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Flo+f Z+H{F+1cl A tudatm,dos$t, szerek farmakol,giai tulajdonsfgai

The neuropharmacology of substances of drug abuse

Semmelweis Egyetem, Farmakol#giai $s Farmakoter%pi%s Int$zet + 1089 &yyodpesd, thr 4. + Tel.: (1) 210 4416 + Fax: (1) 210 4412
E-mail:furzsu@pharma.sote.hu

&sszefoglale: A tudatm,dos$t, szerek *kfb$t,szerek+, bfr famakol,giailag elter! hatfsm,d" szerek, k#z#s
tulajdonsfga, hogy euf,rift, kfbulatot, b,dulatot, percepci,s ill"zi,kat okoznak, s ezert ab"zushoz, illetve
az egyeni s tfrsadalmi veszelyesseget jelent! f,gg!segi fllapotokhoz vezetnek.

Kulcsszavak: kfb$t,szerek, farmakol,giai tulajdonsfgok, cellulfris hatfsm,d, tolerancia, dependencia

Summary: The substances of drug abuse although belong to pharmacologically diverse classes, they all
have in common that they induce strong euphoria, well being, altered perception and reward, and with
chronic exposure most of them evoke physical and psychological dependence.The abuse of these drugs

causes major public health problems.
Keywords: substances of drug abuse, pharmacology, cellular mechanism of action, tolerance, depen-

dence

A tudatm#dos"t# szerek (k%b"t#szerek, pszichotrégzminye az ab"zus \visszallls, nem orvosi el'srZsra
szerekk&z&s tulajdonsZga, hogy olyan k(I&nleges hajalkalmazZs”, majd a f(gg's!g kialakulZsa ¢5, 6, w, Qe.
teer'vel \ldrive®” bernak, amellyel mentZlisan t&bb!- Ismereteink vannak arrel, hogy a kls' k'korszaki
kevlsb! eglszs!ges szem!lyeket rZkinyszeretenek arragmber !vezredekkel a civilizZcie hajnala el'tt felfe-
hogy a valssZg el'l tkimiai vakZcisra® menjenek, ilyen dezte !s megtalZlta a term!szetben a legt&bb ma is is-
szerekkel lljenek. Farmakolegiai szempontbel legfon- mert n&vinyi vagy Zllati eredet$ szedatsvumot, narko-
tosabb hatZsuk + az euferia, kZbulat, bedulat + k&vettikumot, euferikumot, hallucinog!nt vagy stimulZnst
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Elekes 2009 [5]; Hibell «s tfrsai, 2009 [6] utfn
1. sbra

Illegelis droghasznelat Eur€peban (2007)
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2. *bra

Az alkohol Is gy€gyszer egy"ttfogyasztesenak el#fordulesa Eur€peban

+ azaz a !pszichotrep® szereket. A delsriumot okoze Hazai $s nemzetk&zi k%b'"t#szerkorrqkszicho-
n&vinyek, mint pl. a mZkn&v!nyPapaversomnife-  trep szerek kontrolljZt a 'HO Zltal felZllstott Schedule
rum”®, azAtropa belladonnaagy @atura stramonium  of Controlled Substances I+IV. osztZlyba vals sorolZsa
az 'si kult"rZkban is jel ismertek voltak. alapjZn vlgzik. A felosztZs egyik f' alapelve, hogy az

Napjainkban komoly probl!mZt jelent a #atal gene- adott szert hasznZljZk-e medicinZlisan vagy sem, illet-
rZcie drogfogyasztZsa. Az ENSZ adatai szerint QU+We hogy dependenciakapacitZsa milyen m!rt'lk$ «5e.
millis rendszeres kZbsteszer-fogyaszte !l a vilZgon 6, Jel ismert a kZbsteszerek elleni k(zdelemben aktevan
, Ue, r'szt vev' szervezetek !s szakemberek el'tt, hogy eze-
Magyarorsz%gam|+]] ezer drogf(gg'r'l !s mint- ket a listZkat folyamatosan kijZtsszZk azdesigner®
egy _7+567 ezer alkalmi fogyaszterl tudunk ], 9, 57s. drogok szint!zis!vel. MagyarorszZgon a Legfels'bb
SajnZlatos, hogy a k&zelm"ltban megk!rdezett k&z!p-BeresZg de#niZlja a tcsek!ly mennyis!gP Is a Yjelent's
iskolZs korosztZly _7+U7'-a kiprebZlt valamilyen dro- mennyis!g® fogalmZt abbel a c!lbel, hogy a droggal
got. Az illegZlis drogokkal visszall'k szZmZt mintegy kl!tflle kapcsolatban Zllskat + kZbeteszerbirtoklZs ‘cse-
57 777-re becs(lik. Szerencs!re az illegZlis szerekfogyask!ly mennyis!gben® sajZt cllra, illetve kZbsteszer-
tZsa terln MagyarorszZg az eurspai mez'ny hZtse har- birtoklZs jelent's mennyis!gben® kereskedelmi c!lra
madZban foglal helyet \5. Zbra”. + b(ntetjogilag biztonsZggal el lehessen k(I&neteni.

MagyarorszZgon ké&zismerten akohol a vezet'
drog®: hazZnkban az alkoholbetegek szZmZt 5 millie-
ra, az alkoholizmus Zltal vesz!lyeztetett szem!lyek szZDEFIN'CI(K
mZt 6 milliera becs(lik.

Az alkohol Is gyegyszerek egy(ttfogyasztZsa ugyan-Dependencia. A gy!gyszer(drog)-f'gg#s$g
csak riaszte mirtlk$ hazZnkban, eurspai viszonylat- fogalma
ban is \6. Zbra”.

A hazZnkban kZbsteszer-t"ladagolZs k&vetkeztlben Pszich$s dependendigszich!s f(gg!s drogkeres'
regisztrZIt halZleseteket mutatja az |. tZblZzat. FigyenagatartZsban, a szer megszerz!s!re kinyszerst' vZgy-
lemremllte, hogy a szedatevumokkal \legZlis szerek”ban, sevZrgZsban manifesztZlsdik.
kapcsolatos visszalllsek okozta halZlesetek szZma Ebben az Zllapotban az egy!n &nmaga kiellg(l's!-
fel(Im"lja a tiltott drogok szZmlZjZra erhate elhalZlo- re, &&mire hasznZlja ismltelten a szert, nem t&r'dve
zZsok szZmZt. annak kockZzataival, eglszs!g're, csalZdjZra, munkZ-
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Drogszed!ssel k%zvetlen"l kapcsolatba holz.r;[att)é Zhztttlolesetek szema Magyarorszegon (1997-2007)
1997 1998 1999 2000 2001 2003 20072
Opistok 46 23 40 35 39 24 23
Marihuena - - 1 1 - -
Amfetaminok 1 4 1 2 1 4 1
Szedat$vumok 255 210 281 198 214 220 160

1 A 2003 «vi adatokat a Focal Point, a t#bbi svek adatait a Semmelweis Egyetem lgazsfg,gyi Orvostani Intszete szolgfltatta.
2 A 2007 +vi adatok a Szociflis *s Munka,gyi Miniszim LJelentes a magyarorszf gi kfb$t,szerhelyzet?008° szakmai kiadvfnysorozatfban jelent meg [9]

jZra, k&rnyezetlre nlzve. \Az er's dohZnyosok is jo  Ollatkes!rletekben a legt&bb kZbeteszer + plldZul
p!ldZk erre a magatartZsra.” opioidok, barbiturZtok, benzodiazepinek, etanol, an-
Fizikai (*zik%lis, *ziol#giai vagy szomatikus) depenaestheticus gZzok, oldeszerek, k&zponti idegrendsze-
dencia. Fizikai dependenciZrel akkor besz!lhet(nk, ri-stimulZnsok, phencyclidin, nikotin, ko"ein + &nada-
amikor a szerek megvonZsa \abbahagyZsa, illetve korgelZsa kivZIthate, meg a cannabis vagy az LSD &nada-
petitsv antagonista beadZsa” jellegzstem%si vagy golZsZt Zllaton eddig nem siker(lt kimutatni.
absztinencia-szindrimY%g!z el', amelynek t(netei A legelterjedtebb n!zetek szerint a re“ard tulajdon-
sokszor ellent!tesek az illet' drog akut hatZsaival \lre- sZg Iltrej&ttlben hZrom fontos agyi transzmitterrend-
bound°” Is rendszerint annak mZr csekl!ly dezisZval szer + @opamin (DA)-, a GABA- $s az endog$n opioid
enyhsthet'k \szuppresszis". rendszer §7tszik szerepet. A mezolimbikus dopamin
ToleranciaEgyes szerek hatlkonysZga ism!telt adZ-rendszer az addiktev szerek els'dleges tZmadZspontja.
suk k&vetkezt!ben fokozatosan cs&kken, !s egyre naAz elektromos ingerl!s vagy a term!szetes® re“ard +
gyobb dezisokra van sz(ks!g ugyanannak a hatZsnakmint p!ldZul tZplZI!k is + dopaminfelszabadulZst okoz
az ellrlslhez. A farmakodinZmiai \funkcionZlis” tole- a n. accumbensben ¢5, 6, w, Q, , 55e.
rancia llnyege, hogy a szervezet a drog hatZsZt kom-
penzZlja, adaptZledik jelenl'tthez. A jelens!g els'sor-
ban receptorok, enzimek funkcionZlis vZltozZsaivalA TUDATM(DOS'T( SZEREK OSZTsLYOZSA
magyarZzhate «5, 6, w, Q, _, 55¢.
Addikci#. S"lyos f(gg's!gi Zllapotot jelent, amely- Farmakol!giai 0szt%lyoz%s
ben #zikai !s pszich!s dependencia egy(ttesen van
jelen. Az Amerikai PszichiZtriai TZrsasZg \APA® mint BZr a kZbstsszerek szZmos k&z&s hatZssal rendel-
pszichiZtriai betegs!get de#niZlta az addikcist. Az ad-keznek, fontos egyedi tulajdonsZgaik miatt jelent'sen
dikciet jellemzi az er's motivZcie a drog megszerz!- k(I&nb&znek is egymZstel, farmakolsgiailag jel elk(-
slre a negatev konzekvenciZk dacZra. Id'vel a drogd&nsthet' csoportokra oszthatek \Il. tZblZzat".
hasznZlat kinyszeress!, makacs, krenikus, relapszu-
sokkal jZre betegs!gg! vZIik, amely nehezen gysgyet-Oszt%lyoz%s a cellul%ris hat%smechanizmus
hate ¢5e. alapj%n

I. 0szt%lyGio-protein kapcsolt receptorokihéa'-
AREWARD°)ELM#LET d' \GPCRs" szerek: gZtoljZk a neuronokat posztszi-
naptikus hiperpolarizZcie !s preszinaptikus transz-

A k(l&nb&z' tepus” pszichoaktev szerek k&z&s sajZ-mitter release gZtlZsa "tjiZn. A ventrZlis tegmentZlis
tossZga hogy valamilyen tre“ard® \jutalom, ajZndlk, area-ban \VTA® ezek a szerek els'sorban a lokZlis
pozitev lIm!ny, euferia” tulajdonsZggal rendelkeznek. gZtle GABA interneuronon hatnak, gy dezinhibscie
Ez az a sajZtossZg, ami elid!zi, meger'sti \Yaicing®  "tjZn okoznak DA felszabadulZst.
az ismltelt hasznZlatot, az &nadagole magatartZst.
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[I. teblezat
A kebS$t€szerek farmakol€giai osztelyozesa

mor(n,

Opioidok heroin stb.

barbiturftok, alkohol benzodiazepinek,

0, 11 i .
K%zponti idegrendszeri depresszensok gamma-hydroxivajsav *GHB+

kokain,

Szimpatomimetikus pszichomotoros stimulensok . .
amfetaminok *ecstasy+

Koé&ein !s nikotin

Kannabinoidok

marihufna,
hasis

pszichotomimetikumok)

Pszichodelikumok (hallucinog!nek,

LSD, meszkalin,
phencyclidin *PCP+

Inhalensok

ipari old,szerek,
anesztetikumok

Egy!b drogok, receptre $rhatprescribing+ szerek

A kob$t€szerek1feIoslzlg;;abrL;:;mechanizmus szerint

Pmernoisutrs | Famaacgn | v | we
G-protein kapcsolt receptorokat (GPCR) aktivel€ szerek
Opioidok <-OR *G+ agonista dezinhibici, 4
Kannabinoidok CBR*G+ agonista dezinhibici, 2
=-hidroxivajsav *GHB+ GABAG+ gyenge agonista dezinhibici, ?
LSD, mescalin, psylocybin 5-BiR *G+ parciflis agonista Ya 1
lonotr€p receptorokhoz !s ioncsatornekhoz k%t#d# szerek
Nikotin NAChR *3@2+ agonista excitf ci, 4
Alkoho NMDAR, Kird costoma Gz, 7+ :
Benzodiazepinek GABR pozitiv modul f tor dezinhibici, 3
Phencyclidin, ketamin NMDAR agonista Ya 1
Biog!n amin transzporterekhez k%t#d# szerek
Kokain DAT, SERT, NET inhibitor DA uptake gftl,
Amfetamin DAT, NET, SERT, VMAT reverzflja a transzpoSDerAIc‘)r%l;Ett?lfjsg dfélf;i-ci,, 5
Ecstasy SERT Q DAT, NET reverzflja a transz )%Drz%lg F;;tt?ll(fsg dfetti-ci,, ?

1 azok a szerek, melyek a 3 mechanizmus egyiksbe esnek
2 RRW az addikci, relat$v rizik,ja: *srtekekek: 1W nincs addikci, + 5 W er!s addikci,+

R#vid$tesek5-HTxR:szerotonin receptorCB1Rkannabinoidl receptorDAT:dopamin transzporterKir3 csatorna: befele irfnyul, K csatornaNET:
norepinefrin transzporterVMAT:vesicular monoamin transzporter
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1. oszt%lyionotrop receptorokhoz $s ioncsatorn%kelvonZsi t(netek. A pszich!s t(neteket jellemz' szoma-
hoz k&t'd' szerek: kombinZltan hatnak a DA, ill. a tikus elvonZsi t(netek kes!rik. A szer elhagyZsa utZn
GABA neuronon, sgy VZItjZk ki a DA felszabadulZst. ]+W era m"lva er's szekr!cie indul meg— b' nyZladzZs,

1. 0szt%ly:A monoamin transzporterekhez k&t+d+hasmen!s, izzadZs, pollutio. Rhinorrhoea, lacrimatio,
szerek: vagy gZtoljZk a DA reuptake-j!t \kokain” vagyhZnyZs, gyakori ZsstZs, borzongZs \libab'r*, hyperven-
serkentik a DA non-vesiculZris felszabadulZsZt revertilatio, hyperthermia, mydriasis, izomfZjdalom, s"ly-
transzport "tjiZn \amfetaminok— lIl. tZblZzat” «5e. cs&kken!s, hemokoncentrZcie jellemz'.

Farmakoter%piaA dependens Zllapot gysgyszeres

A tovZbbiakban az egyes kZbsteszerek farmakolegikezellsinek cllja els'sorban az adott kZbsteszer k&-

ai hatZsait, melllkhatZsait, toxicitZsZt !s az adddikciez&mb&sstise, eltZvoletZsa a szervezeltbxi*k%l%s

lehets!ges terZpiZjZt riszletezz(k. Ez lehets!ges oly medon is, hogy a beteget el'sz&r egy
hasonls hatZs", de gyeng!bb elvonZsi t(neteket kivZI-
I. 02,=,,=..., JEo=,< te, kZbsteszerrel kezelj(k + azaz helyettesstj(k \szubsz-

tituZljuk”®, az ab"zus eredeti lanyagZt® +, majd opti-

A legsz!lesebb k&rben hasznZlt illegZlis siera  mZlis esetben err'l a szerr'l leszoktatjuk a kZbsteszer-
in \diacetilmor*n- utcai neve: Big H, Harry, hero stb.*. llvez't.

A heroin voltak!ppen Iprodrug® ugyanis belle a Methadon ter%piaAz opiZtdependencia kezells!-
szervezetben aktev metabolitkInt mor#n klpz'dik. ben legelterjedtebben alkalmazott eljZrZso@slis

A heroint titkos laborateriumokban a term!szetes mor methadonszubsztit'cies terZpia. A methadon szatu-
#nbsl szintetizZljZk igen egyszer$ !s olcse eljZrZssalrZlja az opioidreceptorokat, =gy jelenl!tlben elmarad
HatZsainak jellege teliesen azonos a mor#nlval \Maz iv. heroin Zltal kivZItott euferiZs komponens
Miss Emma, Sister M stb.” ill. hasonle szZrmaz!kaival\thigh®* Ztt&rlsszer$ jelentkez!se. Az elvonZsi szind-
\dihidromor#n, oxymorfon, fentanyl stb.”, mlg gya- rema nem olyan s"lyos a hossz" flllletid' miatt !s
korlott kZbeteszerllvez' sem tudja intravinZs ekvipo- utZna a beteg lassan leszoktathate a methadonrs is.
tens adagjaikat megk(I&nb&ztetni. A heroint els'sor-  Naltrexon (opioid antagonista) ter%piaEzt az
ban intravinZsan \i.v.” vagy szevZs \inhalZIZs" formZj&ljZrZst els'sorban olyan addiktokon lehet alkalmazni,
ban juttatjZk be a szervezetbe. A heroin jeval lipidol- akikben er's a motivZcie a drogmentess!gre, a valedi
d'konyabb, mint a mor#n, ez!rt gyorsabban penetrZl gyegyulZsra. A medszer linyege, hogy a betegnek
az agyba. InhalZIZs "tjZn is 56 percen bel(l megjelenilabba kell hagynia a kZbeteszer szed!slt, t"l kell jutnia
a vlrben. Az iv. bolus olyan nagy koncentrZciehoz ve-az elvonZsi szindremZn, !s a szervezetnek drogmen-
zet az agyban, hogy azonnal felllp az ZltalZnos melegess! kell vZInia, majd Ztt'rnek az antagonista oralis
Irzet, a szexuZlis orgazmushoz hasonls Zllapot, a mZadagolZsZra.

mor, a gy&ny&r \'rush®— tkick®— thrill°*®, amely az ab"- Egy$b m!dszerek k&z(I megemlsthet' m!g az
zus kialakulZsZnak k&zvetlen el'id!zlje, oka. Ez azqROD \ultrar&vid opioid detoxi#kZIZs", ill. a tartsa-h
Zllapot mind&ssze Q] mZsodpercig tart, amelyet eufstZs", parciZlis mu agonistaiprenorphiralkalmaz%sa
ria, majd vlgtelen nyugalom, ZlmossZg \'nod®: a fejaz elvonZs prevenciejZra !s terZpiZjZraKisg$sz"t+
lees!se, belintZs k&vet. A heroint igen k&nny$ t"lada-ter%piak$nts-adrenerg agonistZk \clonidin, lofexidin®,
golni: extrlm pupillasz$k(let \tt$hegy®”, llgz!sbinu-  “-blokkolek, szorongZsold«k alkalmazhatek «_, 55s.

