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Pszichoaktiv szerhasznalat kelet-baranyai altalanos- és
kozépiskolasok kérében

Psychoactive substance use among primary and secondary school students
in Eastern Baranya County

HORVATH VERONIKA & MOLNAR DANIEL

Osszefoglalas

A pszichoaktiv szerekkel kapcsolatban szadmos kutatds Idtott napvildgot az elmult
években. A  kutatdsok jelentdés része a kézépiskolds  korosztdly
drogérintettségének feltérképezését célozza, de kdzvetett adatokbdl tudhato,
hogy a szerhaszndlat mdr a fiatalabb, dltaldnos iskolds fiatalok kérében is
megjelenik. Tanulmdnyukban kisérletet tesziink a rendelkezésre dll6 hazai
kutatdsok 6sszegzé jellegli bemutatdsdra. Ismertetjiik tovdbbd sajat, dltaldnos és
kézépiskolds didkok kérében, nettd 877 fés mintdn végzett kérdives kutatdsunk
fontosabb eredményeit.
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Abstract

Several studies have been published on psychoactive substances in recent years.
A large part of these researches is aimed at mapping drug addiction to secondary
school age, but it is apparent from indirect data that drug use is already present
among younger, elementary school-aged children. In our study, we attempt to
summarize the major findings of the researches conducted in this field. We also
present the most important results of a survey that was conducted on the net
sample of 877 school-aged children.
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Bevezetés

A magyar lakossag egészségi allapota nem éri el az EU fejlettebb tagorszagaira
jellemzd szintet; 2015-ben az 6sszes elvesztett egészséges életév 22%-kal haladta
meg az EU15 orszagokban megfigyelhet6 értéket, amely egészségvesztés féként
a viselkedéssel 6sszefliggd kockazatoknak tulajdonithaté. (Jaromi & Vitrai, 2017)
A dohdnyzds a magyar lakossag Osszes egészségvesztésének 14%-aért felel6s
(Csizmadia & Vitrai, 2017), az alkohol- és kabitoszer-fogyasztas pedig a feln6tt
lakossag egészségveszteségeinek kozel tizedét okozza (Balku et al., 2015). A 2014-
es Eurdpai lakossagi egészségfelmérés (ELEF) eredményei alapjan a felnGtt
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lakossdg csaknem harmada dohanyzik, 5,4%-uk pedig a nagyivok kézé sorolhaté.
(KSH, 2015)

Tovabbi problémat jelent, hogy a fogyasztasi formak jelentGsen
atalakultak, és az els6 szerhasznalat életkora egyre alacsonyabba valik. Ma mar
minden 6tddik 16 éves kiprébal valamilyen tiltott szert, és a magyar fiatalok
korében a szerfogyasztds szdmos mutatdja az eurdpai atlagot meghaladd
mértékd. (Makki, 2012) Napjaink serdll6- és ifjukord generacidja valtozason
megy keresztil, ami kiemelt figyelmet érdemel. A felnGtt lakossag szerhasznalati
szokdsaibdl adéddan a mintakévet6 magatartdssal, illetve az ifjusagi kultura és
tomegkommunikacié hatdsaival is szamolni kell, de Domokos Tamas (2009)
szerint azt a tolerdns, elfogadd tarsadalmi attit(idot sem lehet figyelmen kivdil
hagyni, amely a fiatalok szerhasznalatat rekreaciés és/vagy problémamegoldd
eszkdznek tekinti.

A fiatalkor a feln6ttkor felé valé dtmenet, a késGbbi tarsadalmi szerepek
alapjainak megteremtése miatt is kritikus fejl6dési szakasznak tekinthet6.
(Birdné, Arnold és Varnai, 2016) Ebben az életkorban a fiatalok még fogékonyak
a valtozasra, az Uj gondolkodasi sémak elsajatitdsara, és az itt kialakuld szokdsok
és viszonyulasok az egész életen at tartd egészségi allapot meghatarozéi. Jaromi
Eva és Vitrai Jozsef (2017) szerint az ebben a korban realizalédd
egészségmagatartas az egész tdrsadalom egészségének javitdsdhoz hozzajarul.

A pszichoaktiv szerekkel kapcsolatban szamos kutatas latott napvildgot az
elmult években. A kutatdsok jelent6s része a kozépiskoldas korosztaly
drogérintettségének feltérképezését célozza, de e tanulmanyokbdl rendszerint —
példaul az els6 szerhasznalatra vonatkozé kérdésekbdl — az is kideril, hogy a
szerhaszndlat mar a fiatalabb, altalanos iskolas fiatalok kérében is megjelenik.

Jelen tanulmany egy olyan kutatds néhany fontosabb eredményét
mutatja be, amelynek sziikségessége egy kistérségi Kabitdszerlgyi Egyeztetd
Forum (KEF) létrejotte soran fogalmazddott meg. A kapcsolédd helyzetfeltard
kutatds sordn egyértelmdvé valt, hogy a helyi szereplSk rendelkeznek bizonyos
informdacidkkal a pszichoaktiv szerek elterjedtségérdl, azonban a megalapozott
helyi cselekvési tervek kialakitasahoz nélkiilozhetetlen pontos és friss adatok nem
allnak rendelkezésre. Kutatasunk elsédleges céljaként a hidnyzé adatok érvényes
és megbizhatd mddon torténd osszegyljtését hataroztuk meg.

Mérdeszkoz és adatfelvétel
A kutatds tervezése sordan egyértelm( volt, hogy kérdGives, zart kérdésekkel

operald mddszer alkalmazdsdra van sziikség, hiszen megcélzott mintanagysag, a
valaszadai kor életkori sajatossagai és a vizsgalni kivant témakdrék szama? kilén-

! Jelen tanulmanyban terjedelmi okok miatt csak a pszichoaktiv szerekkel kapcsolatos
eredményeket ismertetjik, de a kutatds sordn egyéb témakorokben (szamitégép-
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kiilon is ebbe az irdnyba mutatott. Szerettiink volna olyan mérGeszkozt
alkalmazni, amelynek alkalmazhatésaga ismert, egyuttal lehetévé teszi a sajat
kutatasi eredmények tagabb kontextusban torténd, Osszehasonlité jellegi
elemzését. El6szOr az Eurdpai Iskolavizsgdlat a fiatalok alkohol- és egyéb
drogfogyasztasi szokasairdl (European School Survey Project on Alcohol and other
Drugs, ESPAD) sz6lé kutatdssorozat magyarorszagi kutatdsvezetGjét, Elekes
Zsuzsanna professzor asszonyt kerestliik meg a méréeszkoz alkalmazhatdsagardl,
aki engedélyezte azt. Tamogatasat ezlton is kdszonjuk!

A kiindulépontként szolgdld kérdSiv 16 éves diakok szamara késziilt.
Tekintettel arra, hogy a sajat kutatdsunkban ennél fiatalabb populaciét is meg
kivantunk kérdezni, hdrom alkalommal egymasra épiil6, egyéni, majd csoportos
keretek kozott lebonyolitott probakérdezésre keriilt sor. A prébakérdezésbe
altalanos iskoldskoru, 12-14 éves didkokat vontunk be, majd a visszajelzések
alapjan moddositottunk a mérbeszkozon. A valtoztatasok eredményeként a
kiindulépontként hasznalt kérdSiv terjedelme hozzdvetGlegesen 20%-kal
csokkent, a meghagyott kérdések felépitésén azonban nem valtoztattunk.

Az adatfelvételre 2017. majus 26. és junius 15. kozott kerlt sor. A
lekérdezést megel6z6en elGszor telefonon, majd személyesen ismertettiik a
kutatds részleteit a résztvevé iskoldk vezetSivel. Ezeken a megbeszéléseken kerdilt
sor a szllGtajékoztatd nyomtatvanyok 4ataddsara, amelyek kiosztdsat és
Osszegy(jtését az oktatasi intézmények munkatarsai — jellemzG6en az érintett
osztalyfénokok — végezték. A vdlaszaddsra az iskolak altal kijelolt tandrakon keriilt
sor. A valaszadas idGtartama 30 és 50 perc kdzott szérddott.

Minta

Kutatdsunk alapsokasagaba a vizsgalt intézmények 6-11.2 évfolyamara jaré didkok
alkottak. Mintavételre nem kertlt sor, a két kivalasztott jards 19 oktatasi
intézményének Osszes érintett tanuléjat vizsgalni kivantuk. A kutatas soran
Osszesen 82 osztalyban kerilt sor adatfelvételre. Az alapsokasag és az elemzett
sokasag elemszama kozotti kiilonbség az alabbi tényez6kkel magyarazhato:

- hidnyzasok az adatfelvétel napjan;

- vissza nem hozott szilGi hozz3ajarulas;

- elutasitds a szll6 részérél;

- elutasitds a valaszado részérdl;

- logikai inkonzisztencia, illetve valétlan vdlasz miatti kizaras.

hasznalat, iskolai bantalmazas, testkép-zavarok stb.) is gydjtottink adatokat, amelyekrdl
tovabbi kézleményekben fogunk szamot adni.

2 A kutatési terv elsé valtozatdban a 12. évfolyamok tanuléival is szdmoltunk, azonban az
6 lekérdezésiikre az érettségiz6 osztalyok tanévének Gtemezése miatt nem keriilt sor.
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Az egyes tényezG6k jelent6ségét az 1. dbra szemlélteti.

1. dbra. Az alapsokasdg és a minta elemszdmait szemlélteté diagram
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Az elemzés soran kizartuk az elemzett adatsorok korébél azokat a rekordokat,
amelyek esetében logikai inkonzisztenciat allapitottunk meg. Ez a gyakorlatban
azt jelenti, hogy bizonyos témakorokre a kérdGiv kiilonb6z6 részeiben tobbszor is
rakérdeztiink, és ha ezek kozott ellentmondas fesziilt, akkor az adott adatsor
(kérddivet) toroltik az adatbazisbol, hiszen feltételezhets volt, hogy ebben az
esetben a tobbi valasz sem érvényes. Hasonld mddon jartunk el akkor is, ha a
kérddivben nyilvdnvaldan valétlan allitast taldltunk, példaul azt, hogy a vdlaszadd
fogyasztott mar olyan, a kérd6ivben csak az ellenGrizhet6ség kedvéért
szerepeltetett drogot, amely a valésagban nem létezik.
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1. tdbldzat. Az elemzésbdl kizart vdlaszadok iskolatipus szerinti megoszldsa

kizart valaszadok .
kizart elemzett osszesen

altalanos elemszam 41 723 764

iskolatipus iskola arany : 5,4% 94,6% 100,0%
e elemszam 8 154 162

arany 4,9% 95,1% 100,0%

Ssszesen elemszam 49 877 926
arany 5,3% 94,7% 100,0%

Az elemzés alapjaul szolgdlé mintdban 711 6 altaldnos iskolds és 151 f6
kozépiskolds diak szerepel, akiknek életkor szerinti megoszlasat a 2. abra
szemlélteti.

2. dbra. Vdlaszadok életkor szerinti megoszldsa iskolatipus szerinti bontdsban
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A valaszado éeletkora

Az egyes életkori csoportokban kozelit6leg azonos aranyban taldlhatdk fidk és
l[anyok. Minkét iskolatipus esetén kismérték( lanytdbblet jellemzé: az altaldnos
iskolas valaszadok korében 50,5%, a kozépiskolasok kérében 52,3% az aranyuk.
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3. dbra. A vdlaszadok nem és életkor szerinti megoszldsat bemutato korfa
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A valaszadok tobbsége (74,4%) kisebb telepiiléseken, kozségekben él.
21,6% lakhelye kisebb varos. A févarost 13 6, valamelyik megyeszékhelyt 7 f6
jelolte meg lakhelyként. Tanyan 14 valaszado él.

