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Krajowy Program Przeciwdziałania 
Narkomanii na lata 2011-2016

• Rozporządzenie Rady Ministrów z dnia 
22 marca 2011 roku

• Pięć obszarów KPPN na lata 2011-2016:
1.   Profilaktyka 
2.   Leczenie, rehabilitacja, ograniczanie szkód     

zdrowotnych i reintegracja społeczna 
3.   Ograniczenie podaży
4.   Współpraca międzynarodowa
5.   Badania i monitoring
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Krajowy Program Przeciwdziałania 
Narkomanii na lata 2011­2016

 To czwarty program, który został przygotowany 
w oparciu o zasadę zrównoważonego podejścia, 
zgodnie z którym w rozwiązywaniu problemu 
narkotyków równie ważne są działania z zakresu 
redukcji popytu na te substancje (profilaktyka 
i leczenie), jak i ograniczanie podaży poprzez 
działania służb mających na celu walkę
z nielegalnym rynkiem narkotyków. 



Cel ogólny

Ograniczenie używania narkotyków 
i związanych z tym problemów społecznych 

i zdrowotnych



Cele główne obszarów KPPN na lata 2011­2016

 Profilaktyka: zmniejszenie popytu na narkotyki
w społeczeństwie polskim

 Leczenie, rehabilitacja, ograniczanie szkód zdrowotnych 
i reintegracja społeczna: poprawa jakości życia osób 
używających narkotyków szkodliwie i osób uzależnionych

 Ograniczenie podaży: ograniczenie produkcji, obrotu 
i dostępności środków odurzających oraz substancji 
psychotropowych

 Współpraca międzynarodowa: wsparcie KPPN przez udział
w realizacji międzynarodowej polityki antynarkotykowej

 Badania i monitoring: wsparcie analityczne realizacji KPPN 
poprzez prowadzenie badań oraz monitorowanie przebiegu 
programu



Podmioty wskazane do realizacji KPPN 
na lata 2011­2016

 ministrowie,
 instytucje centralne,
 16 Ekspertów Wojewódzkich do spraw informacji 

o narkotykach i narkomanii,
 jednostki samorządu terytorialnego (władze 

samorządowe województw i gmin)



Kierunki w obszarze „Profilaktyka”
 KIERUNEK 1: WZMACNIANIE POSTAW SPOŁECZNYCH 

SPRZYJAJĄCYCH OGRANICZANIU UŻYWANIA NARKOTYKÓW 
W POPULACJI OGÓLNEJ

 KIERUNEK 2: ZMNIEJSZENIE ROZPOWSZECHNIENIA INICJACJI UŻYWANIA 
ŚRODKÓW ODURZAJĄCYCH, SUBSTANCJI PSYCHOTROPOWYCH 
I ŚRODKÓW ZASTĘPCZYCH WŚRÓD MŁODYCH POLAKÓW

 KIERUNEK 3: ZMNIEJSZENIE ROZPOWSZECHNIENIA UŻYWANIA ŚRODKÓW 
ODURZAJĄCYCH, SUBSTANCJI PSYCHOTROPOWYCH 
I ŚRODKÓW ZASTĘPCZYCH WŚRÓD DZIECI I MŁODZIEŻY

 KIERUNEK 4:  POPRAWA JAKOŚCI SYSTEMU ODDZIAŁYWAŃ
PROFILAKTYCZNYCH



http://www.kbpn.gov.pl/portal?id=106315



http://www.kbpn.gov.pl/portal?id=106315



FreD goes net ­ realizatorzy programu

WOJEWÓDZTWO LUBUSKIE

 Lubuski Ośrodek Profilaktyki i Terapii Osób Uzależnionych 
i Współuzależnionych „LOPiT”, Polskie Towarzystwo 
Zapobiegania Narkomanii 
ul. Jelenia 1A, Zielona Góra
tel. 68 453 20 00
Marzena Lewandowska, Ewa Garczarska

 NZOZ Ośrodek Profilaktyczny Profil 
ul. Jagiellońska 13, Żary 
tel. 68 363 48 73 
Łukasz Basaj, Dorota Grolewska