IZs, kema + a vezet' t(netek. Az iv. adagolZs tovZbbi

veszllyei: tZlyogok, thrombophlebitis a beadZs hely!n/ll. Kt$2=<f, ,€<e€¢ +1€e, E€2eE€++F3c+=....

a k&z&s fecskend'hasznZlat, amely a vir "tjZn terjed «E{<f1f@..., 1" f1f@..., +{=2=«<3+="@...
betegs!gek \hepatitis B, AIDS , pneumenia stb.” kiala-

kulZsZhoz vezet 5, 6, w, 55s. A barbitur%tokon!s abenzodiazepinekenBDzZ"

Az elvon%si vagy absztinencia szindrimaiz kev(l k(l&nb&z' egy'b szedatohipnotikumok, vala-
elvonZsi t(netegy(ttest rendkev(l heves izgatottsZg, mint az alkohol tartoznak ide. A szedatohipnotiku-
szorongZs, fllelem!rz!s, serZs, remeg!s vezeti be: gyanokkal az els' kontaktus rendszerint orvosi el'srZsra
koriak a d(hrohamok, a hallucinZciek. Feld"lt Zlla- j&n litre. E vegy(letek hatZsai sok tekintetben hason-
potban a beteg gyilkossZgot, &ngyilkossZgot k&vethkk, bZr nem teljesen azonosak. P!ldZul a benzodiaze-
el. Min!l s"lyosabb az addikcie, annZl s"lyosabbak az pinek a terZpiZs \anxiolitikus® adagnZl csak sokkal
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nagyobb dezisban okoznak s"lyos intoxikZcist, mint S"lyos esetekben epileptiform g&rcs&k, delsrium, hal-
akZr a barbiturZtok, akZr a szintn centrZlis depresziucinZcisk, pszichezisszer$ kerk!pek jelentkezhetnek
szZns alkohol. BZr a barbiturZtok klinikai alkalmazZsa5, 6, 55e.

jelent'sen hZttirbe szorult, tutcai® hasznZlatuk folyta- ~ GHB \™-hydroxybutyric acid, gamma hydroxyvaj-
tedik. A barbiturZtok k&z(l a gyorsan hatekat rlsze- sav— Gina%, tliduid ecstasy®”. fjabban a kZbsteszer!l-
setik eI'nyben, mint gpentobarbitalsecobarbital a las- vez'k k&rlben hasznZlata elterjedt. Ez a vegy(let a
san hate phenobarbitallal szembennailtidrog-ab/- GABA bomlZstermlke, a szervezetben kis mennyis!g-
zus jellegzetes esetlnek szZmet a pszichostimulZnben termel'd’, egyenl're ismeretlen funkcisj" endo-
amfetamin$s a depressz%ns barbitur%tok kombin%gin anyag. A W7-as lvekben ZltalZnos !rz!stelenst'k!nt
#ja. Ez azzal a kiss! vZratlan k&vetkezm!nnyel jZrhasznZItZk, azonban kis hatZssz!less!ge miatt ma mZr
hogy a kivZltott hangulatemelked!s jeval fokozottabb, nem alkalmazzZk. A szentelen, szagtalan, «ztelen folya-
mint az egyes komponensek k(I&n-k(I&n hasznZla-dlkot az Zldozatok italZba csemplszik, amelyb'l a
takor. A BDZ-k k&z(l is a r&videbb hatZstartam"ak az GHB jel felszevedik. Feltltelez!sek szerint a GABA
elterjedtebb ab"zusszerek. A lipidold!konyabb Zgen-receptor a felel's a GHB farmakolegiai hatZsail'rt:
seket + mint p!ldZutliazepam, alprazolam, lorazepam euferia, szociZlis &sszetartozZs !rz!se \*klubdrog®
stb. + prompt hatZsaik miatt inkZbb hasznZljZk nendiszksdrog”, fokozott szenzoros !rz!kel'sek, amn!zia.
medicinZlis c!lra. A benzodiazepin-szZrma3linit- R&viddel a beadZs utZn szedZcie !s komatozus Zllapot
razepam (RohypnomnesiZs hatZsa miatt kltes her- llp fel, amelyben az Zldozat vldekez!sre klptelen
nivre tett szert: nemi er'szak Zldozatait bedetjZk el \nemi er'szak, b$ncselekm!ny Zldozata vagy elk&ve-
vele. Az egy!b szedatohipnotikumok, anxiolitikumok tfje lehet* Is nem emllkszik vissza semmire. TerZpia:
= mint pl. a.metakvalon, glutetimid, meprobamat t(neti.

etanolszer$ intoxikZcist okoznak. A szedatohipnoti-

kumokat rendszerinoralisanadagoljZkBDZ t/lada- . S%,%021f =%0,%0€f,,...{+ 2+%,)=%o=f=e=+ +f,-
gol%s, m$rgez$s esetdn antagonist¥juk, a 3umaZadilB<«+=.... ... =...1,< S+ 1%08€f1%o,<=...

hatZsos. Mind pszich!s, mind #zikai dependencia fel-

llphet tartes hasznZlatuk esetln. Az ilyen tepus" Amfetaminok. A csoportra jellemz' f centrZlis
gysgyszerf(gg!'st talkohol-barbiturZt° tepus" depen- hatZsok: a motoros aktivitZs fokozedZsa, euferia, cent-
denciZnak nevezik, elvonZsi t(neteik is hasonleak. rZlis izgalom, sztereotep viselked!s, anorexia, a #zikai

KOKAIN AMFETAMIN

O
DA Se—m DA]

Kokain

VMAT: vesicular monoamin transzporter; DA: dopamin; DAT: dopamin transzporter

3. *bra
A kokain !s az amfetamin hatessmechanimusa a dopaminerg neuronon
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Is mentZlis teljesst'’k!pess!g n&veked!sinek Irzlse, a mirslklet$ \hyperpyrexiaQ7+Q60eC”, acidoticus, me-
munkaberZs fokozedZsa. Az alvZsiglny cs&kken. Azev izomzat", izzade, tZg pupillZj" #atalok eset!ben
amfetaminab"zus \'run®®, az iv. &nadagolZs trushe-feltitlen(l ilyen tepus" szerek jelenl!tire kell gondol-
hoz vezet, amely !rz!st az orgazmushoz szoktZk hani. Az MDMA-intoxikZcie terZpiZja t(netiketanserin
sonletani. Az amfetamin !s a vele rokon feniletilami- \]-HT c-antagonista’thlomethiazdiszedativum’dan-

nok, a dopamin, a noradrenalin, ill. az ]-HT uptake- trolen\izomrelaxZns”, h$tls javasolhate 5, 55s.

Irt felel's transzporterekkel I'pnek interakcicbha a Kokain icrack® A kokacserjeEYythroxylon coca
lreinforcemente-folyamatokban fontos szerepet jZtsze leveleit az Andok magas hegyein !I' dll-amerikai

mesolimbicus pZlyZkon \w. Zbra”. bennsz(l&ttek kb. 5677 lve hasznZljZk: feltehet'en
Az amfetaminok k&z! a szintetikuiextroamfeta-  az!rt, mert a kokain javetja a #zikai teljesstm!nyt, cs&k-
mint \D-amfetamin”, valamint metamfetaminiMet- kenti az 'hslget, a nagy magassZg okozta fZradtsZg!r-

hedrin, tspeed°” soroljZk. MZs stimulZnsok, mint p!l- zetet. Jelenleg a kokaint a 'HO a Il. kZbsteszerosz-
dZul a methylphenidat \Ritalin®, vagy a fenmetrazintZlyba sorolja, mint medicinZlisan is hasznZlIt, rend-
V'HO Zltal kontrollZIt, 1Il. osztZly" kZbsteszer™ is  kev(l er's addiktsv potenciZllal rendelkez' szert. A ko-
ab"zusszerek. KezdetbemalisanhasznZItZk e szere- kain tulajdonk!ppen egy nagyon er's amfetamin \!su-
ket, veszllyess! akkor kezdtek vZIni, amikor az illegZper speed®”, t'ladagolZskor azonnali halZlhoz vezet.
lisan szintetizZIt metamfetamint mZntrav$n%san A kokain hasznZlata az elm'lt !vtizedben jelent'sen
alkalmaztZk. /jabban az amfetaminab”zus a met- megn't !s tekintettel rendkiv(l nagy addikciss poten-
amfetaminkristZlyoknak \tice®” a crack kokainhoz ha- ciZljZra, komoly n!peg!szs!g(gyi problimZt jelent
sonle elsz"v%sa, inhal%l%6saZjZban folyik. Ha az vilZgszerte. A kokainhasznZlat medja t&bbflle lehet.
amfetamint ismltelten alkalmazzZk, amfetamin- A kokaint hidroklorid seja formZjZban \utcai nevek:
pszich#zisnakevezett Zllapot l!phet fel, amely er'sen coke, sno®, blo* intranasalisan szippantvakalmaz-
emllkeztet akut skizofriniZs rohamra, hallucinZciek- zZk leggyakrabban. Az er'sen lipidold!kony szabad
kal, paranoid szimptemZkkal !s agresszev magatartZsbZzis, aracka tisztZbb !s er'sebb forma, éahal%l-
sal. qgyanakkor ism!tl'd' sztereotep viselked!s %k IntravinZsan alkalmazva w7 mZsodperc utZn igen
jelentkezhet \p!ldZul cip'tisztetZs, rezsaf(z!r-mor- intenzev mZmort okoz, azonban =gy igen k&nny$ t"I-
zsolZs”. A hatZsgyeng(l!s \tolerancia® hamar bek&vetdagolni. A kokain elszevZsakor a virkoncentrZcie gyor-
kezik amfetaminok krenikus hasznZlatZnZl. A to- san emelkedik, az iv. adZshoz hasonle onsettel. Az int-
leranciatdezis spirZl addig n' ameg vagy elfogy aranasalis !s k(l&n&sen az oralis adZs onsetje lass"bb.
kiszlet, vagy az egy!n teljesen kimer(l. Jelent's pszi- T'ladagolZskor a kering!s &sszeomlZsa, ritmuszavar,
chls Is mirslkeltYgyenge #zikZlis dependencia kiala-szevinfarktus, Ztmeneti ischaemiZs elvZIltozZsok, g&r-
kulZsa jellemz' *5, 6, _e. cs&k, stroke, migrines t(netek, hyperthermia, t(d'kZ-
Ecstasy!diszks drog® AmfetaminszZrmaz!k,4- rosodZs fordulhat el'. A kokain t"ladagolZsa rendsze-
metil$n-dioxi-metamfetamiMDMA, E, XTC” proto-  rint vigzetes, az Zldozat percek alatt meghal arrhyth-
tepusa az "n. designer drug®-oknak. Az MDMA mia, l'gz!sdepresszie Is g&rcs&k k&vetkezt!ben. A ko-
hasonlean az amfetaminokhoz a biog!n amin transz- kainhoz jelent's tolerancia alakul kipszich$depen-
portot reverzZlja, de elt!r'en az utebbiaktel, a szeroto- dencia igen er's, a #zikai f(gg!s kev!sb! kifejezet
nin transzportert \SERT” preferZlja, sgy hatZsZra a ]A kokain hirtelen megvonZsa nem !letvesz!lyes. T&bb-
HT extracellulZris koncentrZcieja n' meg jelent'sen. nyire nlhZny napig-hltig tarte heves vZgyat, alvZsza-
A pszichomotoros stimulZnsokrel az utebbi nthZny vart, g&rcs&ket, boldogtalansZg !rz!st \tanhedonia®”,
Ivben der(It ki, hogy neurotoxikusak: a metilamfeta- hyperphagiZt, kimer(lts!get, s"lyos depresszist \gyak-
min a dopaminerg, az MDMA pedig els'sorban a sze- ran suicid fantZziZkkal* okoz. A terZpia t(neti.
rotoninerg neuron terminZlok degenerZciejZt id!zi
el'. ][7£577 mg-os tablettZban vagy kapszulZban alkaldV. A «,...=f < S+ 1 ,=)3<E+3+
mazzZk, gy a fecskend'hasznZlat !s a t'ladagolZs
vesz!lyeit elker(lik. Sok esetben azonban nlhZny tab- A dohZny termeszt!se, leveleinek rZgZsa !s elszevZsa
letta elfogyasztZsa is vlgzetess! vZIt. A tZnc k&zbehmerikZban !s AusztrZliZban akkor terjedt el, amikor
eszmlletlen(l &sszees' \!dance-drug® vagy g&rcsé&l', az eurspai felfedez'k ott jZrtak. A 5W. szZzadban vZIt
tachyarrhythmiZs, magas vlrnyomZs", magas testh'- ismertt! EurspZban !s AngliZban is. A dohZnyf(st
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egyetlen aktev hateanyaga a nikotin, a karcinog!n kZt-gyantaszer$ kivonatZt, amely kb. tezszer nagyobb kon-
rZnyokat !s a szIn-monoxidot nem szZmstva. A do- centrZcisban tartalmazza a THC-t, mint a lev!lanyag.
hZnyzZs a nikotin miatt vezet ab"zushoz. Maga a nikoKiterjedt kutatZsok eredm!nyek!ppen, nlthZny !vvel
tin gyenge pszich!s hatZsokkal rendelkezik: hangulatezel'tt cannabinoidreceptorokat izolZltak rZgcsZlek
vZItozZsok elid!z!se, a stressz cs&kkentlse, bizonyosgyZban, amelyekr'| a klenozZs utZn megZllapstottZk,
teljesstm!nyek fokozedZsa. Bentr%lis hat%sdeket- hogy a G-proteinnel kapcsolede, enantiomerszelektev
nek egyarZnt stimulatevak \p!ldZul 'berebb lesz areceptorok osztZlyZba tartoznak. Ollati sz&veteken ke-
dohZnyos” vagy gZtlek, amikor p!ldZul stresszhelyzetyv(l humZn agyban is kimutattak cannabinoidrecep-
ben nyugtate hatZs"Spinalisszinten resexgZtlZs je- torokat, ezekeCB,-receptoroknakeveztlk el «5, 6, 55,
lentkezik, ami vZzizom-relaxZcishoz vezet. A nikotin 56e.

a nACh receptoron hatva fontos szerepet jZtszik az ACBl—receptorokmegoszIZsa az agyban nagyjZbel
agyi kognitiv folyamatokban, hatZsZra a kognitiv telje-megfelel a cannabis centrZlis farmakolegiai hatZsai-
sstminy fokozedik. Re“arding hatZsZt a VTA DA nak. A speci#kus cannabinoidreceptorok felismer!se
receptorain expresszZleds nACh receptorokon fejti ki. vezetett az endog!n ligandok + az anandamid \az
Amikor a nikotin izgatja ezeket a projekcies neurono- ananda szanszkrit sze, jelent!se &&m, boldogsAg” +,
kat, DA szabadul fel a n.accumbens-ben !s a frontZlis 2-arachidonyl glycerol (2-A&annabimimetikus
kiregben. A hatZsgyeng(l's feltehet'en a nikotinre- eikozanoidok felfedez!s!hez. Ezek a nagyon lipidold!-
ceptorok deszenzitizZcisjZnak k&vetkezm!nye. Egyekony molekulZk a preszinaptikus CB5 receptorokhoz
centrZlis hatZsokra \p!ldZul arousal® kev!sb! alakul kik&t'dnek, ennek k&vetkeztlben gZtoljZk a transzmit-
tolerancia. Meglep', hogy + amint azt radioaktsvan terek \glutamZt vagy GABA” felszabadulZsZt. E speci-
jelzett nikotin segets!glvel kimutattZk + krenikus niko-  Zlis hatZsmed miatt nevezik az endocannabinoidokat
tinbevitel hatZsZra a receptorok szZma n' az agybartretrogrd® transzmittereknek marihuZnZt ZltalZban
qgyanez t&rtinik er's dohZnyosok agyZban is. Azon- k!zzel sodort cigaretta \joint* formZjZban hasznZljZk,
ban + mivel a nikotin cellulZris hatZsa cs&kken + ez @ndszerint tZrsasZgban, a cigarettZt k&rbeadva, meg-
megn&vekedett receptorszZm inkZbb deszenzitizZIpsztva egymZssal.

mint funkcionZlis receptorokat jelent. SzZmukat te- Farmakollgiai hat%sokA THC el'sorban a k&z-
kintve a nikotin-f(gg'k szZma eriZsi a t&bbi ab"zus- ponti idegrendszerre hat, depresszsv !s pszichotomi-
szerhez viszonystva: egyes szZmetZsok szerint az orsaetikus hatZsok egyveleg!t okozva, amelyet centrZlis
gok lakossZgZnak kb ]7 ‘-a !rintettz A dohZnyz+knZI eredet$, de periflriZsan jelentkez' autonem hatZsok
mind #zikZlis, mind pszich!s dependencia kialakul, akes!rnek. Gyakorlott marihuZnallvez' 6+w szippantZs
nikotin addikciss potenciZlja jelent's, egyike a legad- utZn mZr !rzi a hatZst. K&zepes dezisban a marihuZna
diktevabb szereknek. A nikotinlhs!g jelenti a kiny- hatZsa k!tfZzis": a korai szakasz a el being®, relaxZ-
szert a dohZnyzZs fenntartZsZra. Nikotin elvonZskatis, grandiozitZs !rz!se, ezt k&veti az euferia \thighe?,
irritabilitZs, pszichomotoros feladatok megoldZsZnaka rlszegs!ghez hasonle Zllapot. A pszichomotoros jel-
zavarai, agresszivitZs, alvZszavarok jelentkezhetndieg$ feladatteljesst!s \egyszer$ tanulZsi, memeriafel-

Szubsztituciera nikotin tapaszt alkalmaznak. adatok” vagy az autevezet!s biztonsZga romlik. K!s'bb
az egy!n relaxZIttZ vZlik, magZba fordul, !s Zlomszer$
V. Cle«cd> =, =... \%ole )31, )1+,+, 18Y°N Zllapotba ker(l. Az id' m"IZsZnak !rzlkellse zavarttZ

vZlik. A gondolkodZs, koncentrZIZs neh!z, de er'fesze-
THC. A cannabinoidok az !vezredek sta ismert t!ssel siker(l. Nagy dezisok okozhatnak Ztmenetileg
n&v!ny \Cannabis sativaalkaloidjai. Fleg Keleten, pszichotomimetikus hatZsokat. Perif!riZs hatZsok k&-
KenZban, illetve IndiZban talZltak feljegyz!seket az(l a legjellegzetesebb kerjelz' t(net a pulzusszZm
n&v!nyrl. A marihuZna nemcsak az egyik legrigeb- n&veked!se !s a v&r&s szem. TovZbbi farmakolegiai
ben ismert, de a legelterjedtebben hasznZIt kZbeteszdratZsok: az !tvZgy fokozedik, a testh'm!rslklet cs&k-
is. Az indiai kender legf'bb pszichoaktev alkaloidja a ken. A cannabis n!hZny hatZsa + mint p!ldZul az int-
=9-tetrahydrocannabindlTHC”. Amarihu%naa n&-  raocularis nyomZscs&kkent', antikonvulzZns, bron-
viny szZrstott levelei, virZgja \'grass® f$" kb. 5w' chustZgete, analgetikus, hZnyZscsillapste + terZpiZs !r-
THC-t tartalmaz. Ebb'l kiszetik a dohZnyzZsra alkal- tlk$ lehet glaucomZban, rZkos fZjdalomban, AIDS-
mas keverlketHasisnaknevezik a n&vlny szZrstott, ben, illetve a rZk kemoterZpiZs gyegyszerek okozta

