i do "polskiej heroiny", Koszty importu surowca dla prze-
- mystu farmaceutycznego stanowiag istot... barierg wprowadzenia
pzinego Zakazu uprawy maku., Stato sie¢ to widoczne na przy-
klad 31 styeznia 1985 roku, podczas debity sejmowej nad nowa
ustawa o zapobieganiu narkomanii. PnlemleJac z mnxegszoéCLU-

. wWym zadaniem calkowitego zakazu uprawy maki odwclywana sie

nie tylko .do tradycji kulinarnych, w ktdrych ziarno makowe
odgrywa duzg roleg, ale takiZze podkredlano, iz w warunkach kry-
Zysu gospodarczego, import surowca nieszbednego przemystowi,
farmaceutycznemu jest praklycznie niemozliwy (4). W roku 1988
zgzwg%gnn na uprawe maku oplumowegn na powierzchni 10400 ak-
row

Mimo swej nazwy i-przesadnych ocen nlektdrych narkumandw
1 komentaterdw (5), nie wiadomo dokladnie co naprawde zawliera
"polska heroina'. Przeprawadzane wczednie] testy labaratoryjae
wykazaly, ze produkowane dDmuwyn sposabem substanCJe nie za-
- wieraja heroiny, lecz morflne i kodeine o rdznym Stopniu czy-
stogci (6) rﬁwnlez(2). Tak. wige uzywanie nazwy "polska heroina”
wydaje sie byd jeszcze jednym przZykladem skionnodci do naéla—
downiciwa, ktdra charakteryzuje polska narkamanie,

ansze badania prowadzone na probkach mogzu paCJentdw
:ﬁrzyjmowanych na leczenie detoksykacyjne wykazaly, obok mor-

-finy i kodeiny, $lady heroiny abecne w 25% przypadkdw. Dznacza

to, ze metody produkcjl osiagnety juZ poziom pozwalajacy na
uzysklwanle opiatdw zawlerajacych pewne ilosci her01ny.

RBZFUWSZECHNIENIE R "

Badania nad narkomanig w Polsce znajduja sie.w powijakach,

a wszelkie oszacbwania poziomu rozpowszechnienia 53 mOCno wa-
tpliwe. Wzgledny brak danych nie jest wszelako wylgc.nie na-
~stgpstwen niedawnego dopiero dostrzezenia problemu przez
wiadze. Inny powdd tkwi w tym, iz od 1956 roku polskiej socjo-
logii nie udalo sig rozwingd wetod jakodciowych, chod od cza-
s0w Solidarnodci sytuacjs w tym wzglgdzie zaczeia sig zmle—-
niac (8.

. We wczesnych latach 80-tych cytowano powszechnie nierea-
listyczne dane nt. rozpowszechnienia narkomanii. W zwiazku

z brakiem ogdlnopolsklch i 4rodowiskowych bada# nad rozpow-
szechnieniem narkomanii rdwniez aktualne oszacowania rdznia
sié nadal od siebie. ' .

17

tament FarmaCJl MZi0S odmdwil ujawnienia.danych dotyczacych
produkcji i eksportu morflny. .
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Bielewicz (1), przyjmujac za punkt .y34cia dane na. temat
przestepstw zwlazanych z produkeia narkotykdw (znakomita w;qk-
sz0SE pruducentdwudo rdwniez uzytkownicy) i zaktadajac trzy-.
procentowy wskaznlk wykrywalnuécx -§zacuje liczbe uzywajacych
drodki w 1983 r, na minimum.5300-800 tys., liczbe regularnych
uiytkownikdw zagrozonych uzaleznieniem na-%0-95 tys., a licz-
bg wzaleznionyech na 40 tys, Z drugie) strony w raporcie
KomISJl ds. Zapobiegania Narkomanii szacuje sim, iz w roku
1987, 35-40 'tys. osdb wymagalu pomacy medyczned w zwlazku
z u2ywanlem Srodkdw udurzagacych {przy -alozeniu, iz paomoc’
uzyskuje co 4-5 psoba jJej wymagajaca) Liczba utytkawnikdw‘
szacowana byla na okolo 200 000 (9).,

‘Oszacowania te przeprowadzone s3 na podstawie p1gc1u gldwnych'

#rddet informacji: a) centralnege rejestru m111c31,‘b) staty-
styk Prokuratury Generalnej, c) statystyki stuzby zdrowia,

.d) statystyki resortu’ edukacji, e) stosunkowo niewielkié] .

liczhy badarf’ epldemxoluglcznych pruwadznnych wirdd studen{dw
i ucznidw.-

“Statystyki Mlnlsterstwa Edukacji-rejestrujace llCZDP
ucznidw majiacych koatakt Z narkotykami,:wykazuia wzrost ‘od

-3,7 dzieci na 10 006 w 1977 roku, do 8,9 w 1985 roku i 5,4

W 1987 r, (2,10}. Bane te =sg wyrain;e nizsze w poréwnanlu'
z danyml[z badaf ankietowych wérdd ucznidw, Ma przyklad zgod-

nie z szeroko cytowanymi badaniami ‘w szkalach grednich w Gdari--

sku w latach 1972-7% B,3% respondentdw przyznalo sig do uiy-

-wania grodkdw (11), podczas gdy w 1nnych badaniach przeprowa-

dzonych w Lodzi w 1atach 1976/77, 4,1% ucznidw 2 reprezenta-

" tywnej prdby szkdl Srednich patherdz1lu ich uzywanie (1).