 Ośrodek Profilaktytki i Wczesnej Terapii Monar 
ul. Ogińskiego 43, Gorzów Wielkopolski
tel. 95 736 71 71
Marzena Ciąglewicz, Krzysztof Frąckowiak

http://www.kbpn.gov.pl/portal?id=784622



Kierunki działań przewidziane w KPPN do realizacji 
przez jednostki samorządu terytorialnego w zakresie 
profilaktyki

KIERUNEK 1:      WSPIERANIE ROZWOJU PROGRAMÓW PROFILAKTYKI               
UNIWERSALNEJ 

KIERUNEK 2:      WSPIERANIE ROZWOJU PROGRAMÓW PROFILAKTYKI 
SELEKTYWNEJ I WSKAZUJĄCEJ

KIERUNEK 3:      PODNIESIENIE POZIOMU WIEDZY SPOŁECZEŃSTWA NA 
TEMAT PROBLEMÓW ZWIĄZANYCH Z UŻYWANIEM 
SUBSTANCJI  PSYCHOAKTYWNYCH I MOŻLIWOŚCI 
ZAPOBIEGANIA ZJAWISKU 

KIERUNEK 4:      PODNOSZENIE KWALIFIKACJI ZAWODOWYCH OSÓB 
ZAANGAŻOWANYCH W DZIAŁALNOŚĆ
PROFILAKTYCZNĄ



"Narkotyki? Na co mi to. Odleć z nami, 
nie z narkotykami!„ Kampania Krajowego Biura ds. 
Przeciwdziałania Narkomanii w 2012 roku

 Kampania kontynuowała przekaz z roku 2011: 
większośćmłodych ludzi nie używa 
narkotyków. Takie są fakty! 

 Promowano zabawę, naukę i pracę bez 
wspomagania środkami psychoaktywnymi. 

http://nacomito.com.pl/



"Narkotyki? Na co mi to. Odleć z nami, 
nie z narkotykami!"

http://nacomito.com.pl/



KIERUNEK 1:     ZMNIEJSZENIE LICZBY OSÓB  UŻYWAJĄCYCH 
NARKOTYKÓW  SZKODLIWIE I UZALEŻNIONYCH, 
KTÓRE PRZERWAŁY PROCES  LECZENIA

KIERUNEK 2:    POPRAWA STANU ZDROWIA OSÓB UŻYWAJĄCYCH 
SZKODLIWIE I OSÓB UZALEŻNIONYCH OD 
NARKOTYKÓW

KIERUNEK 3:     ZMNIEJSZENIE MARGINALIZACJI SPOŁECZNEJ 
WŚRÓD OSÓB UŻYWAJĄCYCH NARKOTYKÓW 
SZKODLIWIE ORAZ OSÓB UZALEŻNIONYCH

Kierunki w obszarze „Leczenie, rehabilitacja, 
ograniczanie szkód zdrowotnych i reintegracja 
społeczna”



Kierunki działań przewidziane do realizacji 
przez jednostki samorządu terytorialnego w zakresie 
leczenia, rehabilitacji, ograniczania szkód zdrowotnych 
i reintegracji społecznej

KIERUNEK 1: ZWIĘKSZANIE DOSTĘPNOŚCI POMOCY TERAPEUTYCZNEJ
I REHABILITACYJNEJ DLA OSÓB UŻYWAJĄCYCH SZKODLIWIE I UZALEŻNIONYCH OD 
NARKOTYKÓW 

KIERUNEK 2: ZWIĘKSZENIE DOSTĘPNOŚCI PROGRAMÓW OGRANICZANIA SZKÓD ZDROWOTYCH 
DLA OSÓB UŻYWAJĄCYCH SZKODLIWIE I UZALEŻNIONYCH OD NARKOTYKÓW 

KIERUNEK 3: ZAPEWNIENIE WE WSZYSTKICH WOJEWÓDZTWACH DOSTĘPNOŚCI LECZENIA 
SUBSTYTUCYJNEGO DLA CO NAJMNIEJ 25% POPULACJI OSÓB UZALEŻNIONYCH OD OPIATÓW

KIERUNEK 4:  ZMNIEJSZENIE MARGINALIZACJI SPOŁECZNEJ WŚRÓD OSÓB UŻYWAJĄCYCH 
NARKOTYKÓW SZKODLIWIE ORAZ OSÓB UZALEŻNIONYCH 