<S2€<S+1+S<|<E Y }}. S48="E1%o ~. +13%o



1 f{1f %@ =+*f @ +1€+€... 81%ol...=@<,1, f{ 1e,=+3<1,77

hZnyZs csillapstZsZban vagy sclerosis multiplexben sszempontbel az Zllapot er'sen emllkeztet az akut ski-
*5, 6, 57, 55, 56¢. Az utebbi lvek kutatZsainak eredm!-zofriniZra. A hallucinZciek'3ashback formZjZban
nye aCB1 receptor antagonista xrimonabant (Acomp-hetek vagy henapok m"lva "jra jelentkeznek. Az LSD-
lia) farmakolegiai hatZsainak felismerlse. Els'sorban t rendszerint oralisan hasznZljZk, 7,]+6 mikrogYttkg
ltvZgycs&kkent' hatZsa vZItott ki nagy !rdekl'dist: az dszisban. lllegZlis ZrusetZshoz tabletta, zselatin n!gy-
"n. 1 rizik?® betegek tests"lyZnak cs&kkentlslre kezd- sz&gek \lablak(veg®* vagy impregnZIt paper \'blotted
tlk hasznZIni. BZr jelent's hatlkonysZgZrel szZmoltak acid®”, bllyeg formZjZban t&rtlnik. Az LSD-hez tole-
be, s"lyos melllkhatZsai + depresszie, &ngyilkossZg tancia hamar kialakul. Dependencia nem jellemz'
miatt alkalmazZsZt felf(ggesztett!k. Tolerancia kiala-\'nem addiktsv® kZbsteszer”.

kulZsa kisfok". Fizikai dependencia igen enyhe abszti- Ketamin \utcai neve: special 1K°* Is a phencycli-

nencia-szindremZban nyilvZnul meg. din, \PCP- utcai nevek: angyalpor, ta por°— thog°".
Mindk!t vegy(letet el'sz&r mint iv. anesztetikumot

VI. P+1 )€€, {%o=... )17],<=<SE..., alkalmaztZk medicinZlisan, de a PCP toxicitZsa, mel-

2+31,5)=f =%0,%0€f ,,...{%0=... llkhatZsai miatt kiszorult a gyakorlatbel. A k&zelm"I-

tig ZllatgysgyZszati cllra hasznZIltZk Sernylan nlven,

A hallucinog!nek k!miailag k!t f osztZlyba sorol- s innen ered utcai neve: hog \sert!s®. Ma mZr csak a
hatek: fenetilaminok!s indolaminok A hallucinog!-  ketamint hasznZljZk ZltalZnos !rz!stelenstkint. A ke-
nek k&z&s tulajdonsZga, hogy mllyrehate befolyZstamin !s a PCP az excitZtoros aminosav, az NMDA
gyakorolnak a gondolkodZsra, a percepciera, a hanguuse-dependens, nem kompetitiv antagonistZi. Enyhe
latra, a viselked!sre, an!lk(l hogy jelent's pszichomo- intoxikZcie euferiZhoz, zsibbadZs!rz!shez vezet. K&-
tor-stimulZcist vagy depresszist okoznZnak. A hallu- zepes intoxikZcie desorientatiet, a k&rnyezett'| vale
cinog!nek hatZsmechanizmusZban nem a DA rend-elhatZroledZst, tests!mazavart, halZl-k&zeli !Im!nye-
szer jZtszik szerepéhem addikt"v® k%b"t#szeévekz  ket, tZmade viselked!st, szokatlan er'mutatvZnyokat
LSD, pszilocibin, mescalin nem addiktevak, ami alZtZArlszben az anesztetikus hatZs k&vetkezm!nye”, a
masztja azt az elklpzellst, hogy csak a mezolimbikugapintZsi !s a proprioceptorokbel j&v' ingerek dezin-
DA release "tjZn hate szerek addiktevak. A pszichedetegrZcisjZt okozza. A percepcies zavarokat okoze
likumok k&z&s tulajdonsZga m!g, hogy medicinZlisanhatZsok nem olyan kifejezettek, mint a klasszikus hal-
nem alkalmazzZk, gy a 'HO kontroll szerint az I. lucinog!nek eset!ben. A hatZsok k&z! sorolhate m!g a
jegyz!kbe soroljZk 'ket ¢5, 6, 55¢. szexuZlis teljesstm!ny fokozZsa \ez utsbbi miatt kapta

LSD \lizergsavas dietilamitutcai® neve: sav, acid, a PCP a !love boat’ illetve *lovely® utcai neveket”.
lLucy in the Sky “ith Diamonds®®. F' molekulZris Tolerancia kialakulZsa m!rs!kelt— addikcist nem okozs
targetje a szerotonin ]-HJ, receptor, melyen hatva szerek. OltalZban a hallucinog!nek toxicitZsZra jellem-
gZtolja a szerotonin felszabadulZsZt. Az LSD-t mintegy, hogy nagy dezisok pZnikreakciet okozhatnak
Q7 !vvel ezel'tt egy svZjci kutate \Hofmann” fedezte \'bad trip®, ZmbZr akut pszichotikus vagy depresszev
fel, mik&zben az ergotalkaloidok k&z&tt analeptiku-reakciek csak er'sen prediszponZit szemllyekn!l
mokat keresett. Az LSD szZmos szomatikus, perceptyelentkeznek. A t'ladagolZs azonnali halZlt is okozhat,
Zlis s pszich!s hatZssal rendelkezik: sz!d(l's, gyengehypertensiv krezis, llgz!sleZIlZs !s g&rcs&k miah=5
slg, tremor, nausea, paraesthesiZk, IZtZszavarok, hal-
lucinZcisk \vizuZlis, auditorikus, taktilis, olfaktori- VII. [)1"3¢+=...
kus?, hallZszavarok. Az id'lrz!k elveszt!se, a mentZlis
funkciek zavarai, a fantasztikus IZtomZsok !s gondola-  SzZmos illlkony k!miai anyag \alifZs nitritek, ipari
tok, a szenzoros modalitZsok olyan confusieja, hogyoldsszerek® vagy gZz \nitrog!noxydul ;& rendel-
p!ldZul a hangokat IZtvZnyk!nt !llik meg \'szenes han- kezik ab"zuspotenciZllal. A narkotikus ill'lkony folya-
gokor jellemzk. Alkalmank!nt az LSD rendkev(l d!kok, !ter, kloroform stb. hasznZlata visszaszorult,
zavare szindremZt(*bad trip°, lid$rces utaz%Roz, «gy visszallls sem t&rtinik vel(k. HatZsaik nagyban
amelyet fenyegetetts!g, paranoid hallucinZciek jelle- hasonlstanak az alkohol!hoz.
meznek. Ez odZig mehet, hogy gyilkossZgi vagy Alif%s nitritek ZltalZban folyad!kok, vasodilatato-
&ngyilkossZgi keslrleteket k&vetnek el. Az EEG-klperrok. Az amyl-nitrit ampullZt medicinZlisan angina
hyperarousal Zllapotnak megfelel' klp |Zthate. Sok kezel's!re hasznZljZk. Az ampullZkat felt&rve bellleg-
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zik. Az ampulla roppanZsa miatt a szert {popper®-nekp"t#kat\k(I&n&sen oxycodont, hydrocodint®, w,7 mil-
is nevezik. gtcai formZja aizobutil-nitrit, amelyet lisan trankvillZnsokatY nyugtatskatYanxiolitikumokat,
(vegben Zrusetanak \tlocker room? lrush®®. HatZsu- 5,6 millisan stimulZnsokat szedtek sajZt !lvezet(kre.
kat sz!d(l's, euferia, pulzusszaporulat, speeding® Az antihisztaminokkisebb-nagyobb m!rt'kben depri-
b'rkipirulZs, hypotensio, cerebralis ischaemia jellem- mZljZk a k&zponti idegrendszert, ez!rt szedatevum-
zi. A szexuZlis aktivitZst is fokozzZk: k(I&n&sen homokInt is hasznZlatosak \talvZsseget'ko”. Alkohollal
szexuZlis fir#ak k&rlben terjedt el az orgazmus elny"j- egy(tt fogyasztva fokozedik a k&zponti idegrendszer-
tZsZnak clljiZbel. RitkZn syncop!t vagy nagy mennyi- re kifejtett hatZsuk. Deleriumot okoze hallucinog!nek,
slgek hasznZlatakor methaemoglobinaemiZt okozhatmint p!ldZul centr%lis antimuszkarin szets&opola-
nak. A szubjektev hatZs ] mZsodperct'l 5] percig tart. min®, egyesintiparkinson-szerek, triciklikus antidep-
Hamar kialakul a tolerancia. ressz%nsok, f$reghagt#kyakran alkohollal egy(it fo-
Az ipari old!szerek csoportjZba szinte kontrollZI- gyasztva + alkalomszer$ ab"zust indukZIhatAso-

hatatlan mennyis!g$ anyag sorolhate. K&z&tt(k a leg- pintartalm/ n&v!nyekkel = magok, teZk formZjZban
ismertebbektolu$n, hept%n, hex%n, benz$n, trikl#retifogyasztva + is folytatnak visszall'st. llyenek pl. a
I$n, metiletilketostb. K(I&n&sen elterjedt a tolu!ntar- maszlagos nadragulyétkopa belladonng a csatta-
talm" festlkhegetek, m$anyag ragasztek \'glue®*, a nes maszlag,Datura stramonium, a bel'ndekRyos-
icsavarlazete folyad!k® valamint benzintartalm" olde-  ciamus nigér stb. HatZsukra a gondolkodZs neh!zz!
IS tisztsteszerek, metil-kloroform, metilin-klorid hasz-  vZlik, zavart tudati Zllapot, hallucinZcisk jelentkezhet-
nZlata. Benzin, toluol, petreleum, lter, &ngy"jtefolya- nek. Azanabolikus szteroidokar izomzat fejleszt!s!-
d'k, tisztetefolyad'k, fest!kolds, oldeszer sok hZztar- re \esztltikai szempontbel?, illetve az izomer' n&vel!-
tZsi szerben van \p!ldZul k&r&mlakk, reg!p-javstsfes- slre \sport® hasznZljZk. A belgy-gyZszati melllkhatZ-
tlk stb.”, egy k&nny$ hozzZjuk jutni Az oldeszerek sok mellett jelent's hangulatvZItozZst, agresszivitZst,
ab"zusZnak motivZcisja ZltalZban az alacsony Zr, @aranoid tlveszmlket is el'id!z ab"zusuk 5, 6, 55e.
k&nny$ beszerezhet'slg, klnyelmes csomagolZs, a
gyors hatZs. OltalZban a rosszabb anyagi k&r(Im!nyek
k&z&tt II', a tanulZsban is problimZkkal k(zd' tizen-  KeszenetnyilvEnstEs
Ilves #'k a f' fogyasztek, a szipuzek® Az oldeszerrel
benedvesstett rongyot, vattZt plasztikzacskeba teszik, A szerz+ k&sz&netet ny'lv%n"t az OTKA-K-60999
Is g'zeit lllegzik be \!sni ng® szipuzZs™. A klinikai  t%mogat%s%Srt.
hatZsok r&vid ideig, ]+57 percig tartanak. A tspusos
intoxikZciet kezdetben euferia, Zrade !rz!sek, elmo-
sedott besz!d, relaxZlt irlszegs!g®, majd desorientatio, IRODALOM
az id'lIrzlk elvesztlse, hallucinZciek jellemzik. A ki-
alakule pszichls dependencia ismltelt hasznZlathoz 1. Katzung, B., Masters, S. B., Trevor, A.(eds): Basic and Clinical
vezet. Nagy dezisok eset!n akut t(net lehet eszm!let- ~_ Pharmacology. 11th edition, McGraw Hill Lange, 2008

. . . ~ .~ 2. Goodman and Gilman's :ee Pharmacological Basis of «era-
vesztls, cardlorespvlratorlvcus ellgtelens!g vagy leZllZs— peutics. 11th Edition, McGrow Hill, 2007
krenikus alkalmazZs mzj-, vesefunkcies eltlr'seket, <. Meldrum, M. L.(ed): Opioids and pain relieve, IASP Press ,

virklpz!si zavarokat okoz. TovZbbi vesz!lyeket jelent- 42(§O_< K. Forst, Zs. (eds): Farmakolégia $s Farmakoterdp

R anA o . . Gyires, K., F>rst, Zs. (eds): Farmakol#gia $s Farmakoter%pia,
het az aspirZcie \nZnyZst k&vet'en” 5, 6, 55e. Medicina, Budapest, 2007
5. Jelent$s 2004: Jelent$s a magyarorsz%gi k%b"t#szerhelyzetr+l.
VIIl. E<ES> o=<=_ . 12e€+>0 > (<O +I€e€. . 1?/s%gi, Csal%d>gyi, Szoci%lis $s Es$lyegyenl+s$gi Miniszt$ri-

um, Budapest, 2004
. o .. 6. Hibell, B., Guttormsson, U., Ahlstr&m, S., Balakireva, O., Bjar-
Az orvos Zltal felerhate \'prescribing®” legZlis sze- nason, T., Kokkevi, A., Kraus, L.: e 2007 ESPAD Report.
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">us” vilZaszerte n&vekv' probllmZt ielent. E Stockholm. CAN, EMCDDA, Council of Europe, 406, 2009
\ab US" gszerte n&ve prob t jelent gy a 7. Niesink, R. J. M., Jaspers, R. M. A., Kornet, L. M. W., van Ree,
k&zelm"ltban vigzett qSA felm!rls szerint WU millis J. M. (eds): Drugs of Abuse and Addiction
feln'tt amerikai hasznZl olyan szereket, amelyeket 8. Jelent$s 2008: 2008-as $ves jelent$s az EMCDDA sz%mb%ra.
nem az orvos ert fel szZmukra. A vizsgZlatot megel'’zz ~ Nemzeti Drogf#kuszpont, 2008

- : ) .drogfok t.h
henapban a legt&bben + Q,_ millicaff4jdalomcsilla- - arogioxuszpont-n

<S2€<S+1+S<|<E Y }}. S48="E1%o ~. +13%o



1 f{1f %@ =+*f @ +1€+€... 81+%ol...=@<,1, f{"1s,=+3<1,79

9. F>rst, Zs., Wenger, T. (eds): A k%b"t#szerk$rd$s orvosi, jogi $&l. Elekes, Zs.: Egy v%ltoz# kor v%oltoz# i?/s%ga. A *atalok alko-
t%rsadalmi vonatkoz%sai. Nemzeti Drogmegel+z$si Int$zet, hol- $s egy$b drogfogyaszt%sa Magyarorsz%gon, ESPAD, 2007;

Oktat%si tananyag, 2001 2009
10. EMCDDA: Qves jelent$s. A k%b"t#szer-probl$ma az Eur#pai 12. Wenger,T., F>rst, Zs. (eds): Recent Advances in Pharmacology
Vni#ban $s Norv$gi%ban. EMCDDA Lisszabon, 2004 and Physiology of Cannabinoids. 2004

S2€<S+1+S<|<E Y }}. S48="E1%o ~. +13%o



€E€Ef, .. THE%SEE...

T=%021 Accl A kfros szenvedelyek s az agressz$v magatartfs
globalizfci,ja

Globalization of self-destructive life style and
aggression

Semmelweis Egyetem K&zeg$szs$gtani Intbzete + 1089 Budapest, Nagyv%erad t$r 4. + Tel.: (1)21foaedh©Eensote.hu

&sszefoglal€s: A civilizf ci, minden lehet!seget megteremtett arra, hogy az ember a legjobb ¢s leghasz-
nosabb m,don kamatoztassa kepessegeit. A higienes k#r Imenyek optimalizflfsa, a fert!z! betegsegek
lek,zdese s gy,gy$tfsa lehetlve tette a vfrhat, lettartam megduplfz,dfsft. Ugyanakkor a fogyasztfs
emelkedsse "j betegsegek jfrvfnyos elterjedssehez vezetett. T#megesen jelentek meg a kr,nikus nem
fert!z! betegsegek, amelyek flleg a magas kal,ria fogyasztfs" orszfgokra vflt jellemzlve. A tfrsadalom
egyik legfontosabb m%k#desi feltstele, az emberek fltal, a t#rtenelmi fejl'des sorfn kialak$tott viselkedesi
normfkhoz t#rten! alkalmazkodfs. Ennek jegysben szocializfl,dnak a gyermekek, tanuljfk meg azt, hogy
mikent illeszkedjenek be a csalfd, az ,voda, vagy az iskola k#z#ssegebe, majd feln!ttkent a munkamegosz-
tfsba. A javak egyenlltlen elosztfsa fesz,ltsegeket tf maszt az emberek s az orszfgok k#z#tt, ami fltalf-
nosan emeli az agresszi, szintjet. A b%n#zes is fokoz,dik, ami nem k$meli a gyermekeket sem. Egyre t#bb
gyermek vflik agressz$v b%ncselekmeny, vagy pedof$lia fldozatfvf. Az emberek k#z#tti gazdasfgi egyen-
I'tlensegek fesz,ltsegekhez, migrfci,hoz s a b%n#zes, az agresszi, terjedesehez vezet. A kfros szenvede-
lyek divatja meghozza a maga fldozatait, k,[#n#sen a (atalok k#reben, flleg a dohfnyzfs, drog s az alko-
holizmus rohamos terjedese tovfbb fokozza az agressz$v viselkedes globalizfci,jft, amit a medifban Iftha-
t, mintfk k#vetese s"lyosb$t, flleg a gyermekek k#reben. Ezen negat$v tendencifk ellen szeles tfrsadalmi
s szakmai #sszefogfs sz,kseges, kl#n#sen az egeszsegneveles teren dolgoz, szakemberek k#reben,
hogy kepesek legy,nk a j#v! generfci,t megvedeni az #npuszt$t, magatartf sformfk nepegeszseg,gyi
k#vetkezmenyeit!l. A (atalok nem kepesek megfelel! megoldfsokat talfIni a tfrsadalmi egyenl!tiensegek
feloldfsfra, ezert az #npuszt$t, «letformft egyre (atalabb korban vflasztjfk.

Kulcsszavak:eletm,d, drog, alkohol, magatartfsi zavarok, agresszi,, b%n#zes, nevelss

Summary: The development and technical achievements of mankind have made life healthier, and pro-
vided opportunity for the e\ective utilization of skills. 2ith the possibility of curing the majority of illnesses
and controlling epidemics the expected life span of humans has doubled. Life expectancy (gures have
improved but new illnesses, mainly in the elderly have appeared. An epidemic of chronic non-communi-
cable diseases has evolved, mainly in developed countries of high calorie consumption. The healthy opera-
tion of society requires the adaptation to historically developed behavioural norms, which is provided dur-
ing socialization and education of children, making them able to (t in the family, kindergarten, school and
later in work. The uneven distribution of goods raises tension between people and nations resulting in
increased aggression level of all mankind. Organized crime intensi(es and does not spare even children,
making them a target of paedophilia and human trade. Increasing frequency of aggressive acts involving
children is observed, promoted by the spread of self destructive behaviours, like smoking, alcoholism and
drug abuse. This lifestyle is globalized by the media and the Internet. The control of negative tendencies
requires wide-scale social and professional cooperation, especially among health promotion professionals,
in order to protect the next generations from the public health consequences of self destructive behav-
iours. The young are not able to (nd adequate solutions to handle social inequalities, therefore choosing
self destructive lifestyle in younger and younger ages.