Jdeszcze inne badania, fym razem wsrdd ucznidw pierwszych klas
liceum z Wrociawia w koﬁcu 1981 r., ujawnity, Ze 11,2 procent

respondentdw przyznawato sie do uZzywania f£rodkdw odurzajasych

* Statystyki szpitalpe i policyjne stanowia najbardzie]

obszerne #rdédis danych., REJestr policji obejmuje szeroki zakres -

przypadkéw akreélanych Jaku nalugowcy", "pkazjonalni" i
"incydentalni" uzytkownicy, ktdrzy nie muszg by< podejrzani o

przestepstwa zwiazane ze drodkami odurzajacyml. Jako catosdd

sa oni mtodsi ni# osoby. zgtaszajace sie na leczenie stacjonac-

ne. W 1966 £. 62,4% osdb z rejestru policji mialo 24 late

Tub mniej w pordwnaniu z 4B,8% wérdd osdb leczonych s.igcjonarnie

- Po okresie wzglednego spokoju we wczesnych latach 70-tych,

liczba narkomandw rejestrowanych przez policig.il stuibe zdro-
wia zaczela ponownie wzrastad pod koniec lat 70~tych. Jednak-
2e najiwigksze tempo wzrostu podobnie jak w W.Brytanii zanoto-
wano w latach 80-tych. W tabeli pierwszej zamieszczono dane

- szpitalne 1 z rejestru polic)i za lata 1975-1986.. Ich graficz-

ng ilustracjq jest wykres 1. Jak widad dane z obu Jrddel wska-

zuja na przyspieszenie tempa wzrostu poczawszy od roku 1981,

Dane policji odhnotowuja wzrost od & 200 osdéb w 1975 do 8 385
w 19801 od 10 132 w 1981 do 16 838 w 1986 roku. Liczba osdb

" hospitalizowanych wzrosta od 648 w 1975 r,~do 1 247 w 1960

i od 1 BOB w 1981 do 3 203 w 1984 roku, a nastgpnie spadia

- G

2/ Oszacowano na. podstawle danych KDmlS]l ds. Zapobiegania
Narkomanii. . . k B
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do- 2938+ w: 1986 roku,. Wzrost: zanotowany W tym okresie wigie’
‘sig:gldwnie- ze wzrostem.rozpowszechnienia op1atdw.
W.1976. 1. wérdd osdb hospitalizowanych w:zwiazku:z: uszyciem le-.
© kdw 37.5% uzaleznibnych bylo-od.-opiatdw,. W 1986 roku- odpowled»
ni: Ddsetek wzrdst do- 80,3%: (123,

Mimo. i2 zwiqkszona godaz’, ktdta rosta od: 1976 roku, po.
odkryciu: ddmowego. sposobu-produkcji: opiatdw; moze tlumaczyd
wztost oficjalnych wskaZnikdw. rozpowszechnienia- narkamanii. w.

korfcu: lat: 70-tych, to- jednak:-mie:tlumaczy ona nagtego’ przyéple»

szenia w1981 ruku._Uczyw1éc1e nie-mozna:tutaj zapominad o

czynnikach', ktdre.chod nie- zwiazane bezpodrednia z° rozpowszech-

niemiem, moega:wplywsc. na. oficjalne:statystyki. Poziom- aktywno-
"deipolicii i jej skutecznodd moga:byd 'w. rdZnych latach rdzne:
l.iczba. osdb zptaszajgcych sieg do:leczenia. ii na rehabilitacjy
‘zalezy miedzy. innymi, od:dostepnofci: dwiadczerd i ich. atrakcyj-
nogci dla:potencialnych klisntdw: Mimo- niebezpieczefstw zwig-
zanych z bezrefleksyjna interpretacja. oficjalnych statystyk
wiele przemawia:za tym, aby uznad rejesirowane przez nie-tren-
dy  jako:bliskie rzeczywistodcis Przede: wszystkim'statystyki
policji, sturby zdrowia (i:ofwiaty) wskazu3jz na podabne trendy-
we wezesnych latach- dekady lat BB=tych: pTZY CZym. dane dotycza-
ce hospitalizacji‘ osiggaja. najwyzszy poziom:nieco wczedniej. |
Po-drugie chociaz dane policji ukazugq bardzo ostry, wzrost
poczgwszy od 1981 roku, to. jednak nie dotycZy on wszystkich
segmentdw spoleczeristwa, czego moznaby. cczekiwad gdyby dane
te mialy charakter artefaktv zwigzanego ze zwigkszong aktyw-
nodcia policji. Biorac. pod-uwage pochodzenie spolteczne narko-
mandw ze - wzgledu na- zawdd rodzicdw (robotnik, pracownik umy-
stowy;, rolnik itd:) ATudno nie: zauwaizy¢, Ze caiy-wzrnst.reje~-'
strowany przez-policge w.latach BO:tych-da sig wytlumaczyd’

wzrostem narkomanii wérdd osdéb nalezacych-do klasy robotniczej.

Ogne z-policii z tablicy 1 pokazuja; :ze rozpawszechnlen1e nac-
komanll wirdd dzieci pracownikdw umyslowych i rulnlkdw byio
w latach 80- tych . ustabilizowane: -

Fowstaje pytanie, c2y zanotowany trend rie  jest skutk1em
skupienia uwagi pulicgi na klasie:robotniczej. Przeciwko tej.
tezie przemawiajq przynajmnie) dwa.argumenty. Po pierwsze, cho-
ciaz przynaleznosé¢ do:klasy robotnicze) defirlowana: jest po-
przez. zawdd rodzicdw, to- jednak narkomani. pracujacy Jako: Tobot-
nicy. sg w.-mniejszoscil: ponad pelowa:¥ nich.-nie pracuje, 8 wielu
nadal pobiera-naukeg. W tych warunkach: jest prawie niemozliwe, -
aby  przynaleznodd klasowa mozna bylo ustalid inaczej niz:w. dro-

dze bezpodredniego. pytania- lGb;: ze: selektywna dziatalnose. poli-

cii moglahy byd skutecznie reallzowana inacze)j niz poprzez ce--

lowe. pamijanie w:rejestrach:narkomandw spoza klasy ropotniczej. -

Po drugie zaden.z narkomandw lub" specga¢15tdw z ktdrymi prowa-
dzona wywiad. w trakcie tego -badania nie wspomnial o mozliwodci:
selektywne)j dzialalnodci. represyjne] lelCJl (skierowane}

- przgciwko klasie robotniczej), chaociaz ci sami resppondenci
nie-szczedzili uwag krytycznych jedli chodzi: o:inne aspekty. -

instyiucjonalnych reakcii Bpnlécznyth-whbec]nbfkcmanii'w“PolscE. .