KIERUNEK 5:  WSPIERANIE ROZWOJU ZAWODOWEGO PRACOWNIKÓW ZATRUDNIONYCH 
W PLACÓWKACH PROWADZĄCYCH LECZENIE I REHABILITACJĘ OSÓB UZALEŻNIONYCH OD 
NARKOTYKÓW ORAZ INNYCH GRUP ZAWODOWYCH MAJĄCYCH STYCZNOŚĆ Z OSOBAMI 
UZALEŻNIONYMI OD NARKOTYKÓW



CANDIS

 CANDIS to indywidualny, krótkoterminowy program 
terapeutyczny dla osób mających problemy z powodu używania 
marihuany lub haszyszu. W programie mogą uczestniczyć osoby 
powyżej 16 roku życia, które chciałyby ograniczyć lub 
zrezygnować z używania konopi.

 Program obejmuje z reguły 10 sesji trwających 90 min. każda, 
które realizowane są w ciągu od 2 do 3 miesięcy i mają
charakter indywidualnych rozmów z terapeutą. Terapia jest 
bezpłatna.

 Program CANDIS jest wdrażany w Polsce przez Krajowe Biuro 
ds. Przeciwdziałania Narkomanii we współpracy z Centralnym 
Instytutem Zdrowia Psychicznego Uniwersytetu Heidelberga
w Monachium  i Uniwersytetem Technicznym w Dreźnie.

www.candisprogram.pl



CANDIS

Cele terapii

 rozpoznanie swoich problemów związanych z używaniem konopi, 
 zaakceptowanie terapii i regularne uczestniczenie w leczeniu, 
 całkowite zaprzestanie lub ograniczenie używania konopi, 
 pozostawanie w abstynencji przy zastosowaniu działań

profilaktycznych zapobiegających nawrotom, 
 nauczenie się adekwatnego i skutecznego rozwiązywania 

problemów psychologicznych i społecznych,
 akceptowalnym celem jest zarówno abstynencja, jak 

i ograniczenie używania marihuany czy innych przetworów 
konopi.

www.candisprogram.pl



www.candisprogram.pl



CANDIS ­ realizatorzy programu

Woj. Lubuskie

EWA GARCZARSKA 
NZOZ „Lubuski Ośrodek Profilatyki i Terapii dla Osób Uzależnionych i Współuzależnionych
ul. Jelenia 1A
65‐090 Zielona Góra
Tel.: 68 453 20 00
lopit@interia.pl

PIOTR ŻYTO 
NZOZ „Lubuski Ośrodek Profilatyki i Terapii dla Osób Uzależnionych i Współuzależnionych
ul. Jelenia 1A
65‐090 Zielona Góra
Tel.:68 453 20 00
lopit@interia.pl

IWONA DEREWLANA 
Stowarzyszenie alternaTYw@,
69‐200 Sulęcin,
ul. M. Skłodowskiej‐Curie 1
tel. 502765332
i.derewlana@wp.pl www.candisprogram.pl



Struktura obszaru KPPN 
„Ograniczenie podaży”

Ograniczenie produkcji, obrotu
i dostępności środków odurzających

oraz substancji psychotropowych

Ograniczenie 
krajowej 
produkcji 

amfetaminy

Ograniczenie
krajowej 

uprawy konopi 
innych 

niż włókniste oraz
roślinnych
substancji 

psychotropowych
ze szczególnym 
uwzględnieniem 

gatunku
Salvia

Divinorum

Ograniczenie obrotu
i dostępności 
narkotyków

Ograniczenie 
nielegalnego

wykorzystania 
prekursorów



Ograniczenie produkcji, obrotu
i dostępności 

środków odurzających
oraz substancji 

psychotropowych

Przeciwdziałanie 
wykorzystaniu 
sieci internet
jako źródła

przestępczości
narkotykowej

Zmniejszenie korzyści 
z przestępczości

narkotykowej

Wsparcie realizacji KPPN
w obszarze 

ograniczania podaży
przez programy resortowe

„Ograniczenie podaży” cd.