Keywords: lifestyle, drug, alcohol, behavioural problems, aggression, crime, education
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BEVEZET#S alizmus elterjed!se. Azok a Kopp sws Zltal vezetett epi-
demiolegiai vizsgZlatok, amelyek az emberi magatar-
Az agresszie ZltalZban olyan viselked!si med, ami- tZs negatev tendenciZit kutatjZk egy!rtelm$en megZI-
vel szZnd!kosan kZrt okoznak egymZsnak az emberdipetottZk, hogy a kiegyens"lyozott csalZdban !I'k
Is t&bbnyire a javak megszerz!s!re irZnyul «5. Ha azeg!szs!gmutatei !s vZrhate llettartamuk jobb, mint a
emberek a birtoklZs helyett a javak egyenletes elosztiagZnyosan !I'kl. A tZrsadalmi egyenl'tlens!gek ki-
sZt tekintenlk ellrend' cllnak, akkor az agresszie je- llez'd!se tovZbb gerjeszti az agresszist. A szeg!nyek
lent'sen cs&kkenne. Az agresszev viselked!s minders a gazdagok arZnya globZlisan 5:w]-r'l, 5:U7-ra emel-
bizonnyal t&rvinyszer$ velejZrsja az emberis!g t&rtl- kedett, ami n&veli a migrZciet !s nemzetk&zi fesz(lts!-
nelminek. Neh!z lenne elvZlasztani a hedsts hZbor"- geket okoz. A vilZgon U77 millie ember !hezik !s 6,]
kat, t&rzsi villongZsokat az emberi agresszie term!szemillie gyermek hal then Ivente. A civilizZlt vilZg neu-
tes jelenl't!tl. *A nevel$s feladata nem az, hogy arezisa, az agresszie, az elidegened!s, a lelkek elhanya-
gyermek valamennyi agresszi#%t le%ll"tsa, hanem galZsa teremti meg az alapot a kZbsteszer, alkohol !s a
hogy azokat antiszoci%lis ir%nyb#l proszoci%lis ir%nybiaZnyzZs k(l&n&sen #atalok k&rlben t&rtin' terje-
%ll"tsa..96e. A #zikai !s lelki szenved!s okozZsa a t"l- d!s!nek. A stressz fokozedZsa a mindenZron fogyasz-
IIlsi strat!giZk k&rlbe tartozik, ami id'nkint extrim t° tZrsadalmak eg!szs!gtelen I(ktet!s!t a nemzetk&zi
medon felered's&dik, pl. hZbor'k idej!n, vagy elhal- tke !s a m!dia teljes er'vel tZmogatja *Qe-. Ennek a
kul a k&ztes periedusokban. Blkeid'ben a BTK sze- tobzede jel'tnek nem csupZn a kilZtZstalan szeg!ny-
rint a csoportosan elk&vetett er'szak &nmagZban is!g jelent kontrasztot, hanem a betegs!gekt'| szenve-
b$ncselekm!ny, hiszen a csoport pillanatnyilag magZtd' vilZg mindk!t oldalon. A civilizZIt emberis!g szen-
az agressziet legitimizZlja— ilyen cselekm!ny lehet aved a depresszistel, a szev !rrendszeri !s a daganatos
csoportosan elk&vetett garZzdasZg, rongZIlZs, kegydbetegs!gekt'|, meg a fejl'd’ vilZg t&megei pusztulnak
sirtls sth. A szZnd!kos b$ncselekm!nyek sorZn az el-el az AIDS-tl, TBC-t'l, a malZriZtel. Az egyik olda-
k&vet' er'szakos magatartZsa a s'rtett szem!lye ellenlon a mindennapi !lelmiszer megszerz!se jelent neh!z-
irZnyul, ami a s'rtett szZmZra olyan klnyszerhelyzetetsiget, a mZsik oldalon a fogyek'rZra k&lt&tt p!nz
teremt, ami akaratZt, ellenZllZsZt megté&ri, pl. embemlyan sok, hogy !ves k&lts!g!b'l a SzaharZt virZgos-
rablZs, fogva tartZs, #zikai kinyszerstls. Az agresszikertt! lehetne varZzsolni. Ezt a fesz(lts!get leginkZbb
enyh!bb formZja a rZgalmazZs !s a je hernlvhez vale a #atalok !rzik, akik igen !rz!kenyen reagZIlnak a k(I-
jog megs!rtlse, ami a bulvZrsajte meg!lhet!s!t segeti, vilZg ingereire. IgazsZg'rzet(ket bZntja az egyenl't-
+gy piaca van. Ez a jelens!g egyre sz!lesebb k&rben tdens!g !s tiltakoznak a t'ke vilZguralma ellen, dZs
jed s a dezinformZcie risz!t klpezi, tehZt eltereli a a globalizZcie elleni t(ntet!seket. Flltik bolygenkat,
#gyelmet a vales esem!nyekr!l. ez!rt a z&ld mozgalmakba t&m&r(lve prebZljZk "tjZt
Az emberi civilizZcis fejl'd!slvel pZrhuzamosan Zlini a F&Id elpusztstZsZnak. A fejl'd!s!rt komoly Zrat
cs&kkent a term!szet er'ivel szembeni kiszolgZltatott- kellett #zetni, hiszen a technikai fejl'd!s !s a motori-
sZg, biztonsZgossZ vZltak az !lelmiszerek !s a tZpaZcie igen nagy erket szabadstott fel a F&Id m!ly!b'l
nyag-ellZtZs is egyenl're elegend' lenne, «gy az lenndolaj, f&ldgZz !s sz!n formZjZban. Ezek ellget!sekor
elvZrhate, hogy az emberis!g agresszisjZnak szintjienagymennyis!g$ sz!ndioxid !s egy!b szennyez'd!sek
cs&kken, ezzel szemben az tapasztalhate, hogy miirtottak a l'gk&rbe, ez!rt a globZlis felmeleged!s folya-
kora gyermekkortel kezd'd'en az agresszie szintje mata felgyorsult. A klnyelem !s a jel't megteremt!se,
emelkedik. A magas szint$ higilniai ellZtZs, a fejletta fejlett k&zleked!s, a hZzak komfortosabbZ tltele, a
orvostudomZny, a jZrvZnyok lek(zd!se egy!bkint is f$tls-h$tistechnika szinte felem!szti mindazt az ener-
duplZjZra emelte az ember vZrhats !lettartamZt. AzgiZt, amit F&Id(nk vmilliZrdok alatt az ZsvZnykincse-
lletkilZtZsok javultak, de "j, f'leg &regkorban megjele- iben meg'rz&itt.
n' betegs!gek szZma emelkedett. A fogyasztei pohZr A televezien kereszt(l napi heradZsokat kapunk
pezsg's pohZrrZ vZIt, ami azt jelenti, hogy az emberierr'l a kontrasztrel, ami shatatlanul sokkolja a #atalo-
slg d&nt' t&bbs!ge a megtermelt javaknak csak a t&rekat, akik a maguk medjZn pstmegoldZsokat keresnek
d'klhez jut hozzZ. A fokozott stressz !s a llthizonyta- !s killpve a vales probllmZk k&rlb'l a megoldZsok
lansZg f' oka az emberi tZrsas kapcsolatok megromlZhelyett sajZt magukat teszik ZldozattZ azzal, hogy a az
sa, a csalZd intlzminy!nek felbomlZsa !s az individu- &npusztste lletmedot vZlasztjZk ¢Je.

S2€<S+1+S<|<E Y }}. S48="E1%o ~. +13%o



82 €€Ef, .. THE%SEE...

A K&RNYEZETI *RTALMAK #S A K(ROS
PSZICH#S LLAPOTOK &SSZEF*GG#SE

megtalZIni, fleg gyermekekn!l, azokat az Zllapotokat,
amelyek mZr kerosnak min'sethetk, ilyen hatZreset
lehet a hiperaktsv gyermek ZllapotZnak meget!llse is
Az idegrendszer ZllapotZt a k&rnyezetben elfordu-+Us. /jabban elterjed’ben van az a szemlllet, hogy a
lo toxikus anyagok is befolyZsoljZk. A dohZnyzZs, @Zrsadalomra n!zve vesz!lyes vagy kellemetlen visel-
drogok !s az alkohol mentZlis hatZsai igen jel ismer-ked!st valamiflle betegs!gk!nt kezelik, ezt nevezz(k
tek. Az viszont mZr kevlsb! ismert a k&zv!lem!ny medikalizZcienak. Ennek alapjZt az k!pezi, hogy a lel-
el'tt, hogy k(I&nb&z' szerves szennyez'k, sgy az slom ki bajok hossz" ideig fennZllva testi t(netekkel jZrnak,
vagy a higany szint!n negatevan hatnak fleg a fejl'd’ amit szomatizZcisnak nevez(nk. Erre az egyik legjobb
idegrendszerre. A fokozott <lom expozecie gyerme- pllda a vietnami hZbor"bel visszaj&v' amerikai kato-
kekben cs&kkenti a tanulZsi klpess!get !s n&veli anZk esete, akik h'skint szerettek volna visszat!rni, de
agresszivitZst <66 «. Amerikai kutatek #atalkor" b$n&- megalZzott s megvert csapatk!nt Irkeztek, tele tre-
z'k fogaiban jelent's «lom felhalmozedZst talZltak, pusi !s lelki betegs!gekkel, kZbsteszer f(gg!ssel. Az
ami d&nt' Irv volt amellett, hogy a benzin <lmozZsZt amerikai eg!szs!g(gyi hatessZgok megalkottZk erre az
besz(ntesslk az qSA-ban. Zllapotra az 'ZlItalZnos kimer(l!si szindrema \general
Az alZbbi |. tZblZzatban a teljess!g ig!nye nllk(l fatigue syndrome: GFS” fogalmZt. A probl!mZt nem
azok a k&rnyezeti Zrtalmak szerepelnek, amelyeknesddottZk meg, de legalZbb neve volt !s betegs!gnek
szerepe lehet a #atalok agresszie szintjlnek emell-lehetett nyilvZnstani ezt az Zllapotot. Az olvasZsi vagy
slben. A rlz Is a cink tartalom egyens'lyZnak meg- *rZsi klszslg zavara dislexiZt vagy disgrZ#Zt jelent,
bomlZsa skizofriniZhoz vezethet, aminek gysgystZsZholott csak sok esetben rossz a tanstZsi medszer, pl.
ban a Istium kezells eredm!nyesnek bizonyult. A pon- klpolvasZs ZIl a jelens!g hZtter'ben. Fiatal feln'ttek
tos mechanizmusokat m!g csak most kezdj(k megis-falZnksZga, vagy aszk!tikus viselked!se bulimia vagy
merni, de az bizonyos, hogy az agyi jelZtviteli mechaanorexia kerklpp! vZIt, s't az qSA-ban szexuZlis
nizmusokban a flmeknek d&nt' szerep(k leheteWs.  kileng!sek is f(gg'ss!gk!nt kezelend'k. A lopZs eny-
hethet' azzal, ha valakir'l megZllapetjZk, hogy klepto-
mZniZs, de nem kizZrt, hogy el'bb-utsbb a sorozat-
gyilkosokat is valamiflle f(gg's!lg rabjainak fogjZk
tekinteni. PatolegiZs Zllapotok jellemz'ek lehetnek a
politikai viselked!sre is. Je okunk van felt!telezni,
A genetikai meghatZrozottsZg mellett a k&rnyezethogy a nlpvez!r politikusok, munkamZniZsok, vagy a
hatZsok alaketjZk els'sorban az emberi viselked!stzsarnok fn&k&k !s a kem!letlen vallZsi fanatikusok is
ami a tanulZs bonyolult folyamatZnak k&sz&nhet' els'sorban elmebajban szenvednek. Hitler is Zllande
Vannak olyanok, akik k&nnyen elsajZtstanak bizonyoshangulati ingadozZsokkal k(zd&tt, amit teljes titokban
szemllyis!gi jegyeket, mZsokat nehezebb formZini, dévitamir® injekciskkal kezeltek, fleg a besz!dek el't.
a negatev !s pozitev visszajelz!sek 1ZncolatZban el'bbA t&rtinelmi leerZsok szerint az injekcie hatZsa mlg a
vagy utebb, mindenki Irett egyedd! fejl'dik «_e. Neh!z  t$ kih"zZsa el'tt Irvinyes(it. A vez!r azonnal je ked-
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v$, vidZm Is tettre kisz lett, elm"Ilt a fZradtsZga !s ahanem a javak megszerz!se motivZlja. A mZsodlagos
rosszkedve. Ez!rt sokan "gy Vv!lik, hogy vitamin helyett ig!nyek kiellgst!'se mZr nem szolgZlja az alapvet' meg-
amfetamin, vagy kokain tartalm” szert kapott. Kenne- !lhet!st, hanem &nmagZ!rt a szerz!s &&m!!rt, vagy
dy eln&k v!gtelen munkaberZsa !s szerelmi kalandjai-mZsok legy'z!s!!rt folyik, «gy az agresszis &nZllssul,
nak hZtterlben is egy lelkismeretlen orvos injekciei ami megm!rgezi a tZrsadalmi szolidaritZst !s az &nfel-
Zlitak, aki gerincbZntalmai miatti fZjdalmZt kZbste s ZIdozZs &&m!'t. Mindehhez segets!get ny"jt a m!dia, a
stimulZle szerek adZsZval enyhetette. SztZlinrel !svirtuZlis vilZg gyors fejl'dise, az informZcisk k&nny$
Nagy SZndorrel jel ismert tiny volt, hogy az alkohol megszerz!se !s azokkal t&rtIn' visszallls. Ennek a
rabjai voltak. Nlre Is a lrossz-csZszZrok® viselked!si negatev tendenciZnak az uralkodevZ vZIZsa bZrmely
anomZliZit is lehet, hogy rlszben az alkohol !s nehlz-tZrsadalmi rltegre nlzve veszllyes folyamatokat ger-
flm expozecie k&z&s hatZsa vZltotta ki. A keleti kult'- jeszthet, ami alZZssa az eg!szs!get, az llvezetekds a me
rZkban a hasis !s az *pium hatZsa Irvinyes(It a vallZsters!gesen el'Zllstott &r&m&k hajhZszZsZhoz vezethet
Is a politika szenterein !s sokszor az irracionZlis d&n-\drog, alkohol”, ami elnyomhatja a t"l!l's &szt&n!t
t'sek hZtterlben, vagy a vlrengz!sek kirobbantZsZbanAz a tZrsadalom, amelyik nem tZmogatja, hanem ki-
egy drog hatZsa alatt Zll» zavarodott elme d&nt&tthasznZlja a rZszorulekat, az &regeket, az elesetteket, a
A modern kor diktZtorai, terroristZi !s blrgyilkosai- betegeket !s a szeg!nyeket, t&rvinyszer$en klszeti el
nak cselekedeteiben is ott munkZlkodik a meghZborosajZt kihalZsZt «57+. Ez!rt vesz!lyes folyamat a minden
dott elme, aminek marad!k kontrolljZt a tudatmedose- Zron t&rt!n' Irvinyes(l!s, tehZt az agresszev viselke-
te szerek hasznZlata teszi t&nkre. d!s terjed!se !s legalizZIZsa a m!diZban, mert a gyer-
mekeink helyes viselked!s!nek kialakulZsZt, az eg!sz-
slges magatartZsformZk szocializZciejZt rombolja *55s.
A CSAL<D #S NEVEL#S A viselked!st, a k&rnyezeti mentZlis !s #zikZlis hatZ-
sok mellett a genetikai tinyez'k is befolyZsoljZk, ame-
A pedagegusok szerint nem feltltlen(l az Zllami lyek megnehezstik annak megst!lis!t, hogy a magatar-
gondozottak, vagy a csonka-csalZdban nevelked' gyertZsi zavarokkal k(zd' gyermekekn!l betegs!gr'l vagy
mekek lesznek agresszevek. Sok esetben a gyermekdissz nevellsr'l van-e sze «56¢. Sem a pedagegusok,
egyed(l nevel' anya, gondoze, vagy apa t&bb t&r'd!st sem a sz(I'k nincsenek kell'k!ppen felk!szstve arra,
Is gondoskodZst tud ny"jtani gyermekinek, mint hogy az er'szak terjed!s!t mZr gyermekkorban meg-
azokban a csalZdokban, ahol mindk!t sz(I' ljjel-nap- flkezz!k. jgy ezzel a t'mZval az eg!szs!gmeg'rz!s
pal dolgozik, vagy !ppen munkan!lk(li !s a kocsmZ- rlszek!nt kellene foglalkozni.
ban veri el a seg!lyt !s nem k!pes vagy nem is akar a
gyermekkel foglalkozni. TehZt az egyklk !s a csonka
csalZdban nevelked' gyermekek, ha kell' gondosko- A HELYES VISELKED#S ELSAJeT'TeSeNAK
dZst Is szeretetet kapnak, m!g el'ny&sebb helyzetberM(DSZERE
is lehetnek, mint pl. a nagycsalZdosok vagy a nagyon
leterhelt csalZdban nevelked' gyermekek. Minden Az agresszi# olyan nagy energi%j/ $s kitart#an v$g-
emberi !s Zllati viselked!snek vannak anomZIiZi, ame-=zett negat'v viselked$si forma, amely a m%s szem$lyek,
lyeket k(I&nb&z' medon kezelhet a k&rnyezet. Az em- &nmaguk, %llatok, n&v$nyek, vagy t%rgyak elleni sz%n-
beri viselked!s anomZliZit t&rtinelmi koronk!nt k(- ~ d$kos %rt%st foglal mag%ba. Az agresszi# sz$ls+s$ges fol
I&nb&z' medon b(ntettlk. A paci#sta gondolkodZs- m%ja az er+szak, melynek c$lja, hogy s/lyos *zikai
med m!g napjainkban is b(ntetend' lehet a pillanat- %rtalmat okozzon a k&rnyezet$ekemberekn!l a
nyi tZrsadalmi Irdekekt'| f(gg'en. Az emberi viselke- nem &nvldelemb'l vigzett agresszev cselekedeteket
d!s pragmatikus oldalZt els'sorban a megllhet!s !s a antiszociZlis cselekedeteknek tekintj(k *5w, 5Qe. Az
hasznossZg !rvinyesstlse motivZlja, amit tovZbb szeantiszociZlis magatartZsforma megkesereti a k&rnyezet
nez a szexuZlis !rvinyes(l!s !s a gazdasZgi el'ny®k- lletvitellt, mivel az antiszociZlis szem!lyis!g a tZrsas
szerz!se 9s. A viselked!si anomZliZk szZma !s min'- k&rnyezettel szemben !rzelmi vaksZgot tan"set. ?rzel-
slge egyre gyakoribb a fejlett ipari orszZgokban, ahoinileg csupZn a sajZt szemllyis!ge !rdekli, ez!rt min-
az el'ny&k megszerzlse &nZlls lletre kelt s mZr nem dig csak &nmagZrel besz!l, ha megbZnt valakit nincs
at"llllst, a megllhetlst, vagy a fajfenntartZst szolgZlja, lelkiismeret furdalZsa, nem !rez b$ntudatot. Az "n.
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frusztrZcies toleranciZja igen alacsony, ez!rt gyorsanmZsik veszst. TehZt a jZtlk kivZIs modell arra, hogy az
felfortyan !s mindenkinek tbeszel°. T&bbnyire noteri- emberek elsajZtstsZk a helyes viselked!si formZkat,
us hazudoze !s igen meggy'z' medon tudja sajZt k(l&n&sen akkor, ha nem egy!ni, hanem csapatjZt!-
Irtlkeit el'adni, amivel rZmen's Is hatZrozott felll-  kosk!nt akarnak !rvinyes(Ini. A csapatjZtlkosoknak
p!st produkZl. Rendszeresen semmibe veszik !s megel kell sajZtstaniuk azt a k!pess!get, hogy az egy!'ni Ir-
sirtik mZsok jogait, gyakran vZltoztatjZk munkahe- vinyes(l!st &sszeegyeztess!k a csapat !rdekeivel az!rt,
ly(ket !s munkatZrsakkal folyamatos koneiktusban hogy gy'zni tudjanak. Az a jZt!kos, aki mindenZron
vannak. Robert D. Hare szerint «5Q+ az emberis!g kbcsak sajZt szerepllsi vZgyZnak kiellget!s!t IZtja a ver-
5+w'-ban elfordulnak kem!letlen pszichopata embe- seng!sben azt el'bb-utebb kik&z&sstik, mert kZrZra
rek, akik nincsenek senkire sem tekintettel, csak a sajXZlik a csapatnak. Az a jZtlkos, aki okosan d&nt, id'-
elklpzellseiket tartjZk szem el'tt. A viselked!si szabZ- rl-id're alZrendeli sajZt &nz!s!t a csapat siker!nek,
lyok vilZgossZ titele Is k&vetkezetes betartatZsa megsra hossz" tZvon is szZmetanak !s mindig fog talZIni
k&nnysti m!g a pszichopZtiZra hajlamos, nehezen kepartnert a jZtszmZkhoz, tehZt nlpszer$ lesz. Az igazZn
zelhet' gyermekek beilleszked!s!t is. A durva !s ke- tehets!ges jZtlkosok klpesek &sszeegyeztetni az egy!n
gyetlen bZnZsmed viszont el'segsti a kegyetlens!g ki-!s a csapat !rdekeit. A jZt'k kooperZciera !p(l, aminek
fejl'd!s!t. Ezek a pszichopatZk sajnos k&z&tt(nk llnek szabZlyai vannak. Ezeket a szabZlyokat a jZt'kban rlszt-
Is flire!rthetetlen jellt adjZk m$k&d!s(knek. Az ag- vev'k elfogadjZk !s lehet'slg szerint betartjZk, «gy a
ressziejuk els'sorban a csalZdjuk, gyermekeik, mun-k&z&s c!l ellrhet'bb! vZlik. A tZrsadalmi beilleszke-
katZrsaik, vagy a szomsz!dok tagjaira korlZtozedik.d!s jZtlkszabZlyait rlszben erott t&rvinyek, rlszben
Felismerhet'k &nz', kem!letlen magatartZsukrel, rosz- eratlan szabZlyok r&gzetik !s a szokZsok hitelesstik. Ad-
szakaratukrel, bossz"vZgyukrel, mZsoknak direkt rosz- dig neh!z betartatni a szabZlyokat, ameg nem vZInak
szat akare viselked!s(kr'l, az &nfegyelem hiZnyZrsl, a szokZssZ, pl. az ads#zet!ls a magyar tZrsadalomnak
verbZlis agressziersl. Csak olyankor ker(Inek a rend- hagyomZnyosan nehez!re esik. A magyar nemess!g !s
'rslg vagy az elmegyegyint'zet 1Ztek&rlbe, amikor a sz!kelyek egyik legfontosabb csapater'set' elve volt
mZsokban vagy &nmagukban kZrt tesznek. Sok k&z&tz adementess!g. Mindaddig, ameg a magyar tZrsada-
t(k a sz!lhZmos, akik felel'tlen(l bZnnak a p!nzzel, lomban nem vZlik szokZssZ az adszZs, addig az adeel-
vagy anyagi k&telezetts!geiket nem teljesstik. Ez abbser(I' magatartZs vonze marad a t&bbs!g szZmZra.
adedik, hogy nincs ellgg! kifejl'dve a vesz!lylrzet(k Ha valaki maga talZlja ki a jZt'kszabZlyokat !s aszerint
IS egy sem a sajZt, sem mZsok testi Ips!g!t nem tiszteeselekszik, az ellene megy a tZrsadalmi konszenzusnak
lik. Tartes testi, vagy lelki kapcsolat kialakstZsZra k!p-!s el'bb utebb sajZt pusztulZsZt okozza. llyenek a mZr-
telenek, ez!rt gyakran vZinak el vagy cserllgetik aterok, h's&k, terroristZk, vagy az igazZn nagy embe-
partnereiket. Amennyiben az antiszociZlis viselked!s-rek, akik maguk alakstjiZk Zt a vilZgot, ahelyett, hogy
forma magas intellektussal pZrosul, igen sikeresek lealkalmazkodnZnak. A mindennapi embereknek ez t&bb-
hetnek a m$v!szvilZgban \botrZnyh's&k” vagy a poli- nyire nem siker(l !s b&rt&nbe, vagy elmegysgyint!-
tikZban, mert lelkiismeretlen(l ZtgZzolnak mZsokon zetbe zZrjZk 'ket, ha kivonjZk magukat a t&bbs!g Zltal
Is ezzel elvtelen el'ny&ket szerezhetnek meg. PljsvZhagyott szabZlyok alsl.
Madonna "gy futott be az els' zenekarZval, ahol voka-
listak!nt szerepelt, hogy a szel Inekesn'nek azt ha-
zudta, hogy elmarad a fell'p!s !s " ugrott be helyette. ~ AZ EGY#NI MAGATART*SFORMe<K