4. dbra. A vdlaszaddk lakhelyének telepiiléstipusa
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Dohanyzas

Napjainkban évente mintegy 6 milli®6 ember haldla vezethet6 vissza a
dohanyzdasra. (Arnold, 2014; Balku, Demjén, Kimmel & Vitrai, 2013; Gajzago,
2015), noha a leginkdabb megel6zhet6 haldloknak szdmit. A dohanyzas
elterjedtsége a WHO régidk kozil Eurépdban a legmagasabb, kontinensiinkon
2013-ban a 15 év felettiek 28%-a dohanyzott. (Demjén, Kiss & Viski, 2017)
Magyarorsz4dg az unios orszagok kozott dobogds helyet foglal el a dohanyzas
okozta halalozas tekintetében; 2010-ben 20 470 ember vesztette életét ebbdl
kifolydlag (Balku, Demjén, Kimmel & Vitrai, 2013), a 2015-0s Egészségjelentés
eredményei szerint pedig a 10 ezer f6re szdmolt standard haldlozdsi aranyszam
2013-ban 27 volt, a dohanyzas a feln6tt lakossag egészségveszteségének hatodat
tette ki (Balku et al., 2015). A 2013-as Feln6tt Dohdnyzds Felmérés eredményei
szerint a feln6tt magyar lakossag 19%-a naponta dohanyzik (Balku, Demjén,
Kimmel, Varsanyi & Vitrai, 2014), a 2014-es Eurdpai lakossagi egészségfelmérés
(ELEF) pedig a feln6tt lakossag 28%-at sorolta a rendszeresen dohanyzok kozé
(KSH, 2015). Az utdbbi par évben az eredmények azonban azt mutatjak, hogy
vilagszerte egyre tébben szoknak le a cigarettardl. (Balku et al., 2013; Balku et al.,
2015; EMCDDA, 2017)

Altalénos iskolds didkok dohdnyzdsi szokdsai Magyarorszdgon

Magyarorszdgon az altaldnos iskolas korosztaly szerhasznalati szokasairdl
elsGsorban az ,Egészség és egészségmagatartas iskolaskorban” (Health
Behaviour in School-aged Children — HBSC) elnevezésli, nemzetkozi
Osszehasonlitasra alkalmas, és orszagos reprezentativ adatokat szolgaltato
felmérésbdél értesilhetink, amelyre négyévente, az 5., 7., 9. és 11. évfolyamos
didkok bevonasaval kerll sor. Az utolsé adatfelvétel 2014. aprilis-majusban
tortént 6153 f6 altaldnos- és kdzépiskolds tanuld részvételével. (Arnold, Orkényi
& Németh, 2014)

A kutatasi jelentés eredményeibél kidertl, hogy a megkérdezett didkok
36,2%-a dohanyzott mar élete soran, az 5. osztidlyosok 5,6%-a, a 7.
osztalyosoknak pedig 21,6%-a. A vizsgalati minta 21,9%-a a kérdezést megel6z6
harminc napban is szivott cigarettdt, ugyanakkor ebben a csoportban az altaldnos
iskolasok aranya lényegesen alacsonyabbnak tekinthet6. Az 5. évfolyamosok
1,8%-ara, a 7. évfolyamosoknak pedig 8,7%-ara igaz ez. A 9. és 11. évfolyamosok
els6 dohanyzasat feltaré adatokbdl ugyanakkor Iatszik, hogy a fiatalok
dohanyzdsa mar 11 éves kor el6tt is jelent6s. (Arnold, 2014)

Magyarorszagon a 13-15 éves fiatalok dohanyzasi szokdsaival kapcsolatos
informdacidkat az Egészségligyi Vilagszervezet (World Health Organization, WHO)
és az amerikai Betegségmegel&zési és Jarvanyvédelmi Koézpont (Center for
Diseases Control and Prevention, CDC) altal 1998-ban inditott, hazankban eddig

10
Social Review, volume 10, issue 1 (2017)



Horvath V. & Molndr D.: Pszichoaktiv szerhaszndlat...

ot alkalommal megvaldsuld Nemzetkdzi Ifjusagi Dohdnyzas Felmérés (Global
Youth Tobacco Survey — GYTS) adataibdl is nyerhetiink. Az legutdbbi iskola-alapu
felmérés adatfelvételére 2016-ban keriilt sor, amely eredményei jelenleg
publikdlds alatt allnak, viszont az Egészségfejlesztési folydirat két friss
tanulmanyabdl (Demjén, Kiss & Viski, 2017; Karpati, Kiss & Demjén, 2017) a
fontosabb eredményekrdl nyerhetiink némi informaciét. Ezt megel6z6en 2013
Gszén tortént adatfelvétel 103 intézmény 4018 f6 7-9. évfolyamos tanuldja
korében. Az eredmények kimutattdk, hogy 2012-h6z képest a nemdohanyzék
aranya 5%-kal emelkedett, viszont az alkalmi dohanyzdk szamanak csékkenésével
parhuzamosan a naponta dohanyzok ardnya a 2012-ben mért 7,5%-rél 2013-ra
9,5%-ra né6tt. Ezenkivil a 10 éves kor el6tt torténd kiprobalds mutatdi is
rosszabbodtak, mig 2012-ben a vizsgdlt korosztaly 13%-a probalta ki 10 éves kora
el6tt a dohanyzast, addig ez az ardny 2013-ban 21,5%-ra emelkedett. (Balku,
Demjén, Kimmel & Vitrai, 2013) A 2016-os felmérés eredményei alapjan azonban
elmondhatd, hogy a nemdohdnyzék ardnya a harom év alatt tovabb emelkedett
(74%-ra), és a naponta dohanyzdék aranya is 6%-ra csokkent. A nemek aranya
viszont megfordult, 2016-ban a naponta dohdnyzdék szdma a lanyokndl volt
magasabb. (Demjén, Kiss & Viski, 2017; Karpati, Kiss & Demjén, 2017)

Elekes Zsuzsanna 2013 tavaszan a IX. kerlleti dnkormdnyzat altaldnos
iskoldiban és gimnaziumaiban a 7., 8. és 10 évfolyamos didkok dohanyzasi,
alkohol- és egyéb drogfogyasztdsi szokasait vizsgdlta az ESPAD mddszertan
alapjan. Eredményei alapjan megallapitotta, hogy az altaldnos iskolds diakok fele
sem prébalta még ki a dohdnyzast, és koriikben a kézépiskolas diakokhoz képest
Iényegesen ritkdbb a rendszeres dohanyzas. (Elekes, 2013)

Huszka Péter 2012-ben 288 f6 bevonasaval vizsgdlta a nyugat-dunantuli
régié 13-17 éves fiataljainak dohanyzasi szokasait. Tanulmanyat egy eurdpai
kitekintéssel kezdi, és felhivja a figyelmet arra, hogy hazank a fiatalok dohanyzasi
szokasai alapjan feldllitott eurdpai orszagok rangsordaban a 10. helyen All.
Eredményei is igazoljak a veszélyeztetettséget, de ezt a dohanyzo fiatalok 93,1%-
a nem érzékeli, tulnyomd tobbségik ugyanis atlagosnak és jonak, illetve nagyon
jénak itéli egészségi allapotat. Emellett a fiatalok 9,9%-a a dohanyzds kdaros
hatasaival nem foglalkozik, 3%-uk pedig nem tudja eldonteni, hogy karos-e a
cigarettazas.

A szerz6 az egyik legnagyobb problémat abban latja, hogy a didkok
viszonylag koran, esetenként alsé tagozatban is kiprobaljak a cigarettat. A
valaszadok dont6 tobbsége (67,4%) 13-14 évesen dohanyzott elGszor, de 17,8%-
uk mar az 5-6. osztalyban, 5,2%-uk pedig 10 éves kordban vagy azel6tt. A
tanulmany tovabbi érdekes eredménye, hogy a j6 vagy kozepes tanulmanyi
eredménylekhez képest a jeles rendliek korében 15%-kal nagyobb ardnyu
dohanyzas jellemz6. (Huszka, 2012)

2012-2013-ban a Nemzeti Drogmegel6zési Iroda és a Magyar
Mentdélhigiénés Szovetség egylttmikodésével valdsult meg az ,lskolai
Egészségfejlesztési és Univerzalis Drogmegel6zés” (IEUD) nevet visel6 kutatas,
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amely a 6-18 éves (1., 3., 5., 7., 9., és 11 osztalyos) didkok (6154 f6)
egészségmagatartasanak jellemzGire iranyult, kilonds tekintettel a
droghasznalatra, illetve annak hatterében allé védé és kockdazati tényezbkre. Az
eredmények alapjan a szerz6k megallapitottak, hogy a drogfogyasztas leginkdbb
a kotédési zavarral kiizdd, elhanyagolt és gyengén tanuld didkokra jellemz6. Az
5. osztalyosok &atlagosan 5%-a dohanyzik, de a Kdzép-Dunantuli és Eszak-
Magyarorszagi régiéban ennél magasabb arany (8-9%) figyelhet6 meg. Az
évfolyam emelkedésével pedig tovabb n6 a didkok érintettsége, a 7.
osztalyosoknak mintegy 6téde dohanyzott mar. (Grezsa & Suranyi, 2014)

Dohdnyzdsi szokdsok a vizsgdlt dltaldnos iskoldsok kérében

Sajat kutatasunk els6 dohanyzasra iranyuld kérdése a cigaretta beszerzésének
nehézségére irdnyult.

2. tabldzat. Cigarettaszerzés vélelmezett nehézsége a vizsgdlt dltaldnos

iskoldsok kérében
elemszam arany (%)
lehetetlen 108 15,2
nagyon nehéz 64 9,0
elég nehéz 75 10,6
elég konny 149 21,0
nagyon kénny( 87 12,3
nem tudja 226 31,9
0sszesen 709 100,0

A teljes altaldnos iskolas mintaban kozelit6leg azonos aranyban voltak
azok, akik szerint konnyd, illetve akik szerint nehéz cigarettat szerezni (2.
tablazat), viszont a kérdésre adott valaszokat életkor szerinti bontdsban vizsgdlva
mar jelentds kiilonbségeket taldlunk.

Bar az 5. dbran lathaté kapcsolat nem szignifikans, iranya egyértelm: az
életkor novekedésével parhuzamosan egyre konnyebbé valik a cigarettaszerzés.
Hasonld eltérés a fidk és a lanyok kozott nem figyelheté meg, mindkét nem
esetében hasonld — az életkorral parhuzamosan névekvé — aranyok jellemzéek.
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5. dbra. A cigarettaszerzés vélelmezett nehézsége és az életkor kapcsolata az
dltaldnos iskolds vdlaszaddk kérében

100,0%

]

&

B goond [was) P27

|

o

-

[

>

S 600%

= 18.84%

B | |

b 28.80%]

X 400% 0,66 %)

(]

(0]

s 9.18%

g

o 00% 18,84%
T.73%

0.0% -

13

FEREEY N ERER [eaei] 28.57%)
6.50%
16,30 % | | [1420%]
g24% |l [izsow] [Eoos
1ors) floses 2134 14.28%
15,83%
12,33% 12.20%
28,02% '
15,83%
19,82%
28,57%
18,13%] [ie.75%
12,33%
14 15 16 17

a valaszado életkora

Cigarettaszerzés
nehézsége

O nem tudia
O lehetetien
[ nagyon nehéz
B ciég nehéz
W cigg kénnyd
W nagyon kénnyd

Hasonlé Osszefliggés figyelhet6 meg a dohdnyzasi alkalmak szamat
vizsgalva: bar az 6sszes altaldnos iskolds kérében 65,3%-0s azoknak az aranya,
akik sohasem dohdanyoztak, az érték az életkor el6rehaladtaval fokozatosan
csokken. Ezzel parhuzamosan n6 a dohanyzasi alkalmak szama, amely kiiléndsen
azok korében magas, akik tulkorosnak szamitanak, azaz 16 vagy 17 évesen is
altalanos iskolaba jarnak.

3. tabldzat. Dohdnyzdsi alkalmak szama életkor szerinti bontdsban

Szocidlis Szemle, 10. évfolyam 1. szdm (2017)

Dohanyzasi alkalmak szama Bz,

0 1-2 3-5 6-9 | 10-19 | 20-39 | 40+
H N 39 5 1 - - - - 45
% 86,7 | 11,1 2,2 - - - - | 100,0
I N 158 33 3 4 2 2 3 205
S % 77,1 | 16,1 1,5 2,0 1,0 1,0 1,5 | 100,0
B |, N 153 47 9 4 - 2 14 229
° % 66,8 | 20,5 3,9 1,7 - 0,9 6,1 | 100,0
,‘3 G N 97 29 13 12 7 5 17 180
3 % 53,9 | 16,1 7,2 6,7 3,9 2,8 9,4 | 100,0
2 - N 9 11 2 1 2 6 32
< % 28,1 | 34,4 6,3 3,1 3,1 6,3 | 18,8 | 100,0
17 N - 2 1 1 - - 3 7
% - | 286 | 14,3 | 143 - - | 42,9 | 100,0
ssszesen | 456 | 127 29 22 10 11 43 698
% 65,3 | 18,2 4,2 3,2 1,4 1,6 6,2 | 100,0
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A dohdnyzas kiprébaldsanak életkora szempontjabdl jelentés szérast
mutat a minta, 9 évesnél fiatalabb életkorban is el6fordul: 6,1% (44 f5) 9 évesen
vagy kordbban kiprébalta a cigarettdzast. Ez az eredmény hasonlé Huszka Péter
vizsgalatdban kapott értékhez (5,2%), azonban lényegesen jobbnak mondhaté,
mint azt a GYTS 2013-as eredményei (21,5%) mutatjak. (Balku, Demjén, Kimmel
& Vitrai, 2013; Huszka, 2012)

A rendszeressé valas életkora ennél egyértelmiibben meghatarozhaté, az
érintett altaldnos iskolasok esetében 12-14 korra tehet6.