Struktura obszaru KPPN 
„Współpraca międzynarodowa”

Wsparcie KPPN
przez udział w realizacji

międzynarodowej polityki
antynarkotykowej

Zwiększenie 
zaangażowania

Polski 
w planowanie,

tworzenie 
i koordynowanie polityki 

antynarkotykowej UE
w zakresie

redukcji popytu
i podaży narkotyków

Zwiększenie 
zaangażowania Polski

w prace instytucji
i organizacji

międzynarodowych,
innych niż UE,

zajmujących się
zjawiskiem narkomanii

w zakresie
redukcji popytu

i podaży narkotyków

Rozwój współpracy
międzynarodowej Polski

z krajami trzecimi 
(nie należącymi do UE)
zarówno w kontekście

walki z nielegalnym
obrotem narkotykami,

jak i programów
z dziedziny

ochrony zdrowia 



„Badania i monitoring”

Wsparcie analityczne realizacji 
Krajowego Programu 

Przeciwdziałania Narkomanii 
poprzez prowadzenie badań

oraz monitorowanie 
przebiegu programu

Monitorowanie sytuacji
epidemiologicznej

problemu narkotyków
i narkomanii

w Polsce

Monitorowanie postaw 
społecznych i 

instytucjonalnych reakcji
wobec problemu

narkotyków
i narkomanii

Rozwój 
i konsolidacja

systemu informacji
o środkach 

odurzających, 
substancjach

psychoaktywnych
i środkach

zastępczych



Badania i monitoring dla samorządów

CEL: WSPARCIE ANALITYCZNE REALIZACJI KRAJOWEGO PROGRAMU     
PRZECIWDZIAŁANIA NARKOMANII POPRZEZ PROWADZENIE BADAŃ ORAZ 
MONITOROWANIE PRZEBIEGU PROGRAMU

KIERUNKI:
1) MONITOROWANIE EPIDEMIOLOGICZNE PROBLEMU NARKOTYKÓW 

I NARKOMANII NA SZCZEBLU LOKALNYM I WOJEWÓDZKIM
2) MONITOROWANIE POSTAW SPOŁECZNYCH NA TEMAT PROBLEMU 

NARKOTYKÓW I NARKOMANII 
3) ROZWÓJ I KONSOLIDACJA SYSTEMU INFORMACJI O NARKOTYKACH 

I NARKOMANII W WOJEWÓDZTWACH



http://www.kbpn.gov.pl/portal?id=111183



Wybrane wyniki dotyczące realizacji KPPN 
w 2011 roku przez samorządy gminne



Odsetki gmin, które przesłały sprawozdanie 
z realizacji KPPN za rok 2011

KBPN – KPPN 2011
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Odsetek gmin w województwach, które 
wspierały finansowo programy profilaktyki 
uniwersalnej – realizacja KPPN w 2011

KBPN – KPPN 2011 Polska 66%
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Odsetek gmin w województwach, które wspierały 
finansowo programy profilaktyki selektywnej 
i wskazującej - realizacja KPPN w 2011

KBPN – KPPN 2011

Polska 14 %



Wydatki gmin na realizację KPPN w 2011

KBPN – KPPN 2011



Wydatki gmin na realizację KPPN 
w 2011 roku – wskaźnik na 1 mieszkańca

KBPN – KPPN 2011
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Odsetek gmin, które finansowały w 2011 roku działania z zakresu 
podnoszenia poziomu wiedzy społeczeństwa na temat problemów 
związanych z używaniem substancji psychoaktywnych 
i możliwości zapobiegania temu zjawisku.

KBPN – KPPN 2011
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Odsetek gmin w województwach, które organizowały 
lub dofinansowały w 2011 roku szkolenia z zakresu 
podnoszenia kwalifikacji zawodowych osób 
zaangażowanych w działalność profilaktyczną.

KBPN – KPPN 2011
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Odsetek gmin w województwach, które finansowały w 2011 roku 
działania z zakresu zwiększenia dostępności pomocy 
terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla osób używających szkodliwe 
i uzależnionych od narkotyków.

KBPN – KPPN 2011
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Odsetek gmin w województwach, które upowszechniały 
w 2011 roku informacje na temat placówek 
i programów dla osób uzależnionych.
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Odsetek gmin w województwach, które dofinansowały w 2011 r. 
programy ograniczenia szkód zdrowotnych związanych 
z używaniem narkotyków to jest programy wymiany igieł
i strzykawek, pracowników ulicznych, noclegowni czy programów 
dyskotekowych.
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Odsetki gmin w województwach, które realizowały w 2011 r. 
działania mające na celu monitorowanie epidemiologiczne 
problemu narkotyków i narkomanii.
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 Dziękuję za uwagę!
nfpp@kbpn.gov.pl