KIALAK'T*SA GYERMEKKORBAN

A J-TH#KELM#LET SZEREPE A HELYES Az agresszie &sszess!glben olyan termlszetes &sz-
SZOCIALIZ-CI(BAN t&n, melyben az ember mZs fajok tagjaival is osztozik.
Az agresszev viselked!st er'sen befolyZsolja a hormo-
Neumann JZnos, a komputer alapelvinek kitalZlsja nZlis rendszer, a nemi hormonok k&z(l fleg a hem ne-
matematikai kipletbe foglalta a jZtlk t&rvinyszer$s!- mi hormon, a tesztoszteron hat serkent'leg az agresz-
geit *5]¢, pl. azt, hogy a jZtlkban mindenki a sajZt nye-sziera. A katekolamin hiZnya is agresszivitZshoz vezet.
rem!ny!'nek maximalizZIZsZra t&rekszik. Ezt a nyere-Ez!rt a keros magatartZsformZk flr#takban gyakorib-
minyt ugyanakkor csak akkor tudja realizZIni, ha abak, bZr modern vilZgunkban a nemi k(l&nbs!gek
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egyre inkZbb elmosednak. Az agresszisban a prefron- + A tZrsadalmi elismer!s irZnti sz(ks!glet

talis klreg mellett fleg az agy limbikus rendszere vesz + Anyagi biztonsZg ellrlse

riszt, de a hipotalamusz m$k&d!s!nek !s szorongZs

k&zpontjZnak tartott amygdalZnak is jelent's szerepA CSALsDON BEL*LI ER/SZAK

jut. A gyerekek nagyobb valeszen$s!ggel fejeznek ki

agressziet, ha meger'sstik, vagy egyszer$en nem b(n- CsalZdon bel(li er'szakrel besz!l(nk, ha valaki a
tetik meg 'ket az agresszev viselked!s!rt. Itt nem sza-hozzZtartozeja biztonsZgZt, testi-lelki !ps!g!t vesz!-

bad fllre!rteni a b(ntet!s szet, ami nem jelenthet #zi-

lyezteti vagy kZrosetja, &nrendelkez!s!ben vagy szexu-

kZlis bZntalmazZst, mert ebben az esetben Ippen foilis &nrendelkez!s!ben korlZtozza, testi er'szakot k&-
detott lehet a hatZs, mlg akkor is agressziet vZIt ki avet el vagy annak elk&vet!s!vel fenyeget. A kiszemelt
gyermekekb'l, amikor ilyen cselekm!nyeket a TV-n szemlly tulajdontZrgyait szZndlkosan t&nkreteszi, s
kereszt(l nlznek *5We. ggyanakkor azt is tudni kell, ezzel elviselhetetlenn! teszi az Zldozat szZmZra az
hogy a #zikZlisan bZntalmazott gyermekek sem vZlegy(tt!list. A csalZdon bel(li er'szak nem "jkori je-

nak t&rvinyszer$en agresszevv!. S't, csak eleny!sz' lens!g. KialakulZsZnak okaira t&bbflle modell k!sz(t,
szZzallkban jellemz' rZjuk, !s ezekben az esetekben isnint pl.:

mintak&vetlskint «5_, 5Us. Az indokolt b(ntet!sen !s

Szociokultur%lis model tZrsadalmi, gazdasZgi

jutalmazZson kev(l nagy jelent's!ge van a k(I&nb&z' k&r(Im!inyek meghatZroze jelleglben— a Iltbizonyta-

modellek \sz(I'k, mZs feln'ttek, TV-ben IZtott embe-

lansZgban Vv!ltlk felfedezni.

rek, #gurZk” szerep!nek. Amikor a gyerekek tZrsasZ- Pszichopatol#giai modef¢lZllstsi az egy!n k!pte-
gZban olyan modellt #gyelnek meg, akit megdics!r-lens!glb'l szZrmaztatjZk az er'szakot. Azt ZlletjZk,
nek, tehZt meger'sstenek agresszev viselked!s!!rt, na-hogy az egy!n nem tudja kontrollZIni agresszev impul-
gyobb valeszen$s!ggel fognak a passzev r'sztvev'k iszusait + !retlen, dependens \f(gg*, depressziera haj-
agresszev vZlaszokat adni \terjed az agresszignfA k lamos szem!lyis!g.

liktusok kialakulZsZhoz a szocializZcies folyamatok Az er+szak %tad%s%nak transzgener%ci#s amdellje:
sorZn els'sorban a sz(ks!gletek kiellgst'sinek akadZ- er'szak oka a tanult mintZban, a destruktev jogosult-

lyozZsa vezet.

Milyen sz(ks!gletekr'l lehet sz¢¢ Alderfer «59e vizs-

sZgban keresend' *67s.
Szoci%lis tanul%selm$léZrsas meghatZrozottsZg-

gZlatai szerint az emberi sz(ks!gletek hZrom f' irZny- ban IZtja az okot. E szerint az er'szak megnyilvZnulZsa
ba mutatnak, az els' csoportot a #zikZlis sz(ks!gletek attel f(gg, hogy a k&rnyezet normZi, elvZrZsai tZmo-
&sszess!ge klpezi, amelyek a l!tez!st biztos«tjZk. A mZgatnak-e vagy elutasstanak-e bizonyos viselked!st. Az
sodik csoportba tartoznak a biztonsZgot jelent' sz(k- elm!let alapjZn a tZrsadalmi megst!l's vZltozik, az er'-
slgletek, amelyek az emberek k&z&tti kapcsolatok miszak elst!lls!inek visszatarte ereje van.

n's!g't jelentik. A harmadik csoportba az emberi !r-
vinyes(lls Is &nmegvalssstZs sz(ks!gletei tartoznak,

amelyek az ember fejl'd!s!t teszik lehet'v!.

A SZOCIALIZeL(D*S SOR*N FELMER*L/
SZ*KS#GLETERAIderfer-szerint"e59e

Fizik%lis sz"ks$gletek: I$tez$s
+ EgzisztenciZlis sz(ks!gletek
* Fiziolegiai sz(ks!gletek
Biztons%got ad! sz"ks$gletek: kapcsolat
+ LakhatZs, llett!r
+ MZsokhoz tartozZs sz(ks!glete
+ K&z&ss!ghez vale tartozZs sz(ks!glete
&nmegvalls't%s sz"ks$glete: fejl#d$s
+Fejl'dls Is tanulZs sz(ks!glete
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AZ ER/SZAK TERJED#S#NEK OKAI

A frusztrZcis, munkan!lk(lis!g, I'tbizonytalansZg
Irzls Is a stressz fokozedZsa megsokszorozza az agresz-
szev cselekm!nyek szZmZt otthon, az iskolZban, szera-
koze helyeken, vagy a sportesem!nyek szenhely!n «65e.
A n'k !s a gyermekek kiszolgZltatottsZga, a csalZdon
bel(li er'szak, a csalZd f'leg flr# tagjainak viselked!-
slvel f(ggnek &ssze. Az elektronikus mldia !s a szera-
koztate #imek tele vannak gyilkossZgokkal, agresszev
cselekminyekkel, sgy a gyermekek IZtva ezeket szintin
agresszsv viselked!ssel vZlaszolnak, mZr enyhe inge-
rekre is. 5U !ves korra egy Ztlagos TV nlz' kb. 677
ezer er'szakos cselekminyt IZthat «66+. A mintak&ve-
tls gyermekekn!l a magatartZs !s a szem!lyis!g kiala-
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1. sbra
Az ismertt! velt er#tszakos !s garezda jelleg* b*ncselekm!nyek szezezer lakosra jut€ szema £ 2008. v

ketZsZnak egyik legfontosabb eleme, ez!rt a csalZd, aaiban I!pten, nyomon talZlkozhatunk az emberek
oktatZs szerepe az agresszie flkez!slben d&nt' jelen-egymZs irZnti megbecs(l!s!nek ig'ny!vel. ggyancsak
t's!g$ lehet. Erre utalnak az orszZgosan tapasztalhatsk&vetelm!nyk!nt jelentkezett a cserk!szekn!l vagy az
k(l&nbs!gek is, mint azt az 5. Zbra mutatja, az alacsonytt&r' k&z&ss!gi mozgalmakban, csupZn n'hZny szo-
klpzetts!g$, rossz anyagi k&r(Iminyek k&z&tt !I', cialista szlogennel b'v(lt ki a korZbban bevZlt intelem.
fleg romalakta ?szakkelet-magyarorszZgi R!gisban a Valamennyi esetben az igazsZghoz vezet' "t szabZlya-
leggyakoribbak a garZzda jelleg$ b$ncselekm!nyekkint aposztrofZItZk ezt a magatartZsi formZt !s meg-
Ezek megflkez!s!re els'sorban az oktatZs, klpz!s s a sg!rt'k, hogy ha valaki ezt betartja, akkor hasznos !s
szociZlis hZle kib'vet!se adhat lehet's!get. j» tagja lesz a k&z&ss!gnek. A pragmatikusok ezt "gy
hidaltZk Zt, hogy az a js, ami az embert szolgZlja. Ezzel
viszont az !l'vilZgot sodortZk v!gvesz!lybe, mert, ami
EGY#NI #S K&Z&SS#G| STRAT#GI*K AZ az embernek js, nem biztos, hogy je az Zllatnak, vagy
AGRESSZI( F#KEZ#S#RE a term!szet eg!sz!nek. LZsd a jelenlegi helyzetet, ami-
ben W,_ milliZrd ember k(zd a F&Id javailrt !s ezekb'l
Az eg!szs!ges emberi viselked!s olyan &nbizalomraminden hatodik I'tminimum alatt tengeti !let!t. TehZt
Ip(l, ami k!pes &nmagunk !s mZsok elfogadZsZra !sakkor mi az, ami k&vetend' magatartZsforma, ami
tisztelet!re. Indokolatlanul nem gyanakszik, nem lob- nem vesz!lyezteti sem az emberi I't j&V'j!t, sem pedig
ban haragra, nem !rzi magZt fels'bbrend$nek a mZsik-a F&Id Ilt't¢ Az er'szak csak bizonyos csoportok ki-
nZl. Az eg!szs!ges szemllyis!g elfogade, megenged',emelked!s!t segsti, meg mZsokat m!g s"lyosabb hely-
de cselekedeteiben hatZrozott Is motivZIt a mZsik segzetbe sodor, ez!rt az emberis!g lltszZmZnak fokozatos
tlse irZnt «6Qe. Sz&vets!geseket keres embertZrsaibamelked!s!vel egyre nagyobb lesz azoknak a szZma,
Is nem gyZrt feleslegesen ellens!gk!pet. Meghallgatjakik csak mZsok leigZzZsZval tudjZk fennmaradZsukat
mZsok vllem!ny!'t Is ahol tud, seget. Azok az olvassk, biztosstani. Az er'szak elterjed!se ez!rt els'sorban a
akik mZr elm"ltak negyven vesek, tudjZk, hogy ezekszeg!nys!gben teng'd'ket !rinti, hiszen a tZrsadalom
a gondolatok nem "jak. A keresztlny ideolsgia alapjZt legalse gazdasZgi szintjin mZr elszabadulnak az indu-
klpez' szeretet parancsa alapjZn keletkeztek. Didakti-latok, amikor a t"l!lls a t!t. Ez!rt ver'dnek bandZkba
kus medon &sszegy$jtve megtalZlhatek a BibliZban, aaz utcagyerekek BrazeliZban, KolumbiZban, vagy az
57 parancsolat is tartalmazza ezeket vagy J!zus tan-tgSA nagyvZrosainak perem!n !I' bevZndorlek, mert
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b$n&z!sb'l, prostit"ciebsl, drogkereskedelemb’l fenn  megjelent kimutatZsa szerint. Ezt az ZlltZst a KSH
tudjZk tartani magukat ideig, rZig. Mlgis, mivel lehet adatai is alZtZmasztjZk.
magyarZzni azt, hogy az er'szak nem csupZn a meg!l- 59 W-ban a b$ncselekm!nyek szZma m!g 569 Q6Q
het!si gondokkal k(zd' csalZdokat !rinti¢ Az er'szak volt, 59U9-ben 66]w9w, s 599]-ben viszont mZr
terjed!sinek mZsik forrZsa a nevells hiZnya, az indo-]76 7wW, ez jelentette a cs"csot, azsta fokozatos cs&k-
kolatlan fllelem, vagy az &nbizalom hiZnya. llyen esetken!s tapasztalhate, 677U-ban Q7] ezerre cs&kkent.
ben az egy!n tZmadelag I'p fel minden olyan esetben,Ha az 59_W. lvi Irtlket 577'-nak vessz(k, igen jelen-
amikor vales, vagy V!It slrelmek Irik. Ehhez jZrul hoz- t's, csaknem ellri a Q77'-ot, \wU_,9**. 599]-ben a
zZ az a sz(I'i magatartZs is, amikor az otthoni enge-vagyon elleni b$ncselekm!nyek arZnya kiemelked'en
detlens!get #zikai bZntalmazZssal toroljZk meg vagynagas volt, az &sszes b$n&z!s __ ,9'-a, ebb'l W5' lo-
mZr svodZban arra biztatjZk a gyermeket, hogy v!ddpZs \ezen bel(l wQ,] bet&r!ses lopZs, ami 59_W-hoz
meg magad, (ss vissza, ha valaki bZnt® Az agresszielpest kb. nyolcszoros emelked!st mutat”. A k&zrend
elterjed!s!t el'segstik azok a viselked!si mintZk, ame- elleni b$ncselekm!nyek az &sszes b$ncselekm!ny 55'-
lyeket a gyermek otthon a sz(I'k k&z&tti viszonyban Zt, a k&zleked!si b$ncselekminyek Q,9'-Zt, a szemlly
tapasztal, vagy a videskon, TV m$sorokban IZt. A min-elleni b$ncselekm!inyek w,6'-Zt, az egy!b b$ncselek-
tak&vetls az agressziss viselked!s elsajZtetZsZnak egyiknyek w'-Zt teszik ki. qgyanakkor a csalZdon bel(li
leghatZsosabb medja. er'szak Zldozatainak szZma is egyre emelkedik !s az
Zldozatok fleg gyermekek !s n'k. A Il. tZblZzatban
6777+677U k&z&tti id'szak adatait 1Zthatjuk. Ennek
BONCSELEKM#NYEK #S AZ AGRESSZI( alapjZn megZllapsthate, hogy a csalZdon bel(li er'szak
6777-ben mlg csupZn 1777 k&r(l volt, majd 677W-ban
OltalZban, az ismertt! vZIt b$ncselekm!nyek \&sszes67 ezer f&I! emelkedett. Napjainkban "jra cs&kken !s
b$ncselekm!lny® szZmZt tekintve, a hazai b$n&z!si 777 k&r(l IZtszik stabilizZlsdni. Az agresszev cseleke-
helyzet az utebbi lvekben nem romlott, inkZbb javult. detek k&z(l a testi s!rt!s szint!n emelked' tendenciZt
Ezen bel(l lass", de folyamatos n&veked!s tapasztalmutat. Az ittas jZrm$vezet!ssel kapcsolatos b$ncse-
hate az er'szakos !s garZzda jelleg$ b$ncselekm!nyeklekm!nyek szZma m!g mindig magas, !vente 55+5w
mutateiban. Ez azonban nem az eIm"Itn!thy, hanem ezer k&r(l van, aminek radikZlis cs&kkentlse a z!re
az utebbi 67 v tendenciZja. tolerancia elvinek k&vetkezetes betartatZsa rlvin vZr-
A legs'lyosabb ismertt! vZIt er'szakos b$ncselek- hats.
m!ny, a befejezett emberé&l!ses esetek szZma az elm'lt A szexuZlis visszall'sek gyermekekkel !s #atalko-
lvekben jelent'sen, t&bb mint egyharmadZval cs&k-r'akkal szemben egyre gyakoribbak. Az emberkeres-
kent az OrszZgos Kriminolegiai Int'zet 677U-ban kedelem, prostit'cie !s a pedofslia Zldozatai is fleg