)
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POCHODZENIE SPOLECZNE NARKOMANGW W LATACH OSIEMDZIESISTYCH.

. Fakt,- iz polska "epidemia" lekowa lat BO-tych wydaje sig
ograniczad do jednej kategorii 5poleczne3 nasuwa mysl, ze many-
tu do czynlenla nie tylko ze zmiang ilosciowa, ale takze wy-
raZng zmiang jakodciowa. W roku 1982, kiedy to ‘po raz pierwszy
udostepniono pelen zestaw danych, proporcje narkomandw pocho-
dzenla robainiczego it nierobotniczego odzwierciedlaja doktad-
nie strukture zatrudnienia w caiej gospodarce, ¥Wytgczagjac z
analizy rolnikd indywidualnych i biorac pod uwage zatrudnie-
nie w gospodacce uspolecznionej i w sektorze grywatnym, moina
obliczyd, ze &4% narkomandw znanych policji mialto pochodzenie
robotnicze, podczas gdy 36% pochodzilo z rodzin niecobotniczych.
Dane z 1980 poku dotyczace zatrudnienia w cale)j gospodarce
‘uspolecznionej méwig, ze 63% stanowili pracownicy zatrudnieéni
na stanowiskach robotniczych, a pozostate 37% pracownicy za-
trudnieni na ‘sianowiskatch nlerubotnlczych '(13). Badania ankie-
towe z poczatku lat 70-tych sugertuja, ze jesli w ‘ogdle wdrdd
narkomandw przewzialj przedstawiciele jakiejd klasy spolecz-
nej, to nadreprezentowane byty dzieci, pragownikdw umysltowych
{14), W roku 1986 narkomani pochodzenia robotniczego przewaza-
1li liczebnjie nad pozostatlymi w stosunku 3:1. Prdba wvjadnie-
nia tego zaskakujacegeo zgawlska podjgta zostanle W dalszym ciag-
gu tego artykulu, : .

SFBLEEZNE UWARUNKOWANIA NARKOMANII W LATACH EO—TYCH

“Skora zwxekszuna podaz byla koniecznym chod nlewystarczajq—
cym warunkiem wzrostu uzywania lekdw w latach 80-tych, nalezy
rdwniez spojrzed na inne uwarunkowania, kidre z kolel mogly po-
budza¢ popyt w tym okresie. 0 ile mozna twierdzidé, ze w pordw-
naniu z innymi grupami spolecznymi, polskas klasa rubntnlcza
uycierpiata najsilniej w-kategoriach psychologicznych i material-
nych wskutek kryzysu gospodarczego i wstrzgsdw z lat 80-tych,
to dane epidemiologiczne wskazuja wyraZnle na zwiazek miedzy
wzrastajacym uzywaniem lekdw, a Wysokim poziomem. spolecznej
‘deprywacji. W literaturze czgsto zwraca sig uwageg na zwigzek

"miedzy naduzywaniem lekdw, a spoleczng deprywacia szczegdlnle
w Stanach Zjednaczonych, gdzie od lat narkamania utrzymuje sig
w ubogich dzielnicach miast._(cf.15-17).-Liczne badania. wyka-
zaty tak2e zwiazek migdzy epidemiy narkomanii w Wielkie) Bry-
tanii a narastajacym w. latach osiemdziesiagtych bezrobociem
wérdd miodzie?y i ubdstwem. Tytulem przykladu mozna przytoczyd
- badania ponad 1000 absolwentdw szkdl w Szkocji z lat 1979-80
i z 1983, w ktdrych stwierdzono znacznie wieksze rozpowszech-
nienie narkomanli wgrdd bezroboinych niz wdrdd pracujgcych i
‘studentdw ClB). inne badania przeprowadzone w ¥Wirral w 1985 ro-
ku wykazaly ' silna'korelacje... miedzy rozpﬁwszechnieniem cpia-
‘tdw, bezrobociem i speteczna geprywacja" (19, s. 23}, Podobne
wyn1k1 uzyskal Haw w Glasgaw (20), a w pin. Anglii Pearson
(21 s.4), Wedtug Pearson a “tam, qdzle problem her01ny Jest
. nejpowainiejszy tam te: wystQDUJE najw1akgza zwlazana 7z bez-
robociem ngdza" (21 s.4).

Jakle wigc byly rozmiary i charakter -spotecznej i ekono-
micznej deprywacji polskiej klasy robotniczej lat B0-tych
1 Jjakie skutki miata agonia Solidarnodci oraz nastepujace po
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HLEJ wydarzenla7 W dalsze; czescl podruzd21alu SprdDUJQ udpu-_
wiedzied na to- pytanie i przedstawid interpretacje zwiazkdw
migdzy deprywacja a qgarkomanig. Zanim podejmg tg préhe, muszg
podkreélld 2e zwlazek miedzy narkomania i spcle:znq deprywacja
nie mdsi. oznaczdd determinatywnega, przyczynowego .zwigzku
migdzy tymi dwoma. zjawiskami. Etiologia narkomanii wyjatkowo
tylko jest jednoznaczna, a na to czy ktodg zdecyduge sie przyj-
mowalé 1 kontynuowad uZywanie drodkdw skiada sig wiele czynni-

~kdwi(22,23), Mozna jedynie przypuszczad ze2 spoleczna deprywa-

cja odgrywa wazng role w tym procesie. Kwestza ta wymaga badad,
ktdr .adwietlsg je3d rzeczywistsg role.