4. tabldzat. A dohdnyzds kiprobdldsdnak és rendszeressé vdldsanak életkora

dohdanyzas kiprébaldsa dohanyzas rendszeressé
valasa
elemszam arany elemszam arany (%)
(%)

nem probalta ki 463 64,0 625 89,3
9 évesen vagy korabban 44 6,1 2 ,3
10 évesen 30 4,1 7 1,0
11 évesen 32 4,4 3 4
12 évesen 52 7,2 12 1,7
13 évesen 47 6,5 20 2,9
14 évesen 36 5,0 26 3,7
15 évesen 5 0,7 3 4
16 évesen vagy kés6bb 1 0,1 2 ,3
o0sszesen 710 98,2 700 100,0

Az adatfelvételt megel6z6 30 nap vonatkozdsdban az el6z6ekben vizsgalt
kérdéseknél kedvez6bb adatokat kaptunk: a valaszaddk 88,9%-a egyaltaldn nem
dohanyzott, és akik igen, azoknak a nagyobb része is csekély mennyiséget
fogyasztott. Az egyértelmlen dohanyosnak tekinthetd, naponta legalabb egy szal
cigarettat elszivé didkok aranya 6,5% volt.

Kézépiskolds didkok dohdnyzdsi szokdsai Magyarorszdgon

A kozépiskolas didkok drogfogyasztasi szokasairdl elsésorban az ESPAD
négyévente ismétl6dé kutatasbdl tdjékozédhatunk. A legutdbbi, 2015-6s
felmérés eredményei alapjan a 9-10. évfolyamos didkok 26,2%-a rendszeres
dohanyzénak tekinthetd, a szakiskoldban kdzel minden masodik fiatal naponta
dohanyzik. Az els6 kiprébalas atlagos életkora 13,3 év, azonban a rendszeres
dohanyzast koran elkezd6k aranya egyre csokken. A késGbb rendszeres
dohanyzdkka valdok aranya ugyanakkor novekszik, de 6sszességében a 2015. évi
adatok a dohanyzas visszaszoruldsat mutatjak. (Elekes, 2016)

A HBSC kozépiskolasokra vonatkozd adatai szerint a didkok tébb mint
tizede naponta dohanyzik, és a szakiskoldsok, szakmunkdasképzében tanuldk
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korében kozel két és félszer akkora a hetente legalabb egyszer dohanyzdok aranya,
mint az érettségit add iskoldkban. A felmérés 2014. évi eredményei is a dohanyzas
mérséklédését mutatjak, a kiprébaldk ardnya 2010-r61 2014-re 31%-kal csokkent.
(Arnold, 2014)

Az Eurépai lakossagi egészségfelmérés (ELEF) 14-18 évesekre vonatkozd
adatai azt mutatjak, hogy mig a ldnyoknak 14%-a dohdnyzott 2014-ben, addig a
fidknak csaknem a negyedére igaz ez. (KSH, 2015)

Szécsi Judit és Sik Dorka egy 2016-o0s tanulmanyban az észak-alféldi régié
egyik jarasanak szegregadtumaiban zajlé feltdard terepkutatds tapasztalatait
foglaljak 6ssze. A vizsgalatra 2015 juniusaban kerdlt sor az ELTE szocidlis munka
szakos hallgatéi és oktatéi bevondsdval, akik 6sszesen harom telepilés (hét
szegregatum) mélyszegény lakosai droghasznalati szokdsait kutattak a résztvevé
megfigyelés, a kérdGives felmérés és a félig strukturdlt interjuk készitésének
modszerével. A szerz6k komoly problémdanak tartjadk, hogy a dohdanyzas
tekintetében a vizsgalt szegregdtumokban nincsenek generaciék kozotti
kiilonbségek, tehdt e szer haszndlata mar az egészen fiatalok korében is
megjelenik és tobbnyire az egyének élete végéig jellemzd. (Szécsi és Sik, 2016)

Elekes Zsuzsanna a budapesti didkok korében végzett vizsgdlatdban
megallapitotta, hogy mig az altalanos iskolds didkok kérében ritka a dohanyzas,
addig a 10. évfolyamos didkok kozil majdnem minden hatodik naponta
dohanyzik. (Elekes, 2013) A 2016-os Magyar ifjusag kutatas eredményei szerint
viszont a 15-19 évesek csupdn 13%-a rendszeres dohdnyzd, 67%-uk pedig
egyaltalan nem dohanyzik. A felmérés adatai szintén a dohanyzas visszaszorulasat
mutatjak, a napi dohanyzas tekintetében a 2012-es adatokrdl két szazalékpontos
csokkenés tortént. A Békés megyei Ifjusagkutatds eredményei is hasonld képet
mutatnak, a napi rendszerességgel dohanyzdk aranya a 2004-ben mért 33,9%-rol
2014-re 21,4%-ra csokkent. (Pikod, Strifler, Nagy, Heged(s & Klembucz, 2015) Egy
2016-o0s, amerikai fiatalok korében végzett vizsgalat eredményei ugyanakkor azt
mutatjak, hogy a dohanyzas visszaszoruldsaval parhuzamosan az elektromos
cigaretta hasznalata egyre inkdbb elterjed, ami jelent6s kozegészségigyi
aggodalomra ad okot. Az Egyesiilt Allamokban az elmult 30 napban elektromos
cigarettat hasznaldk ardnya 2011 és 2015 kozott tobb mint haromszorosara nétt.
(U.S. Department of Health and Human Services, 2016)

Dohdnyzdsi szokdsok a vizsgdlt kézépiskoldsok kérében

Ahogy az 4ltaldnos iskoldsok esetében, a kozépiskoldsok esetében is a
cigarettaszerzés vélelmezett nehézségével kezdjik az eredmények ismertetését.
A vidltozas még annak ismeretében is jelent6s, hogy a kdzépiskolas valaszadok
27,9%-a 18 éves vagy id6sebb, tehat legalisan vdsarolhat dohanyterméket. Ehhez
képest elenyészé (6sszesen 10,6%) azoknak az ardnya, akik valamennyire is
nehéznek itélik a cigaretta megszerzését.
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5. tdblazat. Cigarettaszerzés vélelmezett nehézsége a vizsgdlt k6zépiskoldsok

kérében

elemszam arany (%)
lehetetlen 2 1,3
nagyon nehéz 2 1,3
elég nehéz 12 8,0
elég konnyl 35 23,3
nagyon konny( 83 55,3
nem tudja 16 10,7
0sszesen 150 100,0

Az adatokat életkor szerinti bontasban vizsgalva [athatd, hogy a 16. életév
a vizvdlaszté, ezutdn, ugy tilnik, eltnnek az akaddlyok a cigaretta
megszerzésének Utjabol.

6. tdbldzat. A cigarettaszerzés vélelmezett nehézsége és az életkor kapcsolata a
vizsgadlt kézépiskolds vdlaszadok kérében

100,0% — 0,00% 0,00% Cigarettaszerzés
' 11.83%] [4.35%)| [5 75 1[14.20% nehézsége

1m.11% 0 _
2 0,00% nem tudja
- = [z3.333) Olehetetlen
O nagyon nehéz
25.83% Bl =iég nehéz
[10,00%) 33,33% b.00% B =lég kiinny

60,0%- 2208 B nagyon kénny

a0,0% 0,30% | |26,00% 14,20%

0,00% 100,00%

40,0%— [2000%

65,22 71.43% 66,67 %

57.41%
51,168% 50,00%

20,0%

a valaszok relativ gyakorisaga

30,00%

0,0%
15 16 17 18 19 20 M 23

a valaszado életkora

A cigaretta beszerzésének kénnyebbé valasaval parhuzamosan né a dohanyzasi
alkalmak szama. (7. tdblazat)
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7. tdbldzat. Dohdnyzdsi alkalmak szama életkor szerinti bontdsban a vizsgdlt
kézépiskoldsok kérében

Dohanyzasi alkalmak szama S5,

0 1-2 | 35 | 69 | 10-19 | 20-39 | 40+
L 3 2 1 - 1 - 3 10
% 30,0 | 20,0 | 10,0 - 10,0 -| 30,0 | 100,0
6 N 13 4 6 1 5 1 24 54
% 24,1 74| 11,1 1,9 9,3 1,9 | 44,4 | 100,0
o |17 | 12 7 1 1 3 3 18 45
S % 26,7 | 15,6 | 2,2 2,2 6,7 6,7 | 40,0 | 100,0
T |,q [N 5 8 - 1 3 2 5 24
NS % 20,8 | 33,3 - 42 12,5 83| 20,8 | 100,0
® 19 N 1 2 - - - 1 2 6
8 % 16,7 | 33,3 - - - 16,7 | 33,3 | 100,0
2 N 1 - - - - - 6 7
< |20 g 14,3 - - ; - - 857 100,0
1 |N - 1 1 1 - - - 3
% -| 333 333]| 333 - - -| 100,0
N - - - - - - 1 1
23 - - - - - - | 100,0 | 100,0
ssszesen | 35 24 9 4 12 7 59 150
% 233 | 160| 60| 27 8,0 47| 39,3 | 100,0

A vizsgalt kozépiskolasok koérében egyértelmi a kiilonbség a fidk és a
lanyok kozott, utdbbiak korében tébb, mint kétszer akkora azoknak a diakoknak
az aranya, akik 40-nél tobb alkalommal dohanyoztak (fiuk: 24,7%, lanyok: 54,4%;
8. tablazat).

8. tabldzat. Dohdnyzdsi alkalmak szdma nem szerinti bontdsban a vizsgalt
kézépiskoldsok kérében

Dohanyzasi alkalmak szama Bz,
0 |12 | 35 | 69 | 1019 | 2039 | 40+

o ong M| _20[ 19 4 3 5 4 18 73
g5 % | 27,4| 260| 55| 41 6,8 55| 24,7| 100,0
<23, N | 15| 6 5 1 7 2| 43 79
S oldny o0 76| 63| 13 8,9 25| 544| 100,0
seszesen N | 35| 35| 25 9 4 12 6 61
% | 233] 23,0 164| 59 2,6 79| 39| 401

A kozépiskolasok korabbra teszik a dohanyzas kiprobalasat és annak
rendszeressé valasat, mint az altalanos iskolasok. Az adatsor alapjan kritikusnak
tekinthet6 az iskolavaltas idGszaka, a dohanyzo fiatalok kozel harmada ebbe az
id6szakban kezd rendszeresen cigarettazni.
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9. tabldzat. A dohdnyzds kiprdbdldsdnak és rendszeressé valdsanak életkora a
vizsgdlt kbzépiskoldsok kérében

dohanyzas kiprébalasa dohanyzas rendszeressé
valasa

elemszam arany (%) elemszam arany (%)
nem probalta ki 35 22,9 78 52,0
9 évesen vagy 14 9,2 - -
korabban
10 évesen 13 8,5 1 0,7
11 évesen 11 7,2 3 2,0
12 évesen 12 7,8 6 4,0
13 évesen 19 12,4 4 2,7
14 évesen 22 14,4 17 11,3
15 évesen 17 11,1 28 18,7
16 évesen vagy késGbb 10 6,5 13 8,7
osszesen 153 100,0 150 100,0

Az egyaltalan nem dohanyzo kdzépiskolds didkok ardnya 50,3% volt a valaszaddk
korében. Tovabbi 9,8% alkalmanként dohdnyzik, de atlagosan kevesebbet egy
szalnal. A rendszeresen dohdanyzdék 40%-hoz kozelits részaranya azt mutatja, hogy
a vizsgalt kozépiskoldsok korében magasabb a dohdanyosok aranya, mint az orszag
16 éves kozépiskolasainak korében. (Ez akkor is igaz, ha csak a 16 éveseket
vizsgaljuk: ebben az életkori csoportban 44,5%-os az arany.)

Alkoholfogyasztas

Az alkohol a legelterjedtebb, depresszans hatdsu drog, amelynek fogyasztasa
szdmos orszagban ,kulturdlisan beépilt az emberek mindennapjaiba,
szokasrendszerébe; az évszazadok soran az Unnepek részévé, a tarsadalmi

A 2015-0s Egészségjelentés adatai szerint a magyarok alkoholfogyasztasa
2012-ben meghaladta az EU15 és EU13 orszdgaiban mért értékeket, s az
egészségveszteségek tobb mint 9%-aért felel6s. (Balku et al., 2015) A 2014. évi
Eurdpai lakossagi egészségfelmérés eredményei alapjan a 15 éves és id&sebb
személyek 5,4%-a nagyivonak mindsithet6. A mértéktelen alkoholfogyasztdsa
inkdbb az id6sebb korosztdly tagjait érinti, a 65 év feletti férfiak 14%-a ebbe a
csoportba sorolhatd. (KSH, 2015)

Az dltaldnos iskolds didkok alkoholfogyasztdsa Magyarorszdgon

A legfrissebb HBSC adatok szerint a didkok 66%-a fogyasztott mar alkoholt az
élete soran, az 5. osztalyosok 25,8%-a, a 7. osztdlyosoknak pedig 48,6%-a. A
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kérdezést megel6z6 hdnapra vonatkozdéan a didkok 44,3%-a szamolt be
alkoholfogyasztasrél, mig az altalanos iskolas 6todikesek 7,6%-a, addig a hetedik
osztdlyos diakoknak mar majdnem negyede. A jelentésbdl az is kideriil, hogy az
egymast kovet6 évfolyamok kozott jelentdsen emelkedik az alkoholt fogyasztd
didkok aranya. A legnépszerlbb szeszesitaloknak a bor, a boros kéla, a pezsgé,
ezt kovetben a sor, majd végil a réviditalok tekinthetdk.