[I. teblezat
Ismertt! velt b*ncselekm!nyek Magyarorszegon 2000+£2008 k%z%tt

B*ncselekm!ny 2000 2006 2008
sszes 4501673 4251941 4081407
Ember#les 205 174 147
Testi sertes 10 901 11551 12791
Ittas jfrm%vezetes 11 669 13952 11523
Csalfdi erlszak 5 059{ 20 952{ 7 521§
Kfb$t,szerrel val, visszasles 3445 6 735 5458
Lopfs 230830 170 703 170 127
Rablfs 3494 2709 3128
Pornogrf(a 144 15 183({ 1 846{
KSH. Statisztikai svk#nyv 2008 adatai alapjfn *{ magas latencia+
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Ismertt! velt b*ncselekm!nyek Magygllrlt.):sgl-gzc?; 2000£2008 k%z%tt /atalok k%r!ben
Csoport 2000-ben 2006-ban 2008-ban
14 «v alatti 3965 3565 3434
14-17 ov 11 081 11 287 11 438
18-24 ov 34411 26 635 24 694
K If#ldi 5433 4 863 4 046
+sszes b*ncselekm!ny 131 459 129 991 122 695

KSH. Statisztikai svk#nyv 2008

gyermek illetve #atalkor"ak. 6776 !s 677U k&z&tt eltelgy'ben gyakoriak a gyermekkor" b$nelk&vet'k, ha-
W Ivben a pornogrZf felvitelek klszet!sinek kiskor" sonlsan az &sszes garZzda b$ncselekm!iny elk&vet'-
slrelmlre elk&vetett vesz!lyeztetls 5QQ-r'|l 5] ezerre nek k&rthez \5. Zbra”. A gyermekv!delem orszZgos
emelkedett, majd _+9 ezer k&z&tt stabilizZledott. 677UAZlezata az utebbi U+57 !vben fokozatosan le!p(it az
ban a felderst's jelent'sen visszaesett !s csak 5UQyagi forrZsok besz$k(l'se miatt. Ez!rt a gyermekek
esetben tZrtak fel pornogrZ#7t. Mindezek &sszefonedgondozZsa !s a prevenciss programok megtorpantak.
nak a kZbsteszerek hasznZlatZval !s egyre rimiszt'bbAz iskolZk !s a pedagegusok pedig egyre nehezebb
mireteket &lt az elterjed!s(k. A jel szervezett bandZk helyzetbe ker(ltek, mert gyakorlatilag nem maradt ke-
Zltal kZbsteszerrel vale visszallls miatt 677W-ban W_w(kben semmiflle eszk&z a magatartZsi zavarokkal
esetben indstottak eljZrZst hazZnkban \I. tZblZzat". Mie(zd' tanulek megflkez!s!re s nevells!re *6]e.

mZr becsllsek szerint 6+w77 ezer rendszeres kZbste-

szer fogyaszteval kell szZmolni. Ezzel a jelens!ggel

pZrhuzamosan emelkedik a gyermekkor" b$nelk&ve-A LEG+LIS #S ILLEG+LIS DROGOK HAT*SA A

t’k szZma is. Az ismertt! vZIt b$ncselekm!inyek szZmaVISELKED#SRE

a #atalok k&rlben lvente MagyarorszZgon 5w7 ezer

k&r(I van, de ennek t&bb mint a duplZja is lehet a vales  Jel ismert tiny az &sszef(gg's az alkohol !s az agresz-
szZm, hiszen a rejtett esetek szZma !ppen ebben a kazev viselked!s k&z&tt. Egy!rtelm$en arra utalnak az
osztZlyban a legnagyobb. 6777-ben w977 gyermekkadatok, hogy a #zikZlis er'szak, s't a nemi er'szak
" \5Q v alatti* fleg #'rel der(It ki, hogy csoporto-  elk&vet!se is igen gyakran alkoholos befolyZsoltsZg
san b$ncselekm!nyt \Ill. tZblZzat?, f'leg lopZst, k&ve-alatt t&rtinik. A hazai statisztikZk meger'setik ezt a
tett el. 2rdekes medon nem a magZnyos egysz(I's csa-megZllapstZst, a IV. tZblZzatban a KSH adatai szerint a
IZdok gyermekeib'l verbuvZlednak a b$n&z&k. Sokkalb$ncselekm!nyek 5]-ban az alkohol jZtszott szerepet.
inkZbb a kltsz(I's t&bbgyermekes csalZdok !rintettek, A csalZdon bel(li er'szak elk&veti is igen gyakrah

ahol kevesebb #gyelem jut egy gyermekre. A ter(letkoholos Zllapotban k&vetik el a b$ncselekm!nytia a
megoszIZs is jellemz, fleg az orszZg !szakkeleti me-hivatkoznak, hogy ‘elborult az agyam, mert ittam?

IV. teblezat
Alkohol !s keb$t€szer hatesa a b*ncselekm!nyekre Magyarorszegon
2000-ben 2006-ban 2008-ban
Alkohol 22 690 23534 22180
Drog 1207 2165 2454
Alkohol_drog 743 1044 1437

KSH. Statisztikai svk#nyv 2008
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Az IV. tZblZzatban bemutatott adatok jsl Irz!kelte- IRODALOM
tik, hogy a kZbeteszer fogyasztZssal kapcsolatos b$n-
cselekm!nyek szZma is fokozatosan emelkedik. Flleg 1. Hordi, I.: Az agresszi# vil%ga. Az agresszi# fogalma, jelens$g-
a gyermek !s #atalkor"ak k&rlben terjed a marihua- tana, elm$letei. In: H%rdi Istv%n (szerk.) Az agresszi# vil%ga.

i df tZ inek || t Medicina Kiad#, Budapest, 17+80, 2000
na, az extasy, a speed logyasziZsa, aminek lvezete Mg p.nqchpurg, J.: Sz>l+k K&nyve. A fogantatdest#l az iskolakezd$-

mZr a szabadid' elt&lt'sinek egyik lehets!ges formZja  sig. Saxum Kiad#, Budapest, 2009

a zen!s szerakozehelyeken. Az |||egZ||S drog fogyasz- < Kopp, M.: Magyar Lelki%llapot. Semmelweis Kiad#, Budapest,
7sa ! i I 7 . 7 Ste 71-

Zsals Ferjeszt.se nem vZlaszthate el egymzstel. A tZr 4. Tompa, A.: Er+szak $s globaliz%ci#. Komplementer Medicina,

sadalmilag lecs"szott drogfogyasztenak nem marad  11:19-27, 2007

mZs lehet's!ge a meg!lhet!sre !s a napi drogadag be- 5. Buckingham, D.: A gyermekkor hal%la ut%n + Feln+ni az elekt-

Il . > ~ | Sy ronikus m$dia vil%g%ban. Helikon Kiad#, Budapest, 2002
szerzislre, mint maga a drOg ZrusetZsa. Ez!rt mind 6. Dietrich, K. N., Ris, M. D., Succop, P. A. et al.: Early exposure

azok, vakik a f09y§32t25t Is a terj%SZt!St elvZlasztiZk 1o lead and juvenile delinquency. Neurotoxicol. Teratol.,
egymZstel becsapjZk magukat !s a tZrsadalmat is. A fo- 2<:511+518, 2001

> ; 3. 7. Bagdy, E.: Csal%di szocializ%ci# $s szem$lyis$gzavarok. Tan-
| | -
gyaszte eleve b$nr.szess.get vZllal azzal, hogy |IIegZI| k&nyvkiad#, Budapest, 1986

san drogot vZsZrol. Kv(l&n&sen vegy!rtelm$ az &ss;e— 8. B%lint, M.: Hiperaktivit%s $s iskolai teljes"tm$nykudarcok.
f(gg!s a drogfogyasztZs !s eladZs k&z&tt a nagyvZro- Tank&nyvkiad#, Budapest, 1987

sok perem!n 1" munkan!lk(li #atalok esetlben, akik 9. Adler, A.: Emberismeret. G&ncé&l Kiad#, Budapest, 1990
bandZkb ' 1delmi p! kbl 1s droak k 10. Cs%nyi, Y.: Az emberi term$szet. Yince Kiad#, Budapest,1999
andZkba ver'dve v!delmi p:nze 'S drogkereske- 17 Bandura, A., Ross, D., Ross, Sh. A.: Film %ltal k&zvet"tett

delemb'l tartjZk fenn magukat. agressz"v modellek ut%nz%sa. In: Csepeli Gy&rgy (szerk.) Cso-
portl$lektan. Gondolat Kiad#, Budapest, 515+525, 198<
12. Anderson, C. A., Bushman, B. J.: Human aggression. Annual
Review of Psychology, 5<, 27+51, 2002
AZ AGRESSZI( VISSZASZOR'T*S*NAK ES#LYE  1<. Cohen, S.: 17/ sz&ryetegek. Replika, 40, 2000

http:[[www.replika.c<.hu

. . . (3 14. Hare, R. D.: K"'m$let n$lk>l: K&zt>nk $l+ pszichopat%k. HY%tt$r
A I m
Z agresszie er's&d!se kort(net, amit a vilZgon Kiad#, Budapest, 2005

uralkods kisebb-nagyobb k&z&ss!gek mobilitZsZval !s 15. Neumann, J. von (1928[1959): On the theory of games of
a globalizZcie elterjed!s!vel magyarZzhatunk. A csalZ-  strategy, TuckertLuce, 1<+42, 1959

ot ' ' 16. Anderson, C. A., Bushman, B. J.: Media violence and the
| | Ig y! | - ' ’ '
dok !s a k&z&ss!gek ellen'rz’ Is vid' szereplnek er American public revisited. American Psychologist, 57:448+

setlslvel, a mobilitZs cs&kkent!slvel, a helyi kult'rZk 450, 2002
meg'rz!s!vel lehetne v!dekezni ellene. A drog !s el- 17. Anderson, C. A., Bushman, B. J.: «e elects of media violence

mebaj, valamint a b$n&z!s &sszefonedott modern glo- __ O Society. Science, 295:2<77+2<78, 2002
e_b VJ’ = b$ € € . 9 | 18. Anderson, D. R., Huston, A. C., Schmitt, K. L., Linebarger, D.
balizZIt vilZgunkban, holott soha nem volt ennyi es!- | \wignt, 3. C.: Early childhood television viewing and ado-

ly(nk arra, hogy a tiszta !sz logikZja szerint alakstsuk  lescent behavior: «e recontact study. Monographs of the Soci-
llet(nket. Vissza kellene tIrni az eredeti cllokhoz, az €W for Research in Child Development, 66:1+147, 2001
. > . 19. Alderfer, C.: Existence, relatedness, \ growth. Free Press, New

emberis!g fennmaradZsZnak !s egyenletes fejl'd!s!- ~ 1, 1972
nek meg'rz!s'hez. El kellene felejteni a mesters!gesen 20. Boszormenyi-Nagy, I.: Foundations of contextual therapy:
gerjesztett ignyeket. Meg kellene talZIni azokat az Collected papers of lvan Boszormenyi-Nagy. Brunner[Mazel,
er'’ket, amelyek a F&Id !s a term!szet tisztelet!re !p(l- New lork, 1987

! Yy : : ) e :p _ 21. Andorka, R.: A t%rsadalmi probl$m%k szociol#gi%ja. Tan-
nek !s ezzel meg lehetne teremteni a fenntarthatesZ-  k&nyvkiad#, Budapest, 1990.
got. Minden egyes cselekedet, ami a term!szet erinek 22 Huston, A. C., Wright, J. C.: Television and the Informational

Moe li 2y X . . T . and Educational Needs of Children. e ANNALS of the Ame-
t'lze kihasznZIZszt jelentl a J&Vbl vesz el. Minden rican Academy of Political and Social Science, 557:9-2<, 1998

olyan magatartZs, ami az er'szakot tZmogatja a term!- 2<_Buda, B.: Ment%lhigi$n$. Animula, Budapest, 1994

szet \Zllatok, n&v!nyek, ember® ellens!ge s &nmaga24. Moyer, K.: Yiolence and aggression. Paragon House, 1987

. > = 25. Yeczk#, J.: Gyermekv$delem a pszichol#giai $s pedag#giai
It klsze It |
vesztit kisz-ti el Teth a megmaradqunlf ?_E’t’ S n$z+pontb#l. T%rsadalmi, csal%d-$s gyermek$rdekek. Nemzeti
ezlrt kell foglalkozni az er'szak globalizZcisjZnak Tank&nyvkiad#, Budapest, 2007

okaival, hogy id'ben vissza tudjunk I'pni a v!gzetes-
nek 1Ztsze lejtrl.
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DE%osSc T,>=e A dohfnyzfs primer prevenci,ja gyermekkorban
K=ot Ble>1e1
B;f, E.<1

S11. AN Primary prevention of smoking in early life

Orsz%gos Eg$szs$gfejleszt$si Int$zet, Doh%nyz%s Fitkuszpont + 1096 Bttty Rat) Tel.: (1) 428 82 28 + Fax: (1) <12 50 20
E-mail: nihptohp@c<.hu

&sszefoglal€s: Beavatkozfsra kesztet! teny, hogy Magyarorszfgon megk#zel$t!leg minden negyedik ta-
nul, dohfnyzik s a dohfnyzfs kipr,bfIfsfnak id!pontja egyre korfbbi sletkorra tol,dik. Az adatok egyer-
telm%en alftf masztjfk a minel korfbbi eletkorban megkezdett dohfnyzfs prevenci,s programok sz,kse-
gesseget. Az Orszfgos Egeszsegfejlesztesi Intezet szakemberei olyan hatfsos ,vodai s iskolai dohfnyzfs
prevenci,s programokat dolgoztak ki, melyek egeszsegkommunikfci,t, ismeretb!v,lest, attit%dvfItozf st
tfmogat,, valamint megk,zdesi mechanizmusokat fejleszt! elemeket alkalmaznak. A programok olyan
sletkorokra f,kuszfInak, amikor a dohfnyzfsra #szt#nz!, negat$v hatfsok mfr erik a gyermekeket, befolyf-
soljfk akkori s kes!bbi egeszsegmagatartf sukat.

Kulcsszavak:dohfnyzfs, els!dleges megel!'zes, egeszsegfejlesztes, egeszsegmagatartfs

Summary: The fact that in Hungary almost every fourth student smokes and the (rst trying of smoking
happens at an earlier and earlier age necessitates intervention. The data clearly underline the need for
smoking prevention programs started at an early age. Experts of the National Institute for Health Develop-
ment elaborated e\ective kindergarten and school smoking prevention programs, which use elements
supporting operated health communication, knowledge increase, attitude change and development of
coping mechanisms. The programs focus on ages, when children are already exposed to negative e\ects
that motivate for smoking and injuence on their current and future health behaviour.

Keywords: smoking, primary prevention, health promotion, health behaviour

BEVEZET#S dohZnyzZs prevenciss programoknak k&sz&nhet'en -
a 677w-as !s a 677U-as adatok &sszevet!se eset!n el-
MagyarorszZgon a dohZnyzZs sajnos igen elterjedtraondhate, hogy csaknem minden adat eset'n cs&kke-
#atalok k&rlben, !s kiprebZlZsa egyre korZbbi lletko- nls, azaz javule tendencia volt tapasztalhate \kivive a
rokra toledik. Ez nem csak MagyarorszZgon #gyelhe-cigarettZn ksv(I mZs dohZnyterm!kek fogyasztZsZt".
t' meg, az eg!sz vilZgon hasonls a helyzet «5s. A Nem-A #'k k&z&tt azok gyakorisZga, akik valaha dohZnyoz-
zetk&zi I£"sZgi DohZnyzZsfelm!rls \Global south To- tak \akZr csak egy vagy k!t slukkot is®, szigni#kZnsan
bacco Survey + GaTS” elnevez!s$ nemzetk&zi kutatzs&kkent \W_,5*-rsl JW,]'-ra” az elm"It ] v viszony-
projekt 677U-as adatfelvitele alapjZn elmondhats,latZban. OltalZnos cs&kken!s #gyelhet' meg az elm"It
hogy hazZnkban a tanulek t&bb mint fele \]_,9** ki- &t lvben a soha nem dohZnyz+k k&r!ben abban a te-
prebZita mZr a cigarettZt llete sorZn \#'k: JW,]', kintetben, hogy hZny szZzallkuk tartja valeszen$nek
IZnyok: JU,Q*, ezen bel(h valaha doh%nyz#knak azt, hogy a k&vetkez' egy !ven bel(l el fog kezdeni
18"-a 10 $ves kora el+it sz'vta el az els+ slidot.  dohZnyozni \6w,9'-rsl 5U,]'-ra”. Sajnos a cigarettZn
zZvet'legesen a tanulek egynegyede jelenleg is cigaksv(l mZs dohZnytermlkek fogyasztZsa meredek emel-
rettZzik \azaz dohZnyzott az elm"It w7 napban”. Jelerked!st mutat, t&bb mint kltszeres!re emelkedett a
leg mZs dohZnytermlket 5w,U"-uk fogyaszt. Szintln megk!rdezett tanulek k&rlben \&sszess!glben ],]'-
elgondolkodtate az eredm!ny, hogy minden &t&dik rel 5w,U‘-ra, meg U,6'rel 5W,U'-ra a #'k !s w'-rel
tanule, aki eddig m!g nem dohZnyzott valeszen$nek 57,Q'-ra a IZnyok k&rlben” «6e.
tartja, hogy a j&v'ben dohZnyozni fog. Mindemellett Az lIskolZskor" Gyermekek Egl!szs!gmagatartZsa
viszont * valsszen$leg az elm"It lvekben megvalesult 'HO-kollaboratev Nemzetk&zi KutatZs® \Health
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Behaviour in School-aged Children: a 'HO Cross- megel'z!si evodai program segets!glvel bZrmelyik
National Study, HBSC" 677W-o0s eredm!nyei alapjZn«odZban sikerrel valsssthate meg az informZcie Zt-
9. Is 55. osztZlyos 1Znyok sajZt korcsoportjukban t&badZsa, !s a gyermekek attit$djinek formZlZsa annak
bet dohZnyoznak alkalmi jelleggel, mint #' tZrsaik. Az Irdek!ben, hogy megtanuljZk elker(Ini a passzev do-
er'sebben dohZnyzeknak t&bb dohZnyze barZtja van. hZnyzZsra kinyszerst' helyzeteket.

A dohZnyze #atalok k&zel kltharmada napi szinten MagyarorszZgon az svodai megel'z!si programok
dohZnyzik, ami azt is mutathatja, hogy a dohZnyzZsr&&z(l els' !'s mindmZig legjelent'sebb az OrszZgos
vale rZszokZs mirtlke kiemelked'en magas mZr ilyen Eglszs!gfejleszt!si Intlzet %vodai DohZnyzZs Meg-
#atal korban. A kiprebZIZs Ztlag!letkora a vizsgZlt kor- el'z!si Programja \%DMP” sWe. A program cllja az svo-
osztZlyban 5w,] v 5, we. dZskor" gyermekek eg!szs!g'nek videlme.