Po fali optymizmu towarzyszacego naradzinom Solidarnodci
w 1980 raku przyszedl rok 1981 - rok zawiedzionych nadziei,
rozczaraowarf, strachu i 'gwaltownego'pogorszenia stanu gospodarki.
- Jednym z wartych .wyrdinienia efektdw ubocznych bylo wprowa-
dzenie .reglamentacjl alkcholu 1 gisboki spadek jegao Lonsumpcii
{24). Nie wiadomo jednak, jaka role odegraty te zjawiska w rdw-

'

"nolegiym wzrodcie markomanii . Byl to wstep do pdlskiege "kry- -

zysu", ktdry ciagle trwa i wediug prognoz bedzie trwal przy-
najmnie) przez nastepoe 10 lat (25). Symptomatyczny dla na-

strojdw spolecznych byl exodus na Zachdd zapuczatkawany W

1981 v. i trwajacy .do dzid,

Jedli chodzi o dochody to dane dotyczace relatywﬁego wplywu
tych wydarzed na pracownikdw fizycznych- 1 umyslowych nalezy -
interpretowad z 'duza ostroznogcia, W latach poprzedzajacych
rok 1980 przewaga pracownikdw umysiowych jesli chodzi o zarobkl
sfupnlowo malata i byla w tym czasie stosunkowo n1eulelka. Re-
forma -gospodarcza-z. roku 1982 spowodowala masowe obaizenie
realnych dochoddw wszystkich grup spotecznych. Przeciginie
obnizon= zostaty one do 76% poziomu z raku 1980 (26). Chaclaz

_ spadek, byl nizszy wérdd klasy. robiotniczej, co podniosio jej

pozycje w stosunkuy- do pracownikdw umysiowych, to jednak zakres
spadku dochoddw by} wirdd .klasy roboiniczej bardzo zrdznicowa-
ny. Najlepiej ptatni robotnicy stracili najmniej: najsilniej--
szy spadek dochoddw objal grednio zarabiajacych pracownikdw . -

.fizycznych, zwlaszcza w pordwnaniuv z wysoko i grednio uposa-

zanymi pracownikami- umystowymi (27}. Kazda analiza przeciet-
nych, relatywnych zarobkdw w grupach spoteczno-zawodowych zdaje
sig pomijad fakt, 2o w kategoriach bezwzglednych kryzys naj- ’
silnie} uderzal w najstabszych i najbiedniejszych. W Polsce
w grupie najsiabszych i1 najbiedniejszych dominowali robotnicy.
Z badaii ankietowych z rTeku 1980 przeprowadzanych tuz przed pow-
staniem Solidarnodci, na prdbie reprezentatywnej 5273 rodzin
z dziedmi peonizej 24 roku zycia, wynika, ze rodziny pracowni--
kdw fizycznych zyjacych portizej minimum hloluglcznegu stanowig
15% catej pcdby 1 B82% rodzin robotniczych fyjacych w biedzie
(obliczenia na podstawie ‘danych podanych przez Jarosz (13)).]
Przeéz politvke wyzszyeh, kumpensacy;nych pndwyzek ptac
{zardwno pracownikdw fizycznych jak 1 umystowych} kluczowe
p:zed519blorstwa nie tylko doprowadzily To wzrostu zrdinicowa-
nia zarobkdw wsrdd robotnikdw, ale takze poczynajgc od 1982r,

. mialy swdj udzial w pnstqpu;acyn narastaniu nierdwnogci , SPO-

teczaych. Zaktadajac, 2e zampiniejsi wydaja mniejszg czeéd
swoich dochoddw nNa bieigce wydatki, Borowska-Kwasik i Zarzycka

- (2B} wykazaly, e o ile w roku 1982 w._ najbiedniejszych gospo-

darstwach domgwych na biezgce wydatki przeznaczaono 113% do-
choddw, a w najbogatszych - 92%, to w roku 1985, odpowiednie
: ' R : ' N
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odsetki wyn051ly juz 128% i 77%. Mawetl gdy pracownlcy flzycznl
osiagaja wysokie zarobki to i tak nie rekompensu je to nizszego-
-standardu zycia. Badania prowadzone na $lasku wdrdd tradycyjnie
dobrze zarabiajscych gdenikdw wykazaty, ze poziom rozwoju [i-
zyczoego ich dziecl jest nizszy w pordwnaniu z dZLEﬁml pra~ \
cownikdw umystowych (27). -
Chaociaz rdinice w dochadach pracawnlkdw flzycznych stale
rosng, to materialme warunki pracy ulegajqa pogoerszeniu nie-
zaleznie od dochoddw, W j2dnym z badad z 1978 roku, przeprowa-
dzonym na teprezeniitywne) prdbie pracownikdw fizy¢znych, a80%
respondentdw wyratalo opinie, ze zis f{izyczne-warunki pracy
stanowia przeszkode dla wydajnej pracy (22). W . innym badaniu
Krasucki siwierdzii, 2e hutnicy warszawscy .za zdecydowanie
najgorszy aspekt pracy uwaza4s fizyczne warunki pracy i bez-
pieczerdstwo pracy-(cyt.30), Sytuacja zostala podsumowana przez
. Rosnera, kidry « 1983 roku pisal: “nasz kraj przezywa obecnie
gigboki kryzys systemu- ochrony pracy, przejawiajacy sie wysoka
i nadal rosngcy liczha wypadkdw Przy pracy, wzrostem osdb za-
-padajacych na choraoby zawodowe draz Zzwiazanej z tym absencji.
chorobawej (cyt. w 29 s. 39),