Az altaldnos iskolas diakok — hasonldéan a kdzépiskolasokra vonatkozé
adatokhoz — alkoholfogyasztasara leginkdbb az alkalomszer( fogyasztas jellemz6.
Havonta a 7. osztalyosok 17,1%-a, az 5. osztalyosoknak 10,0%-a iszik, a heti
alkoholfogyasztas kapcsan viszont ennél 4-6 szazalékponttal alacsonyabb értékek
figyelhet6k meg. A napi szerhasznalat pedig csak par didkot érint.

Az elsé szerhasznalat legnagyobb aranyban 14 éves korban torténik, de a
9. évfolyamosok 50,7%-a, a 11. évfolyamosoknak pedig 29,5%-a mar ezt
megel6z6en is fogyasztott alkoholt. Mindemellett a kilencedikesek kozel 20%-a,
a tizenegyedik osztdlyba jarok majdnem 10%-a mar 14 éves kora el6tt
lerészegedett, az altalanos iskolasok koziil pedig tobben is beszamoltak arrdl,
hogy legaldbb kétszer voltak részegek az adatfelvételt megel6z6en. (Arnold,
2014b)

A 2015. évi Egészségjelentésbdsl (Balku et al., 2015) a gyermekek
elvesztett egészséges életéveinek (egy teljes egészségben leélt év hianya)
legf6bb okait ismerhetjik meg, amely élettani és egészségmagatartdsbeli
kockdzatok a 15 év alatti fiatalok veszteségének valamivel tobb mint nyolcadaért
felel6sek. Ebben a korban az egészségveszteségek kdzel 1%-at az alkohol- és
kabitdszer-fogyasztas okozza.

Elekes Zsuzsanna a févarosi IX. keriileti 6nkormanyzat 7. és 8. osztalyos
altalanos iskolds didkjaira vonatkozéan megallapitotta, hogy az alkoholfogyasztas
koriikben mar a 7. osztdlyban megjelenik (12,1%), amely az évfolyam
el6rehaladtaval egyre novekszik. A legnépszer(bb italok k6zé a bor, sor (az elsé
sorivas atlagos életkora 12,1 év), illetve a tomény italok tartoznak, amelyek egy
alkalommal elfogyasztott mennyisége mar a 7. osztdlyosok kozott is jelent6s.
Ebb6l adéddan a fiatalabb korosztadlyokban is gyakori a nagyivaszat és a
lerészegedés. (Elekes, 2013)

2014 decemberében és 2015 szeptemberében keriilt sor egy intervencids
kutatdsra, amely az altalanos iskoldkban bizonyos egészségfejlesztési programok
megvalositdsat megel6z6en, majd azokat kdvetben vizsgdlta a 3., 5. és 7.
osztalyos tanuldk és pedagdgusok ismereteiben és attitlidjében bekovetkezett
valtozdsokat. A kutatds lebonyolitdsara a konvergencia régidk tobbnyire
hatranyos helyzet( telepiléseinek 288 allami fenntartasu altaldnos iskolajaban,
13 625 f6 didk és 586 f6 pedagdgus bevondsdval keriilt sor. A felmérés jelentGs
része a fizikai aktivitdssal, a taplalkozassal, a szabadid6s tevékenységekkel,
személyi higiénidval, valamint az egészségi allapottal kapcsolatos témakoroket
érintette, csupdn a 7. osztdlyosokat kérdezték az alkoholfogyasztdsi és
dohanyzasi szokasaikkal kapcsolatos ismereteikrél és attitlidjeikrél. Ezekbdl az
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eredményekbdl kideriil, hogy 80,2%-uk szerint az alkoholfogyasztas gyakran rossz
dontéseket eredményez, ugyanakkor a 7. osztalyos didkok 24,7%-t6l a ,,melegen
tart a hidegben”, illetve 20,5%-uktdl a ,,hosszabb lesz a reakciéidé” valaszok
érkeztek.

Barabasné Karpati Dora 2012 6szén Szabolcs-Szatmar-Bereg megyében,
véletlenszerlen kivalasztott 190 f6 bevondasaval vizsgdlta a 15-25 éves korosztaly
alkoholfogyasztasi szokasait, illetve ennek vonatkozasaban az egyes tarsadalmi-
helyzet mutaték és a demografiai tényez6k szerepét. Adatait az altalanos
iskolasokra vonatkozéan nem elemzi, csupan azt a tényt rogziti, hogy az
alkoholfogyasztas a 15 évnél fiatalabb didkok korében is nagyon gyakori. A
megkérdezettek 40,5%-a ugyanis altalanos iskolas koraban ivott el6szor alkoholt.
(Barabasné, 2014)

Bozsek Nikolett 2010-ben a fiatalok szabadid6 eltdltési szokasait, illetve
az életmaddjukat befolyasold kockazati tényezbk szerepét vizsgalta Marcaliban és
a varost kornyezd 17 kisteleplilésen. A felmérésben altalanos iskolas 4. (259 f6)
és 8. osztalyos tanuldk (197 f6), valamint 9-12. évfolyamos diakok vettek részt. A
szerz6 lényeges eredménynek tartotta, hogy az alsé tagozatos didkok szileinek
magas aranya dohanyzik és fogyaszt alkoholt (17%-uk gyakran latja sziileit
italozni), mivel meglatasa szerint koriikben nagyobb a valdszinlisége a késGbbi
szerhaszndlatnak. Mig ebben a korosztdlyban az egészségkarositd anyagok
hasznalata kevésbé jellemzG, addig a fels6 tagozatosok mar jelent6s aranyban
kerllnek kapcsolatba ezekkel a szerekkel. A tanuldk donté tobbsége (78%-a) 8.
osztalyos kordban mar fogyasztott alkoholt. 69%-ukndl az alkoholfogyasztas
rendszeres, és 16%-uk kozeli hozzatartozdi kdzétt van olyan személy, akinek
alkoholfogyasztasa a csaldd miikodésében zavart okoz. JellemzGen sért isznak, de
az évfolyam el6rehaladtaval a tomény ital is egyre hangsulyosabba valik, amit
féként a hangulat fokozdsa szempontjabdl tartanak fontosnak. A hatarokat
viszont nem ismerik, a 14 évesek 22%-anal havi egy-két alkalommal eléfordul a
lerészegedés. (Bozsek, 2010) Az ,lskolai Egészségfejlesztési és Univerzalis
Drogmegel6zés” (IEUD) nevet visel6 kutatas adatai szerint a 7. osztalyosok kozott
az alkoholt kiprébaldk ardnya 27%-ot tesz ki.

Alkoholfogyasztdsi szokdsok a vizsgdlt dltalanos iskoldsok kérében

Az ESPAD-ban alkalmazott gyakorlathoz hasonléan 6t szeszipari termékcsoport
megjelenését vizsgdltuk a kutatds soran. A hozzaférhetGség szempontjabdl
ezeket hdrom csoportba sorolhatjuk:

- konnyebben beszerezheté: sor, bor
- kozepesen nehezen beszerezhet6: cider

- nehezen beszerezhetd: alkohol tartalmu (ditGital, égetett szeszek
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10. tablazat. Szeszipari termékcsoportok beszerzésének vélelmezett nehézsége a
vizsgdlt dltalanos iskoldsok kérében

. . alkoholtartalmu égetett
sor cider o e s bor
uditéital szesz
lehetetlen 13,3 24,9 27,2 15,7 28,7
nagyon nehéz 12,6 14,6 17,5 12,4 15,0
elég nehéz 15,4 14,2 13,8 16,0 15,7
elég konny 22,3 14,5 10,1 21,8 13,1
nagyon konny( 16,9 11,9 7,1 18,7 10,7
nem tudja 19,5 19,9 24,1 15,4 16,9
Osszesen 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0

Az egyes termékcsoportok eltér6 nehézségli beszerezhet6ségén tul azt is
kiolvashatjuk a 10. tdblazatbdl, hogy a szeszesitalok joval konnyebben elérhet6k
az altalanos iskolas didkok szamdra, mint a cigaretta (vo. 2. tablazat). Ennek
fényében nem meglepd, hogy a valaszaddk haromnegyed része fogyasztott mar
alkohol tartalmu italt élete soran.

6. dbra. Szeszesital-fogyasztdsi alkalmak szdma a vizsgdlt dltaldnos iskoldsok
kérében

Az adatfelvételt megel6z6 30 napban a valaszaddk 32%-a fogyasztott
szeszesitalt. Az arany akkor is magasnak tekinthet6, ha figyelembe vesszik, hogy
a fogyasztas gyakorisaga csak néhany valaszadé esetében haladta meg a heti egy
alkalmat.
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11. tabldzat. Szeszipari termékcsoportok fogyasztdsi alkalmainak széma az
adatfelvételt megel6z6 30 napban a vizsgdlt dltaldnos iskoldsok kérében

. . alkoholtartalmu égetett
sor cider e g bor
uditéital szesz

nem 69,5 84,2 90,9 69,8 78,3
fogyasztott

1-2 alkalom 22,5 11,6 7,0 23,3 15,5
3-5 alkalom 4,8 2,4 0,7 3,9 3,9
6-9 alkalom 1,5 1,1 0,6 2,5 1,1
10-19 alkalom 1,1 0,4 0,4 0,4 1,0
20-39 alkalom 0,4 0,3 0,4 0,1 0,1
40+ alkalom 0,1 - - - -
Osszesen 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0

Az utolsé alkalommal fogyasztott szeszesital tipusat és az akkor tapasztalt
lerészegedés mértékét is vizsgaltuk. Utdbbihoz egy 10-fokozatu skalat
hasznaltunk, amelynek végpontjai a nem érzékelhetd hatast (1), illetve az
emlékezetkiesést (10) jeldlik.

12. tabldzat. Az utolsé alkalommal fogyasztott szeszesital tipusa és a
lerészegedés mértéke a vizsgdlt dltaldnos iskoldsok kérében

az utolsé alkalommal fogyasztott lerészegedés mértéke 10-
szeszesital tipusa fokozatu skalan

sor 2,07

bor 2,29

cider 2,74

égetett szesz 3,05

alkoholtartalmu tditéital 3,24

A 12. tablazat adatai aldtdmasztjdk az a véleményt, hogy az alkohol-tartalmu
Gditék (an. alcopop italok, pl. Bacardi Breezer) potencidlis veszélyforrast
jelentenek a kiskoru fogyasztdk szamara.

Nagyivasra — 5-nél tobb ital elfogyasztasara — a valaszaddk 25,2%-anak
életében sor kerilt mar, jellemz6en 1 vagy 2 alkalommal.

A kézépiskolds didkok alkoholfogyasztdsa Magyarorszdgon

A 2015-0s ESPAD kutatds eredményei szerint a kozépiskolas didkok 14%-a a
kérdezést megel6z6 hdonapban legalabb hat alkalommal fogyasztott alkoholt, s a
lanyoknal nagyobb ardnyu a heti rendszerességnél gyakrabban ivék aranya. Mig
a lanyoknal a bor fogyasztasa elterjedtebb, addig a fiuk f6ként sort, bort és
tomény italokat fogyasztanak. A nagyobb gyakorisagu fogyasztds ugyanakkor
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mindkét nemnél tomény ital formajaban torténik. Az alkoholt fogyasztd didkok az
utolsé fogyasztdsi alkalommal atlagosan egy f6ére jutéan 79 ml tiszta szeszt
tartalmazdé alkoholt fogyasztottak, amely érték duplaja annak, ami az
egészségligyi szakemberek allaspontja alapjan a felnSttek szamara elfogadhaté.
A havi harom vagy tobbszori nagyivas a didkok 14,8%-at érinti, s f6ként a fitkra
jellemzd. A lerészegedés is inkabb a fiuk kérében jelentés, és 6sszességében az
életlik soran legaldbb egyszer a 9-10. évfolyamos didkok kozel kétharmadanal
fordult el6. A kérdezést megel6z6 hdnapban hdrom vagy tobbszori
lerészegedésrdl a diakok 6%-a szamolt be.