A #atalabb korosztZlynZl, az svodZsoknZ| a kutatZ- Feladatai: a dohZnyzZssal kapcsolatos egy!ni isme-
sok fekuszZban mlg nem a dohZnyzZsi szokZsok Zlketek felt!rkipez!se, az !letkori sajZtossZgoknak meg-
nak, itt szerencs!re mlg csak a dohZnyf(st&s k&rnyedelel' szint$ informZcick ZtadZsa, az eg!szs!ges !let-
zet jelent probllmZt. A budapesti *vodZsok passzevmed vZlasztZsZt megk&nnyet' dohZnyzZssal kapcsola-
dohZnyzZsi prevalenciZjZt az ONTSZ F'vZrosi Int!ze- tos attit$d formZIZsa !s a passzev dohZnyzZs k!nyszere
te \5999” vizsgZlta. Eredm!nyeik szerint a fvZrosielleni aktev felllp!s kialakstZsa. Az intervencie nem-
«vodZsok w9,W szZzallka passzev dohZnyos !s a csak&k klslelteti vagy megakadZlyozza, hogy a gyermek
dok ]7,] szZzal'kZban talZlhate dohZnyze szem!ly. dohZnyozni kezdjen, hanem mZsodlagos hatZsa rlvin
A dohZnyze csalZdokban kisgyermek(k jelenlltiben a feln'ttek dohZnyozZsi szokZsait is befolyZsolni klpes.
rendszeresen 69, szZzallkban, alkalmank!nt Q ,U sZZzZItal cs&kken a gyermekek passzev dohZnyzZsnak
zal'kban dohZnyoznak «Qe. vale kitetts!ge. Az OEFI %DMP tev'kenys!geinek meg-

Az itt bemutatott kutatZsi adatok egy!rtelm$en alZ- valesstZsban az eszk&z&k sz!les vZlaszt'ka ZIl rendel-
tZmasztjZk a min!l korZbbi !letkorban megkezdett kez!sre. PlldZul egy erre a cllra ert mese \CsukZs Ist-
dohZnyzZs prevenciss programok sz(ks!gess!g't. Saj-vZn: Csiszta mekus n!gy llete®, amely tartalmazza
nZlatos tiny, hogy a prevencies programoknak mZr azazokat a fogalmakat, amelyek meg!rtise I'nyeges a
iskolZban is t&bb szakaszra kell kiterjedni(k. Az els'd- foglalkozZsokon feldolgozott aktuZlis t'mZk szem-
leges megel'z!s mellett a mZsodlagos !s harmadlagogontjZbsl. A programf(zet, a f(stszeve pumpa, a fej-
prevencist is magukba kell foglalniuk. Jelen esetben gZnt bZb#gurZk, a csereszny!s matrica valamint a ki-
primer prevencie annak az ellrls!t jelenti, hogy egy raksjZtlk szintln megk&nnysti az svodapedagegusok
gyerek egyZltalZn ne gy"jtson rZ. A szekunder prevenszZmZra a feladatok megvalesetZsZt, a gyerekek rlsz!re
cie a rZgy"jtZs !szlel's't, s a korai beavatkozZst annakpedig szeness! !s !rdekess! teszi a jZtlkos tanulZs
Irdek!ben, hogy ne szokjon rZ a dohZnyzZsra. A tercifolyamatZt.
er prevencie, mint a betegs!gek kialakulZsZnak meg-
el'zlse, mZr a dohZnyze #atal programszer$ leszokZsAz !vodai program t*bb t$mak*rt dolgoz fel,
tZmogatZsZt jelenti o]e. melyek a k*vetkez#k:

Qrz$kel$gelent's hangs"ly helyez'd&tt a program-

DOHeNYZS PREVENCI(S PROGRAMOK ban az !rzlkellsi, informZcis-felviteli folyamatokra,
A FIATALKOR1AK SZsMeRA melyek rlszletes elemz!se hozzZsegstheti a gyerekeket

a biztonsZgosabb teligazodZsbar® a mindennapi !let

A dohZnyzZssal kapcsolatban az alapvet' viselke'tveszt'iben.

d!smintZk mZr a b&Ics'd!ben, az evodZban bevls'd-  Szem$lyis$4:program &nismereti- Is szem!lyis!g-
nek. Az OrszZgos Eg!szs!gfejlesztisi Intlzetben m$k&-fejleszt’ elemeinek cllja, hogy a gyermek megtanuljon
d' DohZnyzZs Fekuszpont \OEFI DF* szakemberei- felel'ss!get vZllalni, illetve &nZllsan d&nteni arrsl,
nek vlleminye szerint, attsl az !letkortsl lehet !s kell hogy mi hasznos illetve kZros szZmZra. Fontos, hogy
szervezett dohZnyzZs-prevencies tevlkenys!get vigezk!pes legyen nemet mondani, ha kell.
ni, amikor a dohZnyzZsra &szt&nz', negatev hatZsok Eg$szs$gi %llagoprogram k(I&n&s #gyelmet szen-
mZr Irik a gyermeket, befolyZsoljZk akkori Is k!s'bbi tel arra, hogy az svodZban elt&lt&tt lvek a gyermek
magatartZsZt. Egy megfelel'en kidolgozott dohZnyzZ&!s'bbi lletvitellt m!lyen befolyZsoljZk. ijgy a prog-
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terjedelm$ hatZsvizsgZlata « , Ue. A kutatZs alapjZn
kijelenthet', hogy valsban szZmos pozitev irZny" vZI-
tozZst kipes el'id!zni a program !s eleget tesz a kit$-
z&tt clljainak. A vizsgZlat sorZn vilZgossZ vZIt, hogy a
gyerekek szZmos ismerettel rendelkeznek a dohZny-
zZsrel, mint viselked!sr'l, eszk&zeir'l !s kZros k&vet-
kezm!nyeir'l. Ezek az ismeretek azonban sokszor
nem helylnvaleak, !s szZmos esetben a program el'tt

a gyerekek kedvez'en vllekedtek a cigarettZzZsrel.
A program hatZsZra azonban vZltozott ez az attit$d,
tudatosabban utasstottZk el a dohZnyzZs kelllkek; gya
rabban etllttk meg rossznak, eg!szs!gtelennek a
dohZnyzZst. A dohZnyzZssal kapcsolatos ismereteik is
b'v(ltek, a cigarettZzZs szZmos kZros k&vetkezm!ny!-
r'l tudtak beszZmolni a program utZn.

A program egyik feladata, hogy a gyerekek passzev
dohZnyzZs helyzet!ben megtanuljZk, hogyan viselked-
jenek. Az eredm!inyek azt mutatjZk, hogy a program
utZn a gyerekekben tudatosult, hogy mit kell tenni(k
ilyen helyzetben. P!ldZul ablakot lehet nyitni, elmenni
ram segetslget ny'jt az eg!szslg, mint !rtlk kieme- a dohZnyzek k&zellb'l, vagy szelni a feln'tteknek,
llslben s a szenved!lybetegs!gek kialakulZsZnakhogy ne dohZnyozzanak, bZr ezt otthon kev!sb! Irv!-
megel'z!s!ben. nyesstik. A sz(I'-gyerek kapcsolat hierarchikus, !s

Doh%nyz%8: gyermek fejl'd!s!t, szocializZcisjZt ZltalZban a gyerek ritkZn mondja meg a sz(leinek,
tZgabb tZrsas k&rnyezetinek !s csalZdjZnak p!ldamuhogy ezt vagy azt tegy'k, illetve nehezebb a szeretett
tatZsa jelent'sen befolyZsolja, az Zltaluk ny"jtott minta sz(I' valamely cselekv!s!t befolyZsolni, mint egy el-
bev!s'dik a viselked!s repertoZrjukba. A dohZnyzZsrak!pzelt szemlly tettlt. Mindezekkel egy(it a vizsgZlat
t&rt'n' beZlletedZst el'segeti a csalZd Zltal k&zvetetett alapjZn elmondhate, hogy a gyerekek !letlben cs&k-
ZliZsfoglalZs. jgy a program hangs'lyt fektet a sz(I'k kent a passzev dohZnyzZsnak vals kitetts!g. K&zvetle-
dohZnyzZssal kapcsolatos attit$djeinek feltirk!pez!s!- n(l a program utZn a sz('k w7‘-a, majd W henap
re, a gyermekek el'’zetes tudZsZnak !s beZllst«dZsZnaddtelt!vel w_‘-a mondta azt, hogy vZlItoztak dohZny-
megismer!sivel \5. Zbra”. zZsi szokZsai: kevesehb cigarettZt szevnak napgeta, ig

Az svodai dohZnyzZs megel'z!si program napja- keznek a gyermek jelenl'tlben nem vagy kevesebbet
inkra t&bb mint 5W77 svodZba jutott el, ez jelenleg @ohZnyozni, illetve el'fordult az is, hogy leszoktak a
hazai svodZk k&zel ]7-a. Fontos t&rtineti esem!ny dohZnyzZsrel.
az elterjeszt!s szempontjZbel, hogy 599U-ban a Prog- A hatZsvizsgZlat sorZn a program szimbelumainak
ramot f(ggetlen szak!rt'k min'sstett'k !s DohZnyzZs s eszk&zeinek hasznZlhatesZgZra vonatkoze &sszeg-
vagy Eg!szslg Kieg!szet' %vodai Program nlven, z!s is kisz(lt. BZr a f(stszeve pumpa hasznZlata + a
riszprogramk!nt beker (it az OrszZgos K&zoktatZsi In- f(st kZros hatZsaira utale kes!rlet bemutatZsa + sajnZ-
tlizet, Program !s Tantervfejlesztlsi K&zpontjZnak latos medon nlhZny esetben elmaradt, az eredm!nyek
AdatbZzisZba, *gy a megvalesstZsZt az OktatZsi Minisazt mutattZk, hogy mind a gyerekek, mind az svoda-
tlrium is javasolja. pedagegusok !s a sz(I'k, jenak, !rtelmezhet'nek tar-

qgyanakkor egy tZrsadalmi beavatkozZs hiteles tertottZk a program elemeit. Az sven'k szevesen alkal-
jesztlslhez hatZsvizsgZlati eredm!nyek is sz(ks!gesekmaztZk mZs svodai foglalkozZsokhoz is az eszk&z&ket,
A Program monitorozZsa !vek sta folyamatosan t&rt!- pl. audis CD-t.
nik. A "HO Eurepai RegionZlis IrodZjZnak tZmoga- A DohZnyzZs vagy Egl!szs!g Kieg!szst' %vodai
tZsZval a k&zelm"ltban megvalesulhatott az svodai Program mZs orszZgok programjaival &sszehasonletva
dohZnyzZs prevencies program * a program korZbbis, js| megtervezett Is kivitelezett program, amely sok-
hatZsvizsgZlataihoz klpest + riszletesebb !s nagyobHle eszk&zt |s medszert alkalmazva t&bb szinten hevja

1. sbra
;vodai program eszk%z%k
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Egy "] drogstrategia lehetseges alapelvei a (atalok
attit%djenek vizsgflata alapjfn

Possible principles of a new antidrug strategy
based on the study of youth~s attitudes

Szegedi Tudom%nyegyetem, {OK, Magatart%studom%nyi Int$zet + 6722 SzegadsSxputtBotoTel.[fax: (62) 420 5<0
E-mail: pikobettina@yahoo.com

BEVEZET#S nyezet fontos szerepet jZtszik az alapelvek kidolgozZ-
sakor.

A hatlkony drogprevencies strat!gia alapja a tudo- Az eglszs!gfejleszt!s cllja olyan ismeretek ZtadZ-
mZnyosan igazolt programok kidolgozZsa 5e. A strasa, valamint k!szs!gek fejleszt!se, amelyek az experi-
tlgia ez!rt mindig tZmaszkodik az epidemiolegiai !s mentZlis szerkiprebZIZst \ESq" kedvez' irZnyba moz-
magatartZskutatZsi eredm!nyekre, amelyek az elemz!dstjZk el. A szerfogyasztZs ugyanis viselked!ses tanu-
koncepcionZlis keret!t alkote elm!leti alapokon nyug- |Zsi folyamat, amely t&bb szakaszra bonthate «6e. Az
szanak. K(I&n&sen a primer prevencis az a ter(let, egyes szakaszokat a riziksfog!konysZg n&veked!se jel-
ahol az adott kulturZlis !s tZrsadalmi-gazdasZgi k&rlemzi\5. Zbra”.



|. teblezat

A programtervez!shez sz"kslges nlheny fontos alapelv !s ezek alkalmazesi ter"letei

1. A szerfogyasztfs mint viselkedeses tanulfsi fonamaC

2. A serd,llkor kulturflis jellegzetessegei

3. Az egeszsegmagatartfs koherencifja

4. Szociflis kompetencia

5. Rizik,- s protekt$v elmelet

6. Szegmentflfs, egeszsegmarketing

7. Pozit$v pszichol,giai alap" egeszsegfejlesztes

szerfogyasztfs kialakulfsfnak szakaszai vannak, ezert k,l#nbseget
ell tenn,nk pl. az ESU es a rendszeres fogyasztfs k#z#tt

A szerfogyasztfs s problemaviselkedess szfmos eleme a serd,'k
szfmfra a feln!ttseg szimb,luma

Az egyes egeszsegmagatartf si elemek #sszef,ggnek egymfssal

Szociflis keszsegfejlesztessel mindig #ssze kell k#tni a szerfogyasztfsra
irfnyul, prevenci,t

Rizik,faktorok alapjfn a rizik,csoportok azonos$tfsa mellett
a ved!faktorok er!s$tese a prevenci, legfontosabb eszk#ze

Az attit%d#k s a viselkedes alapjfn sz,kseg van a celcsoport
sajftossfgaink meghatfrozfsfra

A humfn erlssegek fejlesztesehez elengedhetetlen
a pozit$v egeszsegkommunikfci,






Keros szenved!lyek Gyakorisegok <

eletprevalencia 96,1

eletprevalencia 29,3

eletprevalencia 8,3



III. teblezat
Az eg!szs!gmagatartesi faktorok vigs# faktorstrukt>reja (faktoranal$zis)

1. faktor 2. faktor 3. faktor

(1,577) (1,571) (1,245)
Dohfnyzfs 0,753 0,042 -0,247
Nagyivfszat 0,742 0,198 0,071
Marihufna-fogyasztfs 0,340 0,775 0,023
Amfetamin-fogyasztfs 0,098 0,857 -0,008
Szexuflis aktivitfs 0,431 0.064 0,024
Kondomhasznflat 0,242 -0,422 0,508
Sportaktivitfs -0,022 0,105 0,772
Tfplflkozfskontroll -0,301 -0,046 0,569
...-0S variancia 20... 20... 16<

Faktorok elnevez!se = Hedonista,!feln"ttes!magatart#s! Drogfogyaszt$,'kock#zatos!magatart#'s  Eg%szs%gtudatos!magatart#s

IV. teblezat
A k%z!piskoles minta szegmentelesa az eg!szs!gmagatartes, a mentelis eg!szs!g
Is a tersas vld#faktorok alapjen (>n. K-etlagalap> klaszteranal$zis)

Vfltoz,k 1. klaszter 2. klaszter 3. klaszter
Hedonista, felnlttes magatartfs 14 13 11
Drogfogyaszt,, kockfzatos magatartfs 4 5 3
Egeszsegtudatos magatartfs 11 9 13
Depresszi,s t,netegy,ttes *CDI+ 2,2 10,3 1,1
olettel val, elegedettseg *S*L+ 25,4 20,2 23,3
Optimizmus skfla *LOT+ 32 27 32
Barftok, akikkel k#z#s az srdekl!des 22 6 100
Barftok, akik t#r!dnek vele 9 4 23
Apai tfrsas tfmogatfs 18,0 15,2 18,0
Anyai tfrsas tfmogatfs 21,0 19,3 23,3
Kiegyens"lyozott, Lelkileg veszelyeztetett, Egeszs-gtudatos,

j» tfrsas hfl,val rendelkez!,

Szegmens elnevez!se
lelkileg kiegyens"lyozott

kompenzfl, kockfzatos magatartfs"

48... 24... 28...






STOP S) + Nemzeti S, cs#kkent! Program

STOP SALT = Hungarian Salt Reduction Program

Orsz%gos Qlelmez$s- $s TYopl%lkoz%studom%nyi Int$zet + 1097 Buideffest,Tely%l) 476 6469 + Fax: (1) 215 5<05
E-mail: martos.eva@oeti.antsz.hu
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BEVEZET#S Az utebbi lvekben szZmos tudomZnyos bizonystlk
sz(letett arra vonatkozean, hogy a magas virnyomZs
A hazai lakossZg megbeteged!si !s halZlozZsi stagyik legfontosabb kockZzati tinyez'je a t"lzott sebe-
tisztikZiban kiemelt jelent's!ggel bernak a szev- Is vitel. A ssfogyasztZs mirtlke !s a virnyomZs k&z&tt
Irrendszeri betegs!gek, melyek az &sszhalZlozZs k&4sronyetottan pozitev &sszef(gg!s van mindk!t nem-
]7:-Irt felel'sek. Emellett a kardiovaszkulZris beteg- nll, minden !letkorban. Ez a kapcsolat mind normZI,
slgek f' riziksfaktorZnak tekintett magas virnyomZs mind magas virnyomZssal rendelkez'kn!l kimutatha-
t&bb mint 6 !s fll millis embert Irint ma Magyaror-  te swe. T'Is"lyos, elhezott egy!neken a sefogyasztZs
szZgon <5s. Az Eg!szslg(gyi VilZgszervezet 'HO” n&veked!s!vel hatvZnyozottan n' a cardiovascularis
megZllaptZsa szerint az agyv!rz!sek W6'-nak, illetvekockZzat.
a szevkoszor'lr-betegs!gek Q9-nak hZtterlben a Az INTERSALT \59UU” tanulmZnyban w6 orszZg
magas virnyomZs ZII «6e. vett rlszt, &sszesen t&bb mint 57 777 f'vel \67x]9 lve-



|. teblezat
A mortalitesi 's morbiditesi adatok veltozesa 'szak Kar!lieban 1970+1995 k%z%tt 35+64 v k%z%tti flr/aknel

&sszes eset 1509 -49 ...
Kardiovaszkulfris halflozfs 855 -68 ...
Koszor"sr betegseg 672 -73 ...
&sszes daganatos megbetegedes 271 -44 ...