W roku. 1983 szacowano, e 2,3 milicna osdb pracnwalo W warun-
kach oficjalnie uwalanych za szkodliwe dla zdrawia, €o w pew-
nym stopniu byto przyczyng nadunleralnaéCL mchzyzn obserwowa-
nej w Polsce w latach BO-tych (26). -
Wzrastajace niezawodowolenie klasy robotnicze) uchwycene
zos*ato w prowadzohych ostatnio badaniach, w ktdrych 70% pra-
cownikdw fizycznych nie.chciato, aby .ich d21ec1 ‘podjely praceg
W zawudach robotniczyeh (25), Mimo iz rodzice pragng widzied
awans swych dzieci na pracownikdw umyslowych, to jednak per-
spektywy takiego awansu sg niewielkie. ¥ rdku 1969 73%.dzieci.
robotnikdw pozostawalo w swoje] klasie, w roku 1980 odsetek ten
wzrdst do 80% i wrzrastal nadal w pierwszej polowie lat B0-tych
(27, 30). W miejscu pracy nadzieje na awans sg minimalne.
Zgodnle Z wynikami inrych badad tylko 1,8% mtodych robotnikdw
widzi jakiekolwiek szanse awansu na stanuwlska kierownicze (25).
Konsekwencje niskie) ruchliwogci spolecznej moina podsumowac
w nastepujacy sposdb: “Czedd zatem upodledzenia spotecznego
- wspdlczesnych miadych robotnikdw solskich wydaje sig wynikad
z pordwnania awansu ojedw a mozliwodciami awansu wlasnego,
przy zatozeniu niewielkich, a w kazdym razie-odlegiych w czasie
zmian w strukturze spnleczneg. Kryzys I JEQD dlugotrwalosd
_tg optyke wyostrzaja¥(26 s.386).
Rzeczywista potrzeba 1n5tytuc30na1neg artykulacji- intere-
sdw robotniczych; brak wiarygodnodci imstvtucii ustanowiecnych
przez wkadze centralne po wprowadzeniu stany wojennego, zaan-
gazowanie robotnikdw, w szczegdlnosci roboinikdw wykwalifiko-
wanych, w Solidarnos¢ - wszystko to jest miarg zniweczonych -
- przez delegalizacje Zwigzku - nadziei, przeZywanych W znagznie
. wigkszym stopniu’ przez klase robotniczg nizZ pracownikdw umy-
slowych, czy relnikdw. W badanlach -z lat™ BO-tych ponad 70%
rubotnikdw hyto za stworzeniem zwigzkdw zawodowych reprezen-
tujacych wylgcenie klasg robotniczg. "Dla wspdiczesne] kondy-
cji psychologicznej klasy robotnicze) istotne jest je] do-
dwiadczenie, ze rezmydlune klasowo insfytucje Zzycia publicz-
nego_zawiodiy" (26, s. 389).
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. MNawet mozliwgdci “"opuszczenia" systenu przez rantnlkdwh
'zbstaty ograniczone. Wyjazd i. emigracja na Zachdd nie jest
postrzegana przez nich jako realna opcja, podczas ndy a2 25%
pracownikdw umysltawych my£li o emigracii (25). Fozostawanie. -
. bez pracy byto od 1982 r. przestepstweq, Ntedy wiadnie vraz

7z wprowadzeniem ustawy ‘antypasezytnicze)” konStytucyjne prawo
do pracy zbstalo zastjppione "obowiazkiem pracy™ Rdwnolegle =
do rosngceqo zatrudniedia pracownikdw umyslnwych i 'deficytu L
pracawnlkdw fizycznych wydluzal. sig rejestr "bezcohotnych 7;
wyboru"; spadrdd ktdrych,. wg. Retkiewicza i Wéjcika (31),

ad 80 do 7% wywodzito 5ie z klasy rebotniczej, Jak ncenla

jeden z vadaczy polskiej polityki spoteczne’, prablemem nie-

byi brak rgk do pracy, lecz motywacis 1 jakodd'pracy (323,
.Jdednak nawet w gospodarce z deficyiem sity robsczej 1 obowigz-
lkiem pracy, bezrobocle coraz czedcie) wspdlwystepowsio z nar-
komanig. W rokue 1982 42% narkomandw rejestrowardych przez mili-
cje nie uczyle sle 1 nie pracewaio; w 1988 roku odsetek ten
wzrdsi de blisko (patrz przypis 2, str.&).

] W dwietle cprsanych Wyrej rnzmlatdw deprywécjl spolncznejl
wydaje sig, Ze w kazde]) adekwatnej 1nLerpretar31 wzrostu' par-
komanii w Polsce w latach Bl=tych nalely uwzglgdniad euczucle
braku perspekiyw na przysziedd, najsilnie] odczuwane przez
mrodyen robotnikdw z .pokolenia post-Solidarnodciswvegn. Jeden

ra polsmlch SGCJoimgdw uwaza, 2e mlodzi htr dkujacy w roku 1986
robotaicy nie w18L73 Juz w postQp, lecz "wslcza o przeltrwanig .
swogo pokolenia™ (32), Poiwlerdzaja to hadania wirdd ppacow-

ﬁlde fizycznych .z lat 1934-85, w ktdérych 36% respandentdw

uznalo, #e nic nie mozna bylo fm18n1é w duczesne) sytuscji
guspgdarc e 1. qpo‘ecanJ (27) Wyniki te kontrastuja z ocze-
kiwaniami spotecznymi, jakie na przyvklasd towarzyszyly DLOQOw .
fowanym zmianom monstyuucyjnyn na yegrzech,

Biorac wszystko pod uwage moina powiedzied,. iz istnieja
prezestranki empiryczane, ie deprywacjé spotecegna. odegrata istotng
role w etiologii narkomanii w Polsce, Istnieje ctéwniez potrzeba
erzegd}cwﬂj, EnplryCZﬂeJ weryflkaCJl charakteru tej zsleznodci
przyczynowej. :

REAKCJE WUEEC ”ﬁPKGHAHIL W LATAEH USIEMDZIEaI@TYCH . .