A didkok kozel fele nyilatkozott ugy, hogy a hozza kozel allé személyek
kozott van olyan, aki sokat iszik, s kdzel egydtodiiknek az életében ez problémat
okozott. Masok alkoholfogyasztdsa miatti problémdkrol féként a lanyok
szamoltak be, legnagyobb aranyban a privat helyen térténé zaklatast és az utcan
tortént megfélemlitést emlitették. A sajat alkoholfogyasztas miatti nehézségeket
(valaminek az elveszitését vagy valamilyen személyes targynak a sériilését)
inkdbb a filk tették széva.

Az alkoholfogyasztds problémdsabb formai, illetve a nagyobb mértékd
ivas a szakiskoldban tanuld didkok korében jellemz&bb, de az édes szul6 nélkil
nevelkedd fiatalok is a legérintettebbek kozé tartoznak. A szubjektiv anyagi
helyzet alapjan a lerészegedés és az egy alkalommal elfogyasztott mennyiség az
atlag alatti anyagi helyzetben é16k korében a legnagyobb, ugyanakkor a nagyivas
a legjobb anyagi helyzet(iek kérében a legelterjedtebb.

Az el6z6 adatfelvétel eredményeihez képest a diakok 2015-ben ritkdbban
fogyasztottak alkoholt, ugyanakkor az egy alkalommal elfogyasztott alkohol
atlagos mennyisége jelentdsen nétt. Mig 2007-ben ez az érték 50,65 ml/f6 volt,
addig 2015-ben 74,4 ml/f6 értéket mutattak ki. (Elekes, 2016)

A ,dolgozz keményen, jdtssz/szérakozz keményen” és az ,élvezet és
szabadidd” szemlélet elterjedését a HBSC kutatas adatai is szemléltetik, amelyek
a hétvégi lerészegedés és nagyivas ,normalizaléddsat” mutatjdk. A felmérés
adatai szerint a kozépiskolas didkok 16,1%-ara jellemzé a heti italfogyasztds, és a
naponta fogyasztdk aranya is 2,2%. A bor, boros kéla és pezsg6 fogyasztasa a
legnépszer(ibb, de a s6r és roviditalok fogyasztdsa is kiemelt helyen all.

Az els§ alkoholfogyasztasra jellemz6en 14 éves korban kerdl sor, de az
évfolyam emelkedésével egyre gyakoribba valik a havi, illetve heti fogyasztas. Az
els6 lerészegedés is jellemzéen (az életiikben mar lerészegedd 9. évfolyamos
didkok tébb mint 80%-anal) 14 évesen, vagy idGsebb korban torténik. A
megkérdezettek kézel harmada legaldbb kétszer volt részeg az élete soran, s a
didkok 14,3%-a egy italozassal toltott alkalommal 6t vagy tobb italt fogyaszt el.
(Arnold, 2014b)

Elekes Zsuzsanna ESPAD modszertan alapjan készitett, a IX. kerilet
didkjaira vonatkozd felmérésében is hasonlé adatokkal taldlkozhatunk a
kozépiskolds korosztadlyra vonatkozdéan. Eredményei szerint kozel minden
negyedik didk havi hdrom vagy tébb alkalommal iszik, a fidknak 12,5%-a, a
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lanyoknak pedig 6,9%-a havi hat vagy tobb alkalommal. Az el6z6 havi
lerészegedés ugyanakkor alacsony, de el6z6 havi nagyivdsrél a didkok kozel
egyharmada szamolt be. (Elekes, 2013)

Az 6todik magyarorszagi nagymintas ifjusagkutatas eredményei szerint a
15-29 éves korosztdly 13%-a hetente, 1%-a pedig naponta fogyaszt alkoholt. Az
el6z6 adatfelvétel eredményeihez képest a heti rendszerességgel fogyasztdk
aranya két szazalékponttal csdkkent, mig a havonta vagy ritkdbban fogyaszték
aranya ndétt. (Bauer, Pillék, Ruff, Szabd, Szanyi & Székely, 2017) A Békés megyei
Ifjusdgkutatas eredményei is heti szint( alkoholfogyasztas csokkenését mutatjak,
a hetente alkoholt fogyaszték aranyaiban 2004 és 2014 kozott 2,6% az eltérés.
(Piko, Strifler, Nagy, Heged(s & Klembucz, 2015) Ennek ellenére az Iskolaskoru
gyermekek egészségmagatartdsa kutatds legujabb felmérésének nemzetkozi
jelentésében kozolt adatok azt mutatjak, hogy a nemzetkozi atlaghoz képest nem
javulnak eredményeink, a 15 éves fiatalok lerészegedésének mutatéi alapjan
feldllitott rangsorban csak Dania el6zi meg hazankat. (Németh, 2016)

Alkoholfogyasztdsi szokdsok a vizsgadlt k6zépiskoldsok kérében

A cigarettaszerzés sajatossdgaihoz hasonlé eredményeket kaptunk a
szeszesitalok megszerzésének vizsgalatakor. Szeszipari termékcsoportonként
eltér6 mértékben, de minden esetben egyértelm( tobbséget alkotnak azok a
kozépiskoldsok, akiknek nem jelent nehézséget az alkoholos italok beszerzése.

13. tabldzat. Szeszipari termékcsoportok beszerzésének vélelmezett nehézsége a
vizsgdlt kbzépiskoldsok kérében

. . alkoholtartalmu égetett
sor cider e g bor
uditéital szesz
lehetetlen 4,6 4,0 5,2 2,6 4,6
nagyon nehéz 1,3 2,6 5,9 2,0 7,9
elég nehéz 5,9 7,9 9,8 10,5 11,2
elég konnyl 23,5 17,9 22,9 18,4 20,4
nagyon konny 58,2 58,3 45,1 61,2 47,4
nem tudja 6,5 9,3 11,1 5,3 8,6
Osszesen 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0

A kozépiskolds vdlaszaddk korében csak elvétve taldlkoztunk olyan
valaszaddval, aki még soha nem fogyasztott szeszesitalt, a vizsgdlt didkok tobb
mint haromnegyed része mar legalabb 10 fogyasztasi alkalmat tudhat maga
mogott.
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7. dbra. Szeszesital-fogyasztdsi alkalmak szama a vizsgdlt k6zépiskoldsok
kérében

Co

1-2

Oss

He-a

B10-19
W03

W 40 vagy tébb

Az adatfelvételt megel6z6 30 nap soran a kutatdsban résztvevé
kozépiskoldsok 72,8%-a fogyasztott szeszesitalt. A legtobbszor fogyasztott
terméktipus a sor és a bor.

14. tabldzat. Szeszipari termékcsoportok fogyasztdsi alkalmainak szadma az
adatfelvételt megel6z6 30 napban a vizsgadlt k6zépiskoldsok kérében

. . alkoholtartalmu égetett
sor cider e s bor
aditGital szesz

nem 37,3 60,1 77,9 41,3 44,7
fogyasztott

1-2 alkalom 34,6 23,6 12,8 30,7 27,6
3-5 alkalom 15,0 8,1 4,7 12,7 13,2
6-9 alkalom 5,9 3,4 0,7 7,3 7,9
10-19 alkalom 3,9 2,0 1,3 4,0 2,6
20-39 alkalom - 0,7 - 1,3 0,7
40+ alkalom 3,3 2,0 2,7 2,7 3,3
Osszesen 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0

Az utolsé alkalommal fogyasztott szeszesital-tipusok és az akkor
tapasztalt lerészegedés mértéke kozotti 6sszefliggést vizsgalva azt lathatjuk, hogy
a kozépiskoldsok jobban berugnak, mint az altalanos iskolasok, viszont az egyes
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szeszesitalok sorrendje azonos: a kisebb alkoholtartalom ellenére az
alkoholtartalmu udit6italok fogyasztdsa eredményezi a legnagyobb mértékd
intoxikacidt.

15. tabldzat. Az utolsé alkalommal fogyasztott szeszesital tipusa és a
lerészegedés mértéke a vizsgalt kbzépiskoldsok kérében

az utolsé alkalommal fogyasztott lerészegedés mértéke 10-
szeszesital tipusa fokozatu skalan

sor 3,86

cider 4,04

bor 4,33

égetett szesz 4,52

alkohol-tartalmu tditéGital 5,14

Nagyivasra a valaszaddok 63%-anak életében kerllt sor. A vizsgalt
kozépiskoldsok 9,8%-a mar 6 vagy tobb esetben gyakorolta ezt a fogyasztasi
mintdzatot.

Kabitoszerek, Gj pszichoaktiv anyagok

A Kabitdszer és Kabitdszer-fligg6ség Eurépai MegfigyelGkdzpontja altal kiadott
jelentés adatai szerint az Eurdpai Unid 15-64 éves népességének tobb mint
egynegyede probalt mar ki tiltott kdbitdszereket az élete folyaman. Az eurdpai
feln6ttek kozel 1%-a napi szintd kannabiszhaszndlénak tekinthets, a
kokainhasznalat csokkenését Ujabban mar nem lehet kimutatni, a
heroinhasznaldk szama ismételten novekszik, az MDMA piaca pedig Ujbdl
fellenddlt. 2015-ben 7585 tuladagoldsos haldleset tortént, és a kabitdszer-
blncselekmények szama 2006 és 2015 kozoétt majdnem egyharmaddal ndtt.
(EMCDDA, 2017)

Tovabbi aggodalomra ad okot, hogy 2016-ban atlagosan hetente egy Uj
pszichoaktiv anyagot jelentettek az EU korai el6rejelz6 rendszere felé. Ebben az
évben 66 Uj szert vettek nyilvantartasba, igy 2016 végére az EMCDDA altal
nyilvantartott Uj pszichoaktiv szerek szdma 620 folé emelkedett. Igaz ugyan, hogy
az Ujonnan felismert anyagok szdma a korabbi évekhez képest alacsonyabb volt,
ugyanakkor a piacon kaphatd anyagok mennyisége tovabbra is névekszik. 17
orszaghdl jelezték, hogy a kezelésben 1évé kliensek tobb mint 10%-4at herointdl
eltéré opioidok (példaul metadon, buprenorfin, fentanil) hasznalata miatt
kezeltek, valamint fentanilokat (akrilfentanilt és furanilfentanilt) tartalmazé
orrspray-k is megjelentek a piacon.

Az egyes kiszolgaltatott populdcidkban tehdat valtozatlanul komoly
kozegészségligyi kihivast jelent e szerek problémas hasznalata. Az eurdpai
orszagok jelentGs része (22 orszag) jelezte az Uj pszichoaktiv anyagok jelenlétét,
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de a szintetikus opioidok és stimuldnsok hasznalata legnagyobb aranyban
Magyarorszagon és az Egyesiilt Kirdlysagban van jelen. Szintetikus katinonok
injektdlasardl 15 orszagbdl szamoltak be, az Egyesiilt Kirdlysdgban a mefedron,
Finnorszagban az alpha-PVP, Magyarorszagon a pentedron, Szlovénidban pedig a
3-MMC nev(i anyagok haszndlata jelent6s. A szintetikus kannabinoidok
haszndlata pedig a hajléktalanok és fogvatartottak korében okoz egyre nagyobb
problémat.

A betegségek, fert6zések kozel kétharmadat a szokasos kabitdszerek
haszndlta idézte el6, de 9%-ban Uj pszichoaktiv anyagok (elsésorban szintetikus
katinonok és kannabinoidok) voltak jelen. Az akrilfentanil és a furanilfentanil nevd
szerek tobb mint 50 halalesetet okoztak, a szintetikus kannabinoidok ( a MDMB-
FUBINACA, az MDMB-CHMICA és az 5F-MDMB-PINACA) 18 halaleset és 27 nem
haldlos kimeneteli mérgezést idéztek el6, a MDMB-CHMICA szintetikus
kannabinoid (amit el6szor 2014-ben Magyarorszdg jelentette az EU korai
el6rejelz6 rendszere felé) pedig tobb mint 20 sulyos mérgezésnél és 28
halalesetnél volt kimutathaté. (EMCDDA, 2017)

A Nemzeti Drog Fdkuszpont 2016-os éves jelentésének (Csesztregi,
Horvath, Nyirddy, Port, Tarjan & Varga, 2016) adatai szerint Magyarorszagon
minden tizedik 18-64 éves, és minden 6todik 18-34 éves személy fogyasztott az
élete soran valamilyen tiltott drogot. A legnépszer(ibb szernek a marihudna és a
hasis szamit, de kimagaslé az ecstasyt fogyasztdk ardnya is.