Puska P. Publ Health Med 4:5-7, 2002
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Intersalt Cooperative Research Group. BMJ., 297:319-328, 1988
1. *bra
S€fogyasztes Eur€peban 1985+1987
B Fer(
H N

— Ajfnlott ertek

B$r, L s mtsai. Orv Hetilap, 15:703-708, 2007
2. sbra
@tlagos s€bevitel a feln#tt magyar lakosseg teplelkozeseban
a 3 orszegos teplelkozesi vizsgelatban, gJf#Jnap



[I. teblezat
A magyar lakosseg s€bevitel!ben jelent#s szerepet jetsz€ n'heny !lelmiszercsoport s€tartalma

Feher kenyer, peks,temenyek 1,4+2,6 g°100g
Felvfgottak 1,6+2,5 g 100g
Lfgy s kemeny sajtok 1,9+3,2 g°100g
Savany"sfgok 1,4+3,2 g°100g
Burgonyaszirom, sajtos taller 2,1+4,7 g°100g
Zacsk,s levesek 2,6+3,4 g'adag
tel$zes$tlk *tasakos, kocka+ 68+70 g 1009

http:“www.oeti.hudownloadsotartalomoetifelmeres.pdf









A media szerepe az egeszsegzavarok kialakulfsfban

The role of mass media in the health disorders

Semmelweis Egyetem Magatart%studom%nyi Int$zete + 1089 Budapest), i8agyw%diel.[fax: (1) 210 295< + E-mail: tury@t-online.hu
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A tZrsadalmi tudat formZlZsZnak a leghat!konyabbA M#DIA SZEREPE A BETEGS#GEK FENN)
eszk&ze a t&megtZj'koztatZs, ezen bel(l is a klpiYVvizGART*SsBAN2 ILLETVE KEZEL#S#BEN
Zlis m!dia. Ma a televezie Is az internet hasznZlara k&
kelet$, aki nem !l ezekkel, hZtrZnyt szenved a tZrsada- Az internetes kommunikZcisnak szerepe lehet
lom t&bbi tagja m&g&tt. A midia Irtlkk&zvetst' szere- egyes betegs!gek fenntartZsZban is, p!ldZul az ev!sza-
pe igen er's. Ma az emberi Irtlkek k&z&tt az eg!szs!gvarok terln jel ismertek az anorexiZs viselked!seket
meg'rz!se el'tirbe ker(lt, s ez a m!diZban is nyomon hirdet' k&z&ss!gi helyek, a Pro Ana®° oldalak. Ezeken
k&vethet'. Igen sok olyan mldiaanyag van, amely aza betegek egymZst tanetjZk arra, hogyan lehet megt!-
eglszs!g meg'rzisivel, a tZplZlkozZssal, kezellsi eljZ~veszteni a csalZdot, orvosokat. Ehhez hasonlsan a
rZsokkal stb. foglalkozik = nem besz!lve a reklZmok-bulimiZra vonatkozean is megjelentek ilyen honlapok,
rel. Az informZciss tZrsadalom robbanZsszer$ fejl- ta Pro Mia® oldalak. Ezek tehZt szubkult"rak!pz'd!s
d!sinek korZban azt tapasztaljuk, hogy a modern tech-alapjait teremtik meg a modern telekommunikZcie
nolsgiZk alapvet'en megvZltoztattZk a hltk&znapokat, segsts!g!vel «5, 6.
az emberi kapcsolatokat. A mobiltelefon hasznZlata az qgyanakkor az "j kommunikZciss technolegiZk
Zllande ellrhet's!get, egyben a fokozott kontrollt is segetik a betegs!gekkel kapcsolatos hiteles informZci-
jelenti. Internet nllk(l ma az oktatZs !s a tudomZny sk megszerz!s!t, a pszichoedukZcist, lehet's!g van
elklpzelhetetlen lenne. A m!diZnak azonban nem csu-online terZpiZk alkalmazZsZra !s gy tovZbb. Mindez a
pZn el'nyei vannak, hanem szZmos ponton eg!szs!giposztmodern korban az le-health® lehet's!g!t teremti
kockZzatot fokoze hatZst tapasztalunk. meg a telemedicina jegy!ben swe. A j&v'ben vZrhatean


















Az eves, mint szenvedsly

Eating as addiction

Pl%ton Eg$szs$g>gyi Tan%csad# $s Szolg%ltat K,. + 1025 Budapest, Bor#ka u. 9. + Tel.: (20) 468 9120 + Fax: (28) 404 010
E-mail: laszlo@halmy.hu

BEVEZET#S dott fejedelmi falatokat m!g megem!szteni sem m!l-
teztatnak. Apicius hadvez!r miutZn gyomra kltszer

A tZplZlikfelvitel az ember egyik alapvet' l'tfunk- harmincmillie szeszterciuszt nyelt el, !s bZr maradt
cieja. jgy nem meglep', hogy az !telhez kapcsoledZ- tszmillisja, inkZbb mirget ivott, mert fllt a rZvZre
sunk mZr az <korban jelentkezik normZlis !s abnor- !hens!gt'l !s szomj"sZgts| «5e.
mis medon. Kallimakhosz \Kr. e. 577" g&r&g k&lt' Az emecie etimolegiailag k&z&s eredet$ a motivZ-
leerja, hogy Ceresznek a f&ld !s a termlkenys!g istencieval \moverejmozogni®. Az emecie megmozgatja a
n'jinek fZjZt Er(eszikhton kivZgja, hogy hZzZt annak szervezetet, cselekv!sre kisztet, Is a szervezeten bel(l
anyagZval fedje be. Az istenn' kiel!gsthetetlen hs!g- is mozgZsokkal jZr, «gy a tZplZIkozZsi magatartZsra !s a
gel s'jtja a tettest, aki minden vagyonZt felfalja, majdk&vetkezm!nyes anyagcsere Zllapotokra jelent's rZha-
vig(l sajZt testlt marcangolja sz!t. Az «kori irodalom-  tZst klpvisel. Az Irzelem szerep!t jol mutatja, hogy az
ban a falZnk k&v!rt parazitZnak hevjZk, aki mindig !rzelmi fogalmak szemantikai atlasza szerint JJU angol
mZs asztalZnZl eszik, !s g"nyos cllpontja az <kori ko-fogalom lltezik «6s. Az utsbbi Ivtizedekben egyre job-
mikus szenjZtszZsnak. A csZszZr Claudiusrel *rjZk, hogyan el't'rbe ker(l az emocionZlis evls keros k&vet-
az asztaltel csak tele hassal kelt fel, Is az Zldozati szeétezm!nyekkel jZre ZllapotZnak tZrgyalZsa a k(I&nb&-
tartZs k&zben az oltZrrel is lekapkodta a h"st !s azz' formZkban jelentkez' evlszavar, amely a korZbban
Zldozati kalZcsot, hogy szZjZba t&mije. Seneca srja, hagiyert anorexia nervosZn !s bulimia nervosZn kev(l
a #nnyZskods torkosok hZnynak hogy ehessenek, esZjabb kerklp, a falZszavar vagy t'lev!s klinikai k!-
nek hogy hZnyhassanak, s az eg!sz vilZgrel &sszehgpiben jelentkezik. NlhZny Ive rtZk le az evlszavarok-



. teblezat
Fizikelis elt!r'sek s>lyos ev!szavarban

Lesovfnyodott, beesett arc, sfpadt blr, erzelmi sz$ntelenseg, de lehet normflis tests"ly vagy
t'Is"ly is
Bradycardia, hypotensio, hypothermia, orthostasis

Szfraz b'r, lanugo, fenytelen vagy t#redezett haj, k#r#melvfltozfsok, hyperkarotinaemia, k#t!-
hfrtya alatti verzes

Beesett szem, szfraz ajak, gingivitis, cs#kkent fogzomfnc a lingvflis *s okkl"zi,s felsz$neken,
fogszuvasodfs, parotitis

Atr,(a
Mitr flis billenty% prolapsus, 1klikk® vagy z#rej, ritmuszavarok

Sajkaszer%en beh"z,dott, tapinthat, szeklet, epigasztriflis erzekenyseg
Oedema, hegek a kezhfton *Russel-jel+, acrocyanosis, Raynaud-jelenseg

Cst#tkkent melyre|exek, a vernyomfsmer! mandzettfjfnak 3 perces nyomfsfra kialakul, !zfejtar-
tfs a kezen *Trousseau-jel+



[I. teblezat
Az ev!szavarok sz%v#dm!nyei

Ritmuszavarok

Bradycardia Ritmuszavarok

Inger letvezetesi zavar *pl. TTc megny"lfsa+ o !
EKG-elteresek *pl. alacsony fesz lts+g, T-hull fm_Fogyaszt,, tabletta okozta toxicitfs *pl. palpitf

i i - i,, hypertensio+
inverzi,, ST-depresszi,+ cl,, nypertensio

Kardiovaszkuleris . : o .
! Emetin cardiomyopathia *ipecacuana szirup+
Hypotensio

B#rgy€gyeszati

Endokrinol€giali

Gasztrointesztinelis

Hematol€giai

Metabolikus

Neurol€giali

PulmonelisJmediastinalis

Renelis

Mitrflis billenty% prolapsus
Periferifs oedema
Hirtelen half|

Carotinosis

Szfraz bir, thredezett k#r#m
Lanugo

Koplalfssal kapcsolatos pruritus

Amenorrhoea
Hypercholesterinaemia
Hypercortisolaemia
Hypoglykaemia

Kfrosodott hiszabflyozfs
Termeketlenseg

Neurogen diabetes insipidus
Osteopenia’ osteoporosis
Pajzsmirigy-rendellenessegek

K,ros mfjfunkci,s pr,bfk

Akut gyomortfgulfs a feltfplflfs miatt
Puladfs’teltsegerzes

Szekrekedes

Kesleltetett gyomor,r,les

Feltfplflfs okozta pancreatitis

Lassult gasztrointesztinflis motilitfs

Anaemia *normocytaer, normochrom+
Csttkkent v#r#tsversejt-s,llyedes

Enyhe leukopenia relat$v lymphocytosissal
Thrombocytopenia

Dehidrfci,

Elektrolit-egyens"ly zavara

Emelkedett szerumkarotinszint

Feltfplflfsi szindr,ma

Kognit$v kfrosodfs

Pszeudoatr,(a *az agykamrfk s a k,Is! liquor-

ter tfgulata+
G#rcsrohamok

Cst#tkkent t,d'kapacitfs

Emelkedett ureakoncentrfci,
Vesek#vek

Mitrflis billenty% prolapsus
Periferifs oedema

Russel-jel *hegek a kezhfton az #nhfnytatfs

miatt+

Amenorrhoea
Hypoglykaemia
Rendszertelen menstrufci,
Mineralokortikoid-t"Is"ly
Osteopenia

Akut gyomortfgulfs
1Hashajt,-colon®

Hashaijt,-ab"zus okozta szekrekedes
Fogzomfnc-er,zi,

Nyelfcst-ruptura

Oesophagitis

Gastrooesophagealis re|ux
Mallory+"eiss-szindr,ma
F.lttmirigy-duzzanat

Falfs utfni pancreatitis

“Italfban nincs

Dehidrfci,
Elektrolit-egyens'ly zavara

Kognit$v kfrosodfs
Corticalis atr,(a, tfg agykamrfk
Periferif s neuropathia

Aspirfci,s pneumonitis
Hfnyfs fltal kivfItott pneumomediastinum
Pneumothorax vagy bordat#res

Emelkedett ureakoncentrfci,
Vesek#vek












A hazai dohfnyzfsi szokfsok s a leszokfs
tfmogatfs vfltozfsa az elm"|t #tven evben

Changes in smoking habits and supporting
smoking cessation in the last 50 years in Hungary

Orsz%gos Kor%nyi TBC $s Pulmonol#giai Int$zet + 1121 Budapest, XII. Pihen+ /t.1. + Tel.: (1) <91 <28@e@koraihyk.hu
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A magyar tZrsadalom eg!szs!gi Zllapota a nemzetsa !rdek!ben. A hazai dohZnyzZssal kapcsolatos k&z-
k&zi &sszehasonletZsok t(krlben a gazdasZgi fejletis!leked!s vZItozZsZhoz is hozzZjZrultak azok az akci-
slghez klpest a vZrhatenZ| sokkal rosszabb. Az egy!rek, amelyeket t&bbek k&z&tt a DohZnyzZst Ellenz'k
Is az egy'neken kereszt(l a tZrsadalom eg!szs!gi ZllaTZrsasZga, valamint az OrszZgos DohZnyf(stmentes
potZ!rt d&nt'en az egy'nek !letmedja, !letvitele tehe- Egyes(let aktivistZi kezdem!nyeztek. Tevlkenys!g(k
t' felel'ss!. Az lletmedot meghatZroze tinyez'k k&z(l a szakmai szervezetekkel, orvosi tZrsasZgokkal egy(tt
az els'k k&z&tt kell emlsteni a dohZnyzZst. A dohZnynagym!rtlkben szerepet jZtszott abban, hogy ha nagy
zZs Zrtalmainak a felismerlse !s a dohZnyzZsellenddsedelemmel is, de MagyarorszZgon is t&rtintek t&r-
tZrsadalmi k&zhangulat kialaketZsa els'sorban a civiv!nykez!si!s hatesZgi int!zked!sek a lakossZg dohZny-
szervezetek hatZsos korai tevlkenysl!glre vezethet'kzZsZnak a cs&kkent!se Irdek!ben. Ennek is k&sz&nhe-
vissza. MagyarorszZgon mZr a m"lt szZzad nyolcvanasugyanis, hogy 599Q ta t&bb nlpeg!szs!g(gyi prog-
lveiben, a rendszervZItZs eltt is legZlisan m$k&d&tramban is prioritZskint szerepelhetett a dohZnyzZs
harcos civil kezdem!nyez!s a dohZnyzZs visszaszorstXisszaszorstZsa. Az sajnos mZs lapra tartozik, hogy sok



A dohfnyosok arfnya a felnlttek k#z#tt ...

1. szakasz

2. szakasz 3. szakasz 4, szakasz
dohfnyos
fer(ak ...
dohfnyos
nik.. halflozfs
fer(ak ...
halflozfs
n'k ...
1. sbra

A dohenyzes vilsgjerveny alakulesa a huszadik szezadban [2]

A dohfnyzfs okozta halflozfs ...


















K#zoktatf si intezmenyek drog-prevenci,s
programjai a flvfros XVII. ker,leteben
+ tapasztalatok, trendek, dilemmfk

Drug prevention programs of educational
institutions in the 17th district of Budapest
+ experiences, trends, dilemmas

Budapest F+v%ros XYII. ker>let R%kosmente ...nkorm%nyzata, Eg$szs$gEybSatighevel$se + 117< Budapest, Gy&k$r u. 20.
Tel.[Fax: (1) 25< 5917 + Email: egeszseg@t-online.hu + Web: www.egeszsegneveles17.hu

BEVEZET#S IZcie tagjai k&z&tt megtalZlhatjuk a lelkileg s!r(lt,
deviZns szemllyeket, akikb'l a hibZs eg!szs!gmaga-
A megel'z' orvostudomZny az i£"kort Zllstja ref- tartZs" feln'ttek lesznek. Ha eltekint(nk a drogk!r-
lektorflnybe, mint azt az !letszakaszt, amelyben azd!st'| \mint jellegzetes i£"kori devianciZtel* it alakul
eg!szs!ggel, az Zrtalmas hatZsok elker(l's!vel kapcsoki az eg!szs!ggel kapcsolatos ig!nytelens!g, amit az
latos helyes magatartZs kialaketZsZra iskolai kereténszabZlyozZs elemi mechanizmusainak elsajZtetZsZ-
k&z&tt ker(lhet sor. E feladat IZtszelag klzenfekv', de val maga a #atal is korrigZlhat. Az itt sz(ks!ges nevells
a valesZgban nagyon is neh!z. Az iskolZban propagZkszinte egyfajta szocioterZpiZs, mentZlhigilnls tev!-
viselked!smintZk ZltalZban nem tudjZk lek(zdeni azkenys!g, amelyben el't'rbe ker(l a #atalkori probl!-
eltlr' csalZdi !s k&z&ss!gi !rtlkeket, !letmintZkat. mZs viselked!s sokflle formZja 5e.
K(I&nflle hZtrZnyos !lethelyzetek, traumZk, szociali- E kontextusban a drog-prevencie kird!sk&re is mZs
zZcies hiZnyok nehezetik a gyerekek egl!szsl!ges fejl-Irtelmez!st nyer. A folyamat bonyolultabbZ vZIZsa nll-
dislt Is a pedagegus munkZjZt. MZr a gyermekpopu- k(I&zhetetlenn! teszi, hogy a kZbeteszer-megel'z!si















A dohfnyzfs elterjedtsege a magyar feln!tt
lakossf g k#reben

Prevalence of smoking among the Hungarian
adult population

E&tv&s Lor%nd Tudom%nyegyetem, Pedag#giai $s Pszichol#giai Kar, Saebgdlyrsigrobzichol#giai Tansz$k
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BEVEZET#S foglale ‘orld Tobacco Atlas legutebbi kiadvZnyZt
Zttekintj(k 6+, abbel az IZtszik, hogy a dohZnyzZs flr-
A "HO 677]-ben publikZIlta azt a tanulmZnyZt #ak k&rlben vale elterjedts!ge tekintet!lben Magyar-
mely szerint, mind a magyar n'k, mind a magyar flir- orszZg egy csoportba ker(l \Q7+Q9,9** PortugZliZval
#ak esetlben a dohZnyzZs jelenti a legnagyobb kockZs t&bb k&z!p-kelet eurspai orszZggal \pl. Lengyelor-
zati tinyez't az eg!szs!gesen le!lt lletlvekre \Disabil- szZg, RomZnia, SzlovZkia®, meg a nyugat- !s !szak-
ity Adjusted Life cears™ +5e. Meg a n'k esetlben az eurepai orszZgok t'Inyome t&bbs!g!ben alacsonyabb
eg!szslges lletlvek 5],6'-a visz el a dohZnyzZs miatt, a dohZnyze flr#ak arZnya.
addig a flir#ak esetlben ez a szZm 6],]'. Ha az orszZ-  Valamelyest mZsk!ppen alakul a klp a n'k esetlben.
gok ké&zti k(l&nbs!gek &sszehasonlete adatait &sszeltt is az !Imez'nyben vagyunk— a milnkn!l kedvez't-



. teblezat
A dohenyzes gyakorisega a magyar feln#tt lakosseg k%r!ben, orszegos, reprezentat$v vizsgelatokban

KSH 1984. lvi
mikrocenzus 1984 n.a. 14- 33,2... 20,7... 47...
alapjen [3]
KSH 1Eg!szs!qgi 32
L] o - o
[giﬁpot 1986 1986 37 500 18 [31,5-32,5] n.a. n.a.
A magyar
lakosseg lelkisl- 29... 47...
lapotsnak o - o o 28,1-29,9 46,0-48,0
p
vizsgelata [5]
KSH1Eg!szs!gi
35... 27... 44...
L] I o -
[g?potfelv.tel 1994 5476 15-64 [33,7-36,3] [25.3-28,7K [42,1-45,9
23,1... 38...
T@RKI 1997 [7] 1997 5341 14- n.a. [21,5-24,7) [36,1-39,8K
Sz$vbarst 29... 21... 38...
Program [8] o o o [27,4-30,6] [19,0-23,0] [35,5-40,5]
32... 21,1... 44.1...
, . , ,
FACT Intizet [9] 1999 1200 18 [20.4.34.6] [17.9-24.3] [40.0-48.2]
KSH
. 30... 26... 40...
1 1 o B
[ll%#]tm.rleg 1999'2000 10 456 15 [29.1-30.9] [24.8-27.2]( [38.6-41,4](
Orszegos
Lakossegi
32/4... 26,1... 40,3...
lagalnfal . ; ) )
iﬁ’r'lssz(sg[eE'F) o o - [31,2-33,6] [24,7-27,5] [38,3-42,3]
2000 [11]
Hungarostudy 28... 22.8... 349...
2002 [12, 13] o - o [27,2-28,8] [21,8-23,8] [33,7-36,2]
'letm€d !s
! 38... 31... 46...
| | N -
3%;2236%‘225 R o o - [35,9-40,1] [28,2-33,8] [42,7-49 3]
Orszegos
Lakossegi
33,9 27,9... 40,7...
lagalnfal . , , ,
i?r'lssz(sgigﬂ o o - [32,5-35,3] [26,3-29,6] [38,5-43,0]
2003 [15, 16]
Hungarostudy
28... 23,3... 33,9...
| | . ’ ’
Eg!szs!gpanel 2005 3701 18 [26.6-29,4] [21,5-25.1] [32,5-36,3]

(HEP) 2005 [17]

n.a.: a tanulmfnyban nem publikfIt adat
{ Mivel a nemi megoszlf sra vonatkoz,an nem rendetiwek adatokkal, $gy a