Reakc;a wohee narkoman11 w-Polsce ksztaitowa*y 5ig rdwnlez
pogd wpiywem wydarzed roku.1%8@. Mimg i2 juiz w latach siedem-
dziesigtych specjalidcl zwracali niejednokroinie uwage wladz
na rosngcy problem narkomanii, jedyna deONLEleQ byto tru- -
mienia inforwmacji i, dyskusji ha ten temat (1), Gdpierd powsta- !
nie Salidarnosci stworzylu spnteczno-polityczny klimat gias~
‘nostl, w kidrym narkomania w Polsce moola po.raz piecwszy stad |
slq problenem publlcznyﬂ. W czasie pierwszych dziesiesciu mig-. - .
sigoy 1981 r, ukazalo sie prawie 300 artykuidw prasowych na
temat -narkomanii z czega ponad 200 dotyczyio sytuacji w Polsce.
Liczba artykuldw w-iym ckresie byla wyzsza od liczby wszystkich
artykulidw-na ten temat, jakie opublikowano w Polsce przez caly
okres powojenny (34).. Spasdb, w jaki otwarcie dyskuigwano wdw-
‘czas wiele kwegtii.DUbliCZhych‘nie'mial precedensu, Mima ze
niektdrzy komentatorzy zwracsll uwage na instrumentalne trak-
towanie problemu narkomanii przez wladze w celu odwrdcenia
uwagl opinii publicznej od innych, byé moze waZnLPjszych Pro-
bleméw (np. 3,5), to jednak chociaz z opdZnieniem, uruchomiono
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procesy w kierunku zainicjowania dziatalmoscl oswiatowe] 1
wzrostu gwiadczer oraz stworzenia systemu pr: wnega, pozwalaja-
cego na przeciwdziatanie problamowi. .

Szeczegdlny klimat roku 1981 pozwolil Markowi Kotadskiemu,
psychologpwi zatrudnionemu w stuzbie zdrowia przy pracy 2 mio-
dymi narkomanami, na stworzenie, 'przy poparciu mass medidw
wysaoce spersonalizowanego, Miodriezowego Ruchyu na Rzecz Prze-
ciwdziatania Markomanii "Manar">/, Monar.zostot aficjalnie
zarejestrowany jakeo organizacja w Sierpstue 1281, 3 w grudniu
tego samego roku pedpisano porozumienie o wspdioracy misdzy
Ministerstwem Zdrowia 1 Monarem, W efekcie Mor uzyskat sta-
tus organizac)ji spotecznej, do kidre) obowiagzkdw statutowych
nalezato przeciwdziatanie narkomanii przez prewencje, rehabi-
litacje 1 dzialalnode - informacy)ng. CRociaz z formalnego punktu

-widzenia Monar nie Jest czegdeia -stuzby zdrowis i posiada pewng
sutonomig’ organlzacyjna, to jego odredki stanow1ace 1n'=qra1nq

.1 podstawows czedd "systemu" 53 w calnécl finansowane przez

Ministerstwo Zdrowia. .
W roku 1983 powstata inna urganlzaCJa spckeczna "Towsrzystwo
Zapobleganla Narkomanii" -do %tdre] gidwnych .zadsd zgodnie za
statutem nalezfaio razpuwszeahnianie infarmacji i propaganda. -
Jednakze z czasem "stracila -ons swd) spoleczay charakier i

sta ka sie czystno admlnlsurmcyjna, para - padstowa organlza—_
.CJa (13. _ : .

0 : J N
LECZENIE I REHABILITACJA

Przngty v Palsce model sxlada sie z trzcch elementdw:
vpieka ambulatoryjna, detoksykacia pulegajacé na dwu-trzy-ty-
godniowym leczeniu szpitalnym_oraz rehabilitacja 1 readapta-
cja spoteczna przewidujgca tecretycznie do dwdch laf psyehao
terapil ‘1 socjoterapil w odrodkach dla 20-30 pscjentdw. Hrak
‘wyspecjalizowanych siuzb jesztze na poczatku dekady, permanen-
tny kryzys gospodarczy. i drastyczne trwajace wiele lat nie-
dofinansowanie polskieg) situzby zdrowia, oznaczaly, ze proby
zorganizowania sieci Wyspecjalizowanych placdwek nie byly latwe,
- Wedtug raportu Komisil d/s Zapobiegania Markomanii {9), w kodcu
roku 1987 dzialald: 28 specialistycznych poradni-dla uzalez-

: nionych 22 poradnie. zdrowia psychicznego lub odwykowe przy}

T jace réwniez pacjentdw uzaleznianych,. 30 punkidw ansultach—
nych, 150 162ek_detqksykasy3nych 34 oérodkl rehahilitacyjne .
dysponujace 600 miejscami, spuérdd ktdrych 500 prowadzonych
bylo przez Monar, dwa hqiele i szaéé specjalistycznych labo-
ratoridw.