Magyarorszagon 2010 ¢6ta 181, 2015-ben 24 Uj pszichoaktiv szert
azonositottak. A szerhasznalati mintdzatokban megjelentek a szintetikus
kannabinoidok (legel6szor a JWH-k, legujabban a FUBINACA, PINACA és
CHMINACA csoportba tartozd szerek), a designer stimuldnsok (2010-ben a
mefedron, 2011-ben az MDPV, 2012-t6l a pentedron, 2014-ben az a-PVP, 2015-
ben pedig az a-PHP), illetve ujfajta amfetaminszarmazékok. 2015-ben a tlicsere
programok klienseinek 80%-a els6dlegesen valamilyen Uj pszichoaktiv szert
injektalt. (Csesztregi et al., 2016)

Kdbitoszerek és uj pszichoaktiv anyagok haszndlata a magyar dltaldnos iskolds
didkok kérében

Az altaldnos iskolas fiatalok szerhaszndlati szokdsairdl az Oktatasi Hivatal Tanigy-
igazgatasi és Ellen6rzési Osztalyanak (OH TEO) a fegyelmi eljarasok
lefolytatasanak szakszer(iségét vizsgald tanulmanya szolgaltat némi informaciot,
amely 2015 &szén 2501 oktatasi intézményben (altaldanos iskolak és szakképzést
folytatd intézmények 97%-a) vizsgalta a felmérést megel6z6 harom tanévben
lefolytatott fegyelmi eljardsokat. A vizsgalt hdrom tanévben az adatkozld
intézmények 26%-a, 657 iskola folytatott le fegyelmi eljarast.

Az eredményekbdl kideril, hogy a fegyelmi eljarasok 16,90%-ara (2137
eljaras) altalanos iskolas tanuldk korében keriilt sor, és a fiatalabb korosztaly (6-

27
Szocidlis Szemle, 10. évfolyam 1. szdm (2017)



V. Horvdth & D. Molndr: Psychoactive substance use...

9 évesek) tanuldi egyre nagyobb szamban érintettek. Alkohol, drog birtoklasa,
arusitdsa, fogyasztdsa és haszndlata miatt inditott fegyelmi eljarasok szama az
iskolakban évrél-évre ndvekedett, a 2012/2013. tanévben mért 3,2 %-rél a
2014/2015. tanévben mar a 6,87 %-ot is elérte. Mig eleinte az alkoholfogyasztas
és dohanyzas miatti fegyelmi blintetések dominaltak, addig az utdbbi években az
egyéb tudatmddosité szerek haszndlata is egyre inkdbb megfigyelheté. Ennek
kovetkeztében a didkok jelent6s része megrovasban (109 eset) és szigoru
megrovasban (213 eset) részesilt, de a masik iskoldba torténd athelyezés (45
eset), illetve a kizaras (180 eset) is kimagaslo blntetési eljarasmdédnak mindsiilt,
a tiltott élvezeti szerek hasznalata miatt iskolabdl kizart tanuldk szama a vizsgalt
évek alatt hdromszorosara nétt. Mivel e tanulmanyban a szerhasznalati
szokasokra vonatkozé eredményeket nem elemezték kiilon az dltaldnos iskolas
tanulékra vonatkozdan, igy a rendelkezésre all6 adatok a fiatalabb korosztaly e
szempontbdl torténd vizsgalatat nem teszik lehetGvé. A kutatdsi jelentés egyes
sorai ugyanakkor utalnak ra, hogy a droghasznalat miatti fegyelmi biintetés az
altalanos iskolds korosztalyt is érinti. (Oktatasi Hivatal, 2016)

Elekes Zsuzsanna IX. keriletben végzett kutatdsdnak egyes részei is
szolgdltatnak adatokat az altaldnos iskolas didkok illegdlis szerhasznalati
szokasairdl. Eredményei szerint a megkérdezett didkok 17,4%-a fogyasztott mar
életében valamilyen tiltott szert, s egyharmaduk 10 vagy tobb alkalommal nyult
ezekhez a szerekhez. Az adatokbdl az is kideril, hogy legkésébb a marihuanaval
ismerkednek meg a didkok, de a marihuanat valaha hasznaldk 8,6%-a mar 10
évesen vagy el6bb haszndlta a szert. A korai kiprobalds a szipuzas (a szipuzdk
negyede 10 évesen vagy kordbban prdébalta ki), a gydgyszerhasznalat, illetve az
amfetamin és ecstasy fogyasztds esetében is gyakori. (Elekes, 2013)

Bozsek Nikolett Marcaliban és vonzaskorzetében vizsgalta a didkok
életmadijat. Az altalanos iskoldsokra vonatkozdéan megallapitotta, hogy a felsé
tagozatos fiatalok 94%-a ismer legalabb egyféle illegdlis drogot, 8%-uk hasznalja
is ezeket a szereket (1 f6 rendszeresen), s a didkok 75%-anak tudomasa van rdla,
hogy hol juthat hozza. (Bozsek, 2010) Szécsi Judit és Sik Dorka egy észak-alfoldi
régié hatranyos helyzet( térségben allapitotta meg, hogy az Ujfajta pszichoaktiv
szereket els6sorban a fiatalok, és mar egészen korai id6szaktdl, altaldban 10-12
éves kortdl hasznaljak, féként rekreacios céllal. E helyzet fennmaradasanak
biztositékat pedig az illetékes szakemberek tehetetlensége, a probléma javitdsat
szolgdld eszkdzok hidnya adja. ,, A droghaszndlat koril sincsenek titkok” — irj a
szerz6, a feln6ttek a gyerekek el6tt haszndljak a kiilonféle szereket, igy az egészen
fiatalok is tisztaban vannak azok hatasaival, és az iskolaba is beviszik e szereket.
A tanarok és a szakemberek tehat ismerik a diakok szerhasznalati szokasait, de
semmit sem tudnak tenni ellene. (Szécsi & Sik, 2016) Ezzel ellentétben az , Iskolai
Egészségfejlesztési és Univerzalis Drogmegel6zés” cimet visel6 kutatas
eredményei azt mutatjak, hogy az illegalis drogok hasznalta az altaldanos iskolas
didkok koérében elenyészg, és leginkabb a kotédési zavarral kiizdg, elhanyagolt és
gyengén tanulé didkokra jellemz8. (Grezsa & Suranyi, 2014)
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Kabitdszerek és uj pszichoaktiv anyagok haszndlata a vizsgdlt dltaldnos iskolds
didkok kérében

A megkérdezett altalanos iskolasok tobbsége nem tartja elképzelhetének a
cannabis-szarmazékokhoz valé hozzdjutdst. A legtobb vdlaszadd (60,1%) ezt
egyenesen lehetetlennek tartja, minddssze 7,2% véli ugy, hogy kdnnyen vagy
nagyon kdonnyen tudna marihudnat vagy hasist szerezni.

16. tabldzat. Cannabis-szarmazékok megszerzésének vélelmezett nehézsége a
vizsgdlt dltalanos iskoldsok kérében

lehe- | nagyon | inkabb | inkabb | nagyon | nem .

tetlen | nehéz nehéz | konnyl | kénnyl | tudja 0ss2.
12 N 30 7 - - - 7 44
% 68,2 15,9 - - -| 15,9 100,0
© 13 N 143 21 7 2 3 27 203
:‘2 % 70,4 10,3 3,4 1,0 15| 13,3 100,0
k7] 14 N 135 26 14 12 8 33 228
:g % 59,2 11,4 6,1 5,3 35| 14,5 100,0
}3 15 N 89 29 20 13 9 23 183
© % 48,6 15,8 10,9 7,1 49| 12,6 100,0
B 16 N 16 5 3 2 1 4 31
< % 51,6 16,1 9,7 6,5 32| 12,9 100,0
= N 4 - 1 - 1 1 7
% 57,1 - 14,3 - 14,3 | 143 100,0
ssszesen N 417 88 45 29 22 95 696
% 59,9 12,6 6,5 4,2 32| 13,6 100,0

A vizsgalt altalanos iskoldasok korében a cannabis-szarmazékok
életprevalencia értéke alacsony, 2,2%-0s.

Szamos egyéb drog hasznalatdra is rakérdeztiink a kutatasban, de ezek
emlitésszdma jellemz6en hibahatar alatti. Két kivételt kell megemliteni: a
nyugtatok visszaélésszer( haszndlatat 2,3%-os 30-napos prevalenciaérték, mig a
szervesolddszer-inhaldlast 6,1%-os életprevalencia-érték jellemzi.

A kérdésre vidlaszolé 703 altalanos iskolds didk kozul 12 f6 valaszolt
egyértelm( igennel arra a kérdésre, amely valamilyen Gj pszichoaktiv anyag
haszndlatara irdnyult. Tovabbi 15 f6 nem tudta biztosan meghatdrozni, hogy a
kordbban haszndlt vegylilet ebbe a csoportba sorolandd-e. Az U pszichoaktiv
anyagok megjelenési formaja jellemz6en novényi tormelék (9 emlités), illetve
por, kristaly vagy tabletta (6 emlités).

29
Szocidlis Szemle, 10. évfolyam 1. szdm (2017)



V. Horvdth & D. Molndr: Psychoactive substance use...

Kabitdszerek és uj pszichoaktiv anyagok haszndlata a magyar kbzépiskolds didkok
kérében

Az 2015-6s ESPAD eredmények azt mutatjdk, hogy a 9-10. évfolyamos didkok
21,8%-a fogyasztott mar élete soran biztosan droghasznalatai céllal valamilyen
tiltott szert, és egyotodik 20-nal tobbszor hasznalta ezeket az anyagokat. (Elekes,
2016) A HBSC eredményei szerint a kozépiskolas didkok 6tdde probalt mar ki
valamilyen illegdlis szert, és kozel tizediik (f6ként lanyok) visszaélésszer(ien
haszndlt kilonboz6 legdlis szereket. A didkok 6tdde 30 vagy tobb alkalommal
torténd hasznalatrdl is beszamolt. (Arnold, 2014c) Elekes Zsuzsannanak a IX.
kerllet 10. évfolyamos didkjaira vonatkozd adatai alapjan a szerhasznalék
jelent6s része prébalkozd, vagy alkalmi fogyasztd, ugyanakkor egyharmaduk 10-
nél tébb alkalommal fogyasztott droghasznalati céld anyagot. (Elekes, 2013)

A legnépszer(ibb szernek a marihuana szamit, amelyet az ESPAD
eredményei szerint a didkok 12,5%-a fogyasztott a kérdezést megel6z6 12
hénapban, 5,7%-uk pedig a kérdezést megel6z6 30 napban. Elterjedt az (j
pszichoaktiv szerek, els6sorban a szintetikus kannabinoidok hasznalata, az
altaték, nyugtaték és fajdalomcsillapitdk, valamint ezek alkohollal torténd
egylttes fogyasztdsa, illetve a magikus gombak és névényi drogok hasznalata is.
A hangulatjavitd szandékkal bevett fajdalomcsillapitdk, a szerves olddszerek
belélegzése, illetve a szipuzas is népszerlinek szamit, de az amfetamin, az ecstasy,
a kokain és az LSD fogyasztdsa is emlitésre méltd. (Arnold, 2014c; Elekes, 2016;
Elekes, 2013)

Az Eurobarométer fiatalokrol és kabitészerekr6l szélé6 2014-es
gyorsfelmérésének eredményei szerint az Eurdpai Unid 15-24 éves fiataljainak
8%-a fogyasztott mar életében valamilyen designer drogot, 3%-uk a felmérést
megel6z6 évben. (EMCDDA, 2016) Az Uj pszichoaktiv szerekre vonatkozé kérdés
a 2015-6s ESPAD kutatasban is szerepelt, amelyre érkez6 valaszok azt mutatjdk,
hogy hazankban ezeknek a szereknek hasznalata az unids atlagndl valamivel
magasabb. Magyarorszagon a kdzépiskoldsok 10,7%-a fogyasztott mar életében
valamilyen designer drogot, a szerfogyasztasi strukturaban a masodik
legnépszer(ibb szernek a szintetikus kannabinoidok szamitanak. A designer
drogokat fogyaszték kétharmada alkalmanként hasznalja ezeket a szereket, de
15%-uk rendszeres fogyasztd. A kiprobalas f6 okai kozé a kivancsisag kielégitése,
a vélelmezett kisebb egészségligyi kockdzatot, és a konnyl beszerezhetGség
sorolhato. (Elekes, 2016)

A kozépiskolas didkok jellemzéen 15 évesen keriilnek kapcsolatba ezekkel
a szerekkel, de a szipuzast mar 14 éves korban kiprébalja a didkok tobbsége. A
leginkdbb a szakiskoldkban elterjedt az illegalis szerek hasznalta, de a gyakori esti
I6dorgés és bulizas, illetve az egyik vagy mindkét édes szlil6s hidnya is kockazati
tényezének szamit. (Arnold, 2014c; Elekes, 2016)