Niedostatek IGZBk detoksykacyjaych, na ktére pacgen51
musza czekad od kKilku miesiecy stanowi waskie gardio systemu.
Fudaje 513 to za -powdd niepeinego. wykorzystania miesjsc w .adrad-

: 3/7W kregu SPECJallstdw Marek Kotariski uchodzif za postad
kontrowersyjna.. KEyiykowano go za 0dCngaﬂlE mludzlezy z
istniejgcych placdwek, w celu promowania MOMNARU (bazujacego
na amerykardskim modelu spotecznodci terapedtycznej). 7 czasem

© psrodki rehabilitacyjne Monaru stracily swa poczatkowa popu-

"larnogc. Uwaza sieg, Ze nastapilo to na skutek zatarcia granicy
miegdzy pracy Jake terapig i pracg jake kafa oraz surowonici
reiimu terapeuvtycinego {35). Podczas wizytacjii wigsng 1988 r.
.stwierdzono, (ze w- Jednym z uérodkdw wykorzystanych bylo tylke
4 spodrdd 30 td2ek. o o -

~
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kach rehabilitacyjnych (9). Nie dotyczy teo wszystklchjoérod-
kdw; na DFZYJQGLB do ﬂagbarleeJ pnpularnych trzaba Ezekad
~ w kolejce (9).

USTAHA 0 ZAPBBIEGANIU NARKUH%NII

Gbow1azu3ace wczeén183 ustawodawstwo z 1951 roku, nie
bylo adekwatne do problemu narkomanii-w latach szedddziesia-
tych i*siedemdziesiatych a tym bardzie} w latach osiemdziesig-
tych. W roku 1981 podjetd piedrwsze -kroki w kierunku przygoto-
wania nowej legislacji, Ostatecznle w marcu 1383 roku powolano -
zespdt robaczy, a w Kofdcu roku opublikowany zostal projekt
ustawy, uwzgledniajacy krajowe i zagraniczne dodwiadczenia |
W te) dziedzinie., Jeden z czlonkdw -zespolu roboczego zauwaily
pdZniej, ze w okresie publiczne) konsultacji, ktdra nastgpila
po opublikowaniu progektu, poglady represyjne, gcieraty sig
z postawami bardziej permisywnymi (37). Mimo iZ.iprojekt spotkat

_sig z krytyka, ustawa, po wprowadzeniu niewielkich poprawek
zostata uchwalona przez Sejm w styczniu 1985 roku (38). Ustawa
o Zapobieganiu Narkomanii z 1985 roku interpretuje pojecie
prewencﬁl na tyle szeroko, iZe umolliwia wspdlistnienie obu
podejdé: "represyjnych" i "bardzxej permisywnych". Z' jednej
bowiem strony ustawa przyjmuje w zasadzie model leczniczo-

. ~rehabilitacyjny; z. drugiej strony znaczna czgsc ustawy dotyczy °
kontroli -nad. podazg i dystrybucjia drodkdw udurzajacych ico
wazng, surowcami do ich wyrobi. Ustawa dopuszcza realizacjg -
odpowzednlch programdw rehabilitacyjnych. i poradnianych przez
organizacje spoleczne 1 osoby prywatne po. uzyskaniu zezwolenia
wtadz . -agdministracyjnych. Stanowi fo. swojego rodzaju przeltom
w politycs wobec narkamanii, ktdra poprzednio poddana byta
‘dcistej kontroli - wtadz centralnych. Jednak w $wietle trudnodci
na Jakie napoiykaja programy organizacji spolecznych kwestia
ta posteawi wiadze przed anlECZﬂUéCla rozwiagzania wielu pro- -
blemdw praktycznych (39). Stworzono rdwniez Furidusz Zapohiega-
nia Narkomanii stanowiacy do 1% dochoddw ze sprzedazy alkeholu
oraz KOmlS]Q ds. Zapobiegania Markomanii, jako urgan koordy-
nujacy i-inicjujacy dziatalnodgd na tym polu.

: Jedna z waznych konsekwencji ustawy byla krymin.lizdacja
znaczaej liczby rolnikdw.- plantatordw maku, Rdwnoczesnie, )
ustawa nie doprowadzila do pelnej kontroli nad produkcia i1 dy- .
strybucja stomy makowe] (40). W latach 1985-1986 liczba prze-
stepstw zwiazanych z narkomania wzrosla z 2667 do 6883, z czego
okoto 90% stanowily nielegalne uprawy maku lub konopii {patrz

'przypls 2 str. 6 ). Posiadanie (niewielkich ilogci) lub uzy-
wanie srodkdw odurzajacych nie jest przestepstwem w odrdinie-
niu od produkcji. Przyjeto zasade dobrowolnosci ieczenia,
kidra ubowlazywala W lecznictwie psychiatrycznym przez caly
okres powojenny, .z od 1982 roku w lecznictuie aduykowym, Zasada-
ta nie odnosi sie do. mlndZLEZy ponizej 18 roku Zycia i do osdb,
ktdrym warunkowo zawieszono kare pozbawienia wolnogci. MNie-
zaleznie od iego, wiele czynnikdw meze skianiad, jezeli nie
zmusza¢ nackaomandw, -do podjecia leczenia. Przede wszysthkim .
chodzi tu o wymdg odbywania zasadnlc;EJ stuzby wojskowe].
Markomani zarejestrowani w lecznictwie uzyskuja odroczenie | o
stuzby wojskowe], ktdre jednak ustaje po trzech miesisacach
_abStyﬂEnCJl Po grugie, niekidrzy narkomanl moga podeijmawad
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-leczenle Z puwodu ﬂQdLy, braku 5raémdw do zycia. \Wladnmo e
‘okelo ‘polowa narkomandw w Polsce poznstaje baz pracy. Punlﬂ-
Wak éwladczenla spoleczde obejmuiy gldwniz zatrudnionych,
nie ma’w ‘zasadzie systemu zasitkdw, ktdre pozwolibyly na jaka
‘takg egzystencga S3 sygnaty, e w.zwiazku z refarmy gospodar-