A 2015-6s ESPAD eredményei a tiltott szerek fogyasztdsanak
visszaszoruldsat mutatjdk. A 2011-ben mért adatokhoz képest harmadaval
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kevesebben fogyasztottak tiltott szereket, és az életiikben 20-nal tobbszor
illegalis szereket hasznaldok aranya 5-6 szdzalékponttal csokkent. A marihuana
esetében 32,5%-os visszaesést figyelhet6 meg, az amfetaminok és az ecstasy
életprevalencia értéke a felére csdkkent, a mefedron fogyasztdsa pedig szinte a
nullara redukalédott. (Elekes, 2016)

Kdbitdszerek és uj pszichoaktiv anyagok haszndlata a vizsgalt k6zépiskolds didkok
kérében

17. tdbldzat. Cannabis-szdrmazékok megszerzésének vélelmezett nehézsége a
vizsgdlt kbzépiskoldsok kérében

lehe- | nagyon | inkabb | inkdbb | nagyon | nem ..
tetlen | nehéz nehéz | konnyl | kénnyl | tudja 0852.
15 N 3 - 3 - 1 3 10
% 30,0 - 30,0 - 10,0 30,0 100,0
16 N 16 5 7 10 11 5 54
% 29,6 9,3 13,0 18,5 20,4 9,3 100,0
o 17 N 11 3 6 9 10 5 44
E; % 25,0 6,8 13,6 20,5 22,7 11,4 100,0
k9] 18 N 5 4 2 4 3 7 25
:g % 20,0 16,0 8,0 16,0 12,0 28,0 100,0
g o N 1 1 1 - 1 2 6
© % 16,7 16,7 16,7 - 16,7 33,3 100,0
B N 3 - - 4 - - 7
< |20 g 42,9 - -] 571 - - 100,0
2 N - 2 - 1 - - 3
% - 66,7 - 33,3 - - 100,0
N - - - 1 - - 1
23 % - - - 100,0 - - 100,0
Ssszesen N 39 15 19 29 26 22 150
% 26,0 10,0 12,7 19,3 17,3 14,7 100,0

A vizsgdlt mintaban 21,71%-0s a cannabis-szarmazékok életprevalencia
értéke. A valaszaddknak hozzavetSlegesen 10%-a haladja meg a prébalkozd
jellegli fogyasztas szintjét (8. abra). A drog kiprobalasanak leggyakoribb id6szaka
a 15 éves életkor, a valaha cannabis-szarmazékot fogyaszték 53,3%-a ekkor
hasznalta el8szor.
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8. dbra. Cannabis-szdrmazék fogyasztdsi alkalmak szama a vizsgdlt
kézépiskoldsok élete sordn

Co

O1-2

3=

He-a

W10-19

[ felcl]

B 40 vagy tékb

Az egyéb drogtipusok kozul azokndl taldlkoztunk magasabb
prevalenciaértékekkel, amelyek beszerzése torvényes keretek kozott is
lehetséges. (Egyediili kivételként az amfetamint emlithetjik, amelynek
életprevalencia-értéke 4,6%) A szerves olddszerek inhaldlasanak életprevalencia-
értéke 15%.

Az adatfelvételt megel6z6 30 napban a kozépiskolasok 15,7%-a altatot
vagy nyugtatdt, 9,8% pedig fajdalomcsillapitét fogyasztott orvosi rendelvény
nélkil. 13,1%-uk gyogyszereket alkohollal egyiitt fogyasztott.

A vizsgalt kozépiskoldsok kérében csak néhany olyan vélaszado volt, aki
fogyasztott mar valamilyen Uj pszichoaktiv anyagot.
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9. Gbra. Uj pszichoaktiv életprevalencidja a vizsgdlt kézépiskoldsok kérében

M hasznak
(Onem hasznatt

nem tudja, nem
O hiztos benne

A fogyasztott Uj pszichoaktiv anyagok szinte kizardlag novényi tormelék
formajaban jelennek meg a vizsgdlt kozépiskolas populacidban, egy, illetve két 6
tett emlitést kristalyos, illetve folyadék allagu szerrél.

Energiaital és kavé

A Nielsen 2010. marciusi adatai 6t év alatt vilagszinten megdupldzddott,
Magyarorszagon pedig 2011-ben az el6z6 évhez képest 240 ezer hektoliterrel
tobb energiaital keriilt értékesitésre. (Orgovany, 2012) A fejlett orszagokban a 10-
18 éves korosztalyba tartozok kétharmada és a 10 évesnél fiatalabbak 15%-a
fogyaszt kisebb-nagyobb rendszerességgel energiaitalt. (HVG, 2014). Egyre t6bb
fiatalt lehet latni kezében energiaitallal, noha szdmos tudomanyos eredmény
bizonyitja ezen szerek egészségre kdros hatasait.

A tulzott energiaital fogyasztast vizsgalva Jennifer L. Temple és Kathleen
E. Miller megallapitotta, hogy az energiaital fogyasztds problémas
magatartasformdakhoz (dohanyzas, italozas, tiltott drogok hasznalta, fizikai
bantalmazas, kockazatos szexualis magatartasformak) vezet. (Berényi, Farkas,
Strausz & Téth, 2011) Miller 2008-ban bevezette a ,toxikus macsé személyiség”
(,toxic jock identity”) fogalmat is, amellyel az energiaital elfogyasztasa utdni olyan
ideiglenes allapotot jeldl, ,,amely a tevékenységhez kapcsoléddan megnévekedett
kockdzatvdllaldshoz, veszélyes viselkedésmddhoz és tulzott maszkulinitdshoz
vezet” (Grész & Szatmari, 2012, p. 675).
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A legtobb esetben a rosszullét az alkohol és az energiaital egytitt torténé
fogyasztasa kapcsan jelentkezik, amelyhez sok esetben a rohamszer( ivas és a
teljes bédulat allapota (,bridge drinking”) (Gradvohl, Vida & Racz, 2015) is
kapcsoldédik, valamint a dohdnyzds kockazata is felmertl. (Németh, 2014)
Gradvohl Edina, Vida Katalin és Racz Jozsef (2015) kutatasi eredményei szerint az
energiaital alkohollal torténd fogyasztdasa hamis érzetet kelt (,wideawake
drunkenness”— ,éber részegség”), igy tompitja az alkoholmérgezés érzékelését,
de az is el6fordulhat, hogy egymas hatdsat felerGsitve csokkentik a valéban
elfogyasztott alkoholegységek mennyiségét.

Az dltaldnos iskoldsdidkok energiaital- és kavéfogyasztdsa Magyarorszdgon

Az ,Egészség és egészségmagatartas iskolaskorban” (Health Behaviour in School-
aged Children — HBSC) adatai azt mutatjak, hogy 5., 7.,9. és 11. évfolyamos diakok
8,9%-a naponta fogyaszt energiaitalt, ugyanakkor a didkok 17,6%-a soha, s kozel
ugyanennyien heti egy alkalomnadl is ritkdbban. A mérsékeltebb fogyasztas a
legfiatalabb korosztdlyra jellemz8, az energiaitalt naponta fogyasztd tanuldk
(N=6079) csupan 8,6%-a 5. osztalyos, 18,9%-a pedig 7. osztalyos didk. (Németh,
2014)

Az Orszagos Tisztif6orvosi Hivatal 2011. november 1. 6ta gyljti az
energiaital-fogyasztdssal O0sszefliggé adatokat, amelyek azt mutatjak, hogy két
hénap alatt 123 gyermek, illetve fiatal szorult ellatdsra a tulzott energiaital
fogyasztds miatt. A rosszullétrél beszdmold személyek 18%-a 11-12 éves, 26%-a
13-14 éves, 19%-uk 15-16 éves, de 8-10 éves koru gyermekek is voltak az
ellatottak kozott. (ANTSZ, 2012)

A Floridai Mérgezésellen6rzési Kozpont (Florida Poison Control Centre)
2007. januarja és 2008. marciusa kozott 39 f6 2-20 éves koru személyt latott el
koffeintuladagoldsos tiinetek miatt. Beszamoltak olyan esetekrdl is, ahol
epilepszids roham l|épett fel a nagy mennyiségben fogyasztott energiaitalok
koffein-, guarana- és taurintartalma miatt. (Grdsz & Szatmari, 2012)

Energiaital- és kavéfogyasztds a vizsgdlt dltaldnos iskoldsok kérében
A megkérdezett altalanos iskoldasok 81,9%-a fogyasztott mar energiaitalt élete

soran. A vdlaszaddk 17,5%-a 40-nél tobb fogyasztasi alkalomrél szamolt be. A
valaszadast megel6z6 30 napos prevalencia 53,8%.
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18. tabldzat. Energiaital-fogyasztds alkalmainak szdma az adatfelvételt
megeldz6 30 napban a vizsgdlt dltaldnos iskoldsok kérében

Fogyasztasi alkalmak szama Bssz.

0 1-2 | 35 | 69 | 10-19 | 20-39 | 40+
5 LN 26 7 5 3 2 - - 43
% 60,5 | 16,3 | 11,6 | 7,0 4,7 - -| 100,0
o |13 LN 104 47 12 15 9 3 3 193
S % 53,9 | 244 | 6,2 7,8 4,7 1,6 1,6 | 100,0
B |, N 95 59 17 23 14 6 4 218
° % 436 | 271 | 78| 106 6,4 28| 18| 1000
g iz N 71 38 21 21 14 5 6 176
3 % 40,3 | 21,6 | 11,9 | 11,9 8,0 2,8 3,4 | 100,0
g . N 11 6 2 4 4 - 1 28
< % 39,3 | 21,4 | 71| 143 14,3 - 3,6 | 100,0
17 N - 1 - - 2 2 1 6
% -| 16,7 - - 33,3 33,3 | 16,7 | 100,0
ssszesen | 307 | 158 57 66 45 16 15 664
% 46,2 | 23,8 86| 99 6,8 2,4 | 23| 100,0

Az energiaital és szeszesital egylittes fogyasztdsa kifejezetten veszélyes
fogyasztasi mintazatnak tekinthet6. Ennek ellenére az életprevalencia viszonylag

magas, 44,5%-0s az altalanos iskolas didkok mintajaban.

A megel6z6 havi fogyasztds esetében 22,9%-os prevalenciat mértiink.
Ebben az idészakban az energiaitalt alkohollal egyiitt is fogyasztd didkok koziil
minden masodik 3 vagy tobb alkalommal keritett sor ilyen tipusu szerhasznalatra.

19. tabldzat. Energiaital és alkohol egyiittes fogyasztdsi alkalmainak széma az
adatfelvételt megel6z6 30 napban a vizsgadlt dltaldnos iskoldsok kérében

Szocidlis Szemle, 10. évfolyam 1. szdm (2017)

Fogyasztasi alkalmak szdma Bssz.

0 1-2 3-5 6-9 | 10-19 | 20-39 | 40+
5 N 34 4 3 1 1 - - 43
% 79,1 9,3 7,0 2,3 2,3 - - | 100,0
o | s N 155 16 5 4 6 1 2 189
S % 82,0 8,5 2,6 2,1 3,2 0,5 1,1 | 100,0
% |y N 173 24 3 4 8 2 3 217
° % 79,7 | 11,1 1,4 1,8 3,7 0,9 1,4 | 100,0
E; iz N 126 25 7 6 7 3 2 176
8 % 71,6 | 14,2 4,0 3,4 4,0 1,7 1,1 | 100,0
2 - N 18 5 - 3 1 - 1 28
< % 64,3 | 17,9 -| 10,7 3,6 - 3,6 | 100,0
17 N 2 2 - - - 1 1 6
% 33,3 | 33,3 - - - 16,7 | 16,7 | 100,0
e N 508 76 18 18 23 7 9 659
% 77,1 | 11,5 2,7 2,7 3,5 1,1 1,4 | 100,0
35
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A kavéfogyasztas kiprébaldsan is tul van a vizsgalt altaldnos iskoldsok
tobbsége (72,96%). A vélaszaddkra ezzel egylitt 6sszességében inkdbb a kavézas
kiprébdlasa, és csak kismértékben annak rendszeres gyakorldsa jellemzé.

10. dbra. Kdvéfogyasztdsi alkalmak szadma a vizsgdlt dltaldnos iskoldsok élete
sordn

o

1-2

Oz-s

(]

W10-19

W 20-39

W 40 vagy tébb

A napi rendszerességgel kavézas mar az altalunk vizsgalt legfiatalabb, 12 éves
korosztalyban is megjelenik, de az el6forduldsa csak a 14 évesek és az annal
id6sebbek korében haladja meg a 10%-ot.

20. tabldzat. Kdvéfogyasztds alkalmainak széma az adatfelvételt megel6z6 30
napban a vizsgdlt dltaldnos iskoldsok kérében

egyaltalan egy egy naponta |naponta |naponta

nem ivott kavénal kavénal 1-2 3-4 5 vagy
kavét kevesebbet |kevesebbet kavét kavét tobb 0ssz.

ivott ivott ivott ivott kavét

hetente naponta ivott
12 N 26 7 4 3 - - 40
% 65,0 17,5 10,0 7,5 - -1100,0
o |13 N 123 35 18 12 - 3] 191
E % 64,4 18,3 9,4 6,3 - 1,5(100,0
@ 14 N 107 55 20 24 2 3| 211
:g % 50,7 26,1 9,5 11,4 0,9 1,4|100,0
? L 72 44 23 28 3 3] 173
© % 41,6 25,4 13,3 16,2 1,7 1,7|100,0
2 6 [N 17 4 1 6 - 1] 29
< % 58,6 13,8 3,4 20,7 - 3,41100,0
17 N 2 2 - 2 - - 6
% 33,3 33,3 - 33,3 - -1100,0
5sszesen N 347 147 66 75 5 10| 650
% 53,4 22,6 10,2 11,5 0,8 1,5|100,0
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Kézépiskolds didkok energiaital- és kavéfogyasztdsa Magyarorszdgon

Az Echo Survey Szocioldgiai Kutatdintézet 2006-ban egy székesfehérvari
kozépiskola didkjai korében vizsgdlta a drogérintettséget, s eredményeik alapjan
megallapitottak az energiaital fogyasztasanak fokozatos elterjedését, ugyanis a
megkérdezett didkok 93%-a egyszeri kiprébalasrdl, 68%-uk pedig rendszeres
haszndlatrdél szamolt be. (Echo Survey Szocioldgiai Kutatéintézet, 2006)

Az ESPAD kutatas eredményei szerint a 9-10. évfolyamos didkok 17,9%-a
legalabb tiz alkalommal fogyasztott mdr az élete sordn energiaitalt. A kérdezést
megel6z6 hdnapban a didkok kozel egynegyede (f6ként fiuk) legalabb egyszer
alkohollal fogyasztotta ezt az italfajtat.

Az energiaital fogyasztasa a szakiskolasok kérében a leggyakoribb, 32%-
uk tiz vagy tobb alkalommal ivott energiaitalt a kérdezést megel6z6 hénapban;
emellett az eredményekbdl az is latszik, hogy legnagyobb aranyban a vidéki
iskolak didkjait korében fordul el6. A teljes csalddban éI6 fiatalok, a fels6foku
végzettségl szUlSk gyerekei, valamint az atlagosndl jobb anyagi helyzet( didkok
azonban kevésbé érintettek. (Elekes, 2016)

A HBSC kutatas eredményei arra hivjak fel a figyelmet, hogy az életkor
novekedésével szignifikdnsan né az energiaitalt fogyaszték aranya egészen a
kozépiskolds korosztalyig. A naponta energiaitalt fogyaszté fiatalok 21,7%-a 9.
évfolyamos, 20,7%-a pedig 11. évfolyamos didk. (Németh, 2014)

A 2016-os Ifjusagkutatas mar a fiatalok kavé fogyasztasi szokasait is
vizsgalta, melynek eredményei a 2012-es adatokhoz képest a legalabb egyszeri
kavé fogyasztds 15 szdzalékpontos emelkedését mutatjak. Mig 2012-ben a 15-29
éves didkok 41%-a ivott naponta legaldbb egyszer kavét, addig 2016-ban mar a
didkok 58%-arol mondhatd el ugyanez. Az energiaital esetében a kutatds
eredményei hét szazalékpontos fogyasztasnovekedést mutatnak ki; 2012-ben
legaldbb naponta egy energiaitalt a fiatalok 3%-a ivott, addig 2016-ban 10%-ra
novekedett ez az arany. (Bauer, Pillok, Ruff, Szabd, Szanyi & Székely, 2017)

Az Orszagos Tisztif6orvosi Hivatalhoz folyamatosan érkeznek
bejelentések a ment&szolgalattdl, az orvosi ligyeletekrdl, a gyermekorvosoktdl, a
védéndéktél, valamint az dltalanos és kdzépiskoldkbol az energiaital tuladagolassal
Osszefliggd esetekrél. 2011. november 1. és december 31. kdzotti idészakban
Osszesen 123 fénél (19%-uk a 15-16 éves, 12%-uk a 17-18 éves korosztalyba
tartozik) idézett el rosszullétet az energiaital fogyasztds, aminek napi
elfogyasztott mennyisége két deciliter és 3 liter k6zott mozgott.

Az érintettek leginkdbb zaklatottsagrdl, ingerlékenységrél (27%),
felfokozott idegallapotrdl, nyugtalansagrol, almatlansagrél (24 %), szédilésrdl,
hanyingerrél és hanyasrdl, valamint szapora szivverésrél és mellkasi szlrasrol
szamoltak be, kozel harmadukat pedig egészségligyi ellatasban kellett részesiteni.
Az esetek 23%-3aban az energiaital fogyasztdsa alkoholtartalmu ital fogyasztasaval
egylitt tortént. (ANTSZ, 2012) Tébi Istvan és TérScsik Mdria szerint ugyanakkor az
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»allanddan cukros I6ttydket isznak” altaldnos elgondoldsnal sokkal jobb a helyzet,
s az egészségre karos italok kozil leginkabb a kavét fogyasztjak a fiatalok. (Tébi &
TorGcesik, 2013)

Energiaital- és kavéfogyasztds a vizsgadlt k6zépiskoldsok kérében

A vizsgalt kozépiskolasok kdzott minddssze 8 6 volt, aki még sohasem fogyasztott
energiaitalt. Tovabbi 8,4% a kiprébdld kategdriaba sorolhatd, a tébbiek kérében
viszont a jelentds tapasztalati tudas a jellemzd: a valaszaddk 50%-a 40-nél tobb
alkalommal fogyasztott energiaitalt élete soran.

Az adatfelvételt megel6z6 30 nap prevalenciaértéke 82,4%, tehat
feltételezhetjuk a vizsgdlt kozépiskolasok négyotode legaldabb  havi
rendszerességgel fogyaszt energiaitalt. Kritikusnak tlnik a 16. életév, a
rendszeres fogyasztds ekkortdl vélik jellemzévé. A kozépiskoldsok korilbelil
hatoda napi rendszerességgel fogyasztja a terméktipust.

21. tabldzat. Energiaital-fogyasztds alkalmainak szdma az adatfelvételt
megeldz6 30 napban a vizsgdlt k6zépiskoldsok kérében

Fogyasztasi alkalmak szama Bz,

0 1-2 3-5 6-9 10-19 | 20-39 | 40+
15 N 4 1 1 - 2 1 1 10
% 40,0 | 10,0 | 10,0 - 20,0 10,0 | 10,0 | 100,0
16 N 9 11 13 6 6 4 4 53
% 17,0 | 20,8 | 24,5| 11,3 11,3 7,5 7,5 | 100,0
o 17 N 8 10 7 6 7 2 4 44
E % 18,2 | 22,7 | 159 | 13,6 15,9 4,5 9,1 | 100,0
k9] 18 N 2 4 3 5 3 4 4 25
:g % 80| 16,0| 12,0 | 20,0 12,0 16,0 | 16,0 | 100,0
(‘3 o N 2 - 2 1 1 - - 6
© % 33,3 -| 33,3 | 16,7 16,7 - - | 100,0
2 N - - 1 1 2 1 1 6
< | % - -| 16,7 | 16,7 33,3 16,7 | 16,7 | 100,0
| N 1 - - 1 1 - - 3
% 33,3 - -| 333 33,3 - - | 100,0
N - 1 - - - - - 1
23 % - | 100,0 - - - - -| 100,0
ssszesen N 26 27 27 20 22 12 14 148
% 17,6 | 18,2 | 18,2 | 13,5 14,9 8,1 9,5| 100,0

A vizsgalt kozépiskolasok kétharmada fogyasztott mar egyltt energiaitalt
és szeszesitalt, 10%-uk 40-nél tobb alkalommal.
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A megel6z6 hénap tapasztalatai alapjan a jellemz6 fogyasztasi gyakorisag
a havi 1-2 alkalom, ennél gyakoribb fogyasztas csak a valaszaddk 6tddére

jellemzé.

22. tabldzat. Energiaital és alkohol egyiittes fogyasztdsi alkalmainak szdma az
adatfelvételt megel6z6 30 napban a vizsgdlt k6zépiskoldsok kérében

Fogyasztasi alkalmak szdma 5.

0 1-2 3-5 6-9 10-19 40+
5 LN 5 3 2 - - - 10
% 50,0 | 30,0 | 20,0 - - - 100,0
6 N 33 10 8 1 - 1 53
% 62,3 | 189 | 151 1,9 - 1,9 100,0
o |17 N 25 11 1 2 3 1 43
S % 58,1 | 25,6 2,3 4,7 7,0 2,3 100,0
i I N 12 8 - 1 3 1 25
° % 48,0 | 32,0 - 4,0 12,0 | 4,0% 100,0
g i N 2 - 2 1 - 1 6
3 % 33,3 -| 333| 16,7 -| 16,7 100,0
g N 4 1 - - - 1 6
< |20 Iy 66,7 | 16,7 - - -| 16,7 100,0
N 3 - - - - - 3
21y 100,0 - - - - - 100,0
N 1 - - - - - 1
23 % 100,0 - - 100,0
S N 85 33 13 5 6 5 147
% 57,8 | 22,4 8,8 3,4 4,1 3,4 100,0

A kavéfogyasztas esetében 83,89%-os életprevalenciat mértiink
kozépiskolds mintaban. Az altalanos iskoldsokhoz képest a valtozas nem
elsGsorban igy, hanem a fogyasztasi alkalmak szamat vizsgalva azonosithaté be.

a

11. dbra. Kdvéfogyasztdsi alkalmak szama a vizsgadlt k6zépiskoldsok élete sordn

Co
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Az adatfelvételt megel6z6 egy hdnap fogyasztdsi adatait vizsgdlva 66,9%-
os prevalenciat talalunk, a napi rendszerességgel kavézd kozépiskoldsok aranya
34,4%.

23. tabldzat. Kdavéfogyasztds alkalmainak széma az adatfelvételt megel6z6 30
napban a vizsgdlt kézépiskoldsok kérében

egyaltalan | egy kavénal | egy kavénal naponta | naponta
nem ivott kevesebbet kevesebbet 1-2 3-4 ..
Kévét ivott ivott Kévét kavet | O%%
hetente naponta ivott ivott
15 N 3 2 2 3 - 10
% 30,0 20,0 20,0 30,0 - | 100,0
16 N 19 15 6 11 2 53
% 35,8 28,3 11,3% 20,8 3,8% | 100,0
o |17 N 15 5 8 14 1 43
:‘2 % 34,9% 11,6% 18,6% 32,6 2,3% | 100,0
© 18 N 10 3 1 10 1 25
:g % 40,0% 12,0% 4,0% 40,0 4,0% | 100,0
® 19 LN - 2 1 1 - 4
© % - 50,0% 25,0% 25,0 - | 100,0
2 0 LN 1 1 - 4 - 6
< % 16,7% 16,7% - 66,7 - | 100,0
21 N - - 1 1 1 3
% - - 33,3% 33,3 33,3% | 100,0
N - - - 1 - 1
23 % - - - 100,0 - | 100,0
Ssszesen N 48 28 19 45 5 145
% 33,1 19,3 13,1 31,0 3,4 | 100,0

Zaro gondolatok

A szakirodalmi forrasokbdl szdrmazdé empirikus adatok és sajat kutatdsi
eredményeink 0sszevetése sordn szamos eltérésre is felfigyelhetett a figyelmes
olvasd, amelyek magyarazata — az alapsokasagok és az alkalmazott mddszertan
kiilonbségei miatt — csak korlatozottan lehetséges. Az egészségfejlesztés
témakorében végzett kutatdsok ezen sajatossaga ravilagit az egységes
kutatdsmoddszertani gyakorlatok irdnydba torténé szakmai elmozdulas
szlikségességére.

Kutatasunk masik Iényeges tapasztalata az alapsokasdg heterogenitdsat
érinti. Bar az el6z6ekben kozzétett adatok két kisebb, teriiletileg pontosan
korilhatarolt kozigazgatasi egységre vonatkoznak, helyi szintd
alkalmazhatdsaguk korlatozott. A kutatdsi eredményekbdl kovetkezé iskolai
intervencidk ugyanis csak akkor fognak valds sziikségletekre épiilni, ha az adott

40
Social Review, volume 10, issue 1 (2017)



Horvath V. & Molndr D.: Pszichoaktiv szerhaszndlat...

iskola sajat adataira épil. Az ilyen bontasban kozolt adatok publikdlhatdsaga
korlatozott, jelent6sége azonban meghatdrozé. Jelen kutatds eredményeit — az
egyes valaszadék és osztalyok anonimitasat biztositva — eljuttattuk a
adatfelvételben résztvevd iskoldk vezet6i szamara.
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