.. cza, wiele rodzin nie bedzie w stanie uvtrzymad niepracujacych
'_czlandﬂ rodziny, Badania Instytutu Profilaktyki Spateczne]

i, Rescc:jalizacji UW ujawnilty ostatnio, ze problem bezdamnych

3w Warszawie uzySRUJe rangg coraz powaanEJszeqa problemu

spokecznego (1), Po trzecle, mimo, "1# ustawa "antypasoiytni-

ffcza nie byla wymlerzon@ specyfxcznle przecivwko narkomanam, to
~ jednak odgrywsla. ona istotng rolg w definicji spoteczénego
kontekstu uZywania £rodkdw odurzajacych. Definiujac brak za-

trudnienia mezczyzn w wieku 1B8-45 lat, jako przestepstwa, stwa—'f
rzaia pretekst do ngkania narkomandw przez palicjie. REJE:tEaCJE

.w placdukach skuzby zdrowla zwalniata =z obuwlazku poszukiwania

" pracy. Jsk pisze bLof "nawet jesli prawo nie bedzie stosowane

do wszystkich, ktdrzy moga byd écigani, to samo jego istnienie
peini wazne funkcje kontrolne... System ostrzezerd i obowigzek
rejestracji-zorientowany” jest bardziej na - nadzdr i pusludreﬁ-

"stwu an na karanie dla karanla" (42 s5. 102 103)

.'zAGRQZENIE ATDS

Bo- kodca coku’ 1987 zanotowano w Polsce. trzy przypadkl
zgondw z powodu AIDS. Do tego czasu nie byte ani jednege _
pacjenta z nabyiym zespolem braku odpornodci- (ALDS), chociaz

.50 osdb (w tym ani jednego narkomans) zdiagnozowano jaka

nosicieli HIV {dane przytoczone w 43). Dalsze przypadii sero-
pozytywne sStwierdzono w roku 1988, Istnisje wiele danych,
a wsrdd nich wysokie rozpowszechnienie syfilisu wszczepiennego

‘u narkomandw, wskazujacych na to,.ze ryzyko AIOS wdrdd narko-

mandw w Polsce nalezy trakiowad powaznlej niz detychczas,
Przede wszystkim bisorac pod uwage metody wyrobuy op;atdw, ’ S
injekcje ‘sa jedynym mpzliwym sposobem ich przyjmowania, Brakuje

-strzykawek jedAorazowych, nawet do-celdw medycznych. Odczuwa

sig rdwnieZ hrak prezecwatyw. iCu wigee} wyksztatcopna zostata
tradyc)e grupowego uZywania substancji psychoaktywnych.
Przed 1985 rokiem grupow2 uzywanie byio przestgpsiwem; samotne

« = nie stanowiio naruszenia prawa (uzywanie substancji psycho- .
“aktywnych zostalo . zdekriyminalizowane w ustawie z 1985 roku

 koncentrujacej uwage na dystrybucii Srodkdiw}. Istnieje wiele

L

de

zlaozonych czynnlkdweUgranlczajacych mozliwosd skuteczne]

- D8wiaty seksualnej i .zdrowotnej wsrdd kidrcych wcale nie naj-

mniej wazny jest dyrektywny styl nauczania i brak tradycii

‘stymulowania otwarie)j dyskusjili i ekspresji pngladdw ucznia,
MNiestety niewiele w poliiyce wskazuje na éwladnmoéé ryzyka

gwaltownego rozwoju tego noweyo problemu.
r . : 5



KENKLUZJE

W artykule/pedkreéla sig wagQ Spnlec7nych i gnspodarGZych
uwarunkowaff w2rostu rozpowszechnienia narkomanii i polityki -
wobec tego problemu w Polsce lat osiemdziesiatych., W niedale-: -
kiej przyszlodci decydujace znaczenie dla wdrozenia polityki
wobec narkomanii bedzie miala rola, jakg odegraja OrgaHIZBCJE .
spoteczne i niemedyczne. Konieczne sg bowiem prawdziwe zmiany.
kulturowe i palityczne w podejdciu do problemu, takie . jakie
- s3 na przyklad niezbigdne w przypadku skutecznegs zapoh1eganla

*AIDS.- Zasadnicza konkluzja artykilu dotyczy wysokleJ korela-.
cjl migdzy przynaleinogcia do klasy robotniczej i narknmanla.
Mozna sadzié¢, ze deprywacja spoteczna, pdgtywalta istotna.role
we wzrodcie narkomanii w lastach osiemdziesigtych. Potwierdze-
nie tej h1putezy wymaga, szczegdlnwycn badaﬁ Jak0561owych
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THE SOCIAL AND. ECBNBHIC CDNTEXT of DRUG USE IN PULLAND

SUMHARY

“ -

In this artlcle, the agthot describes the recent changes
i patterns of drug use in Poland in the light ol available
data, A much higher incidence of ‘usé has been seen in the
. 1980s, and there are indications that this -can be accounted
for by increased use among yolng people from ihe manual wotking
class. Sucxai deprlvatlun may play a part in the etiology of
. the 1980’ s, "epidemic", and evidence is put forwacd in sup-
port of thls vlew..Buth patterns of use and the DDllflClEES that
.have Been introduced to deal with them aze viewed 1n-terms
of the political, economic, and social context of .post-Solida-
rity petest;nika. ‘ En
. o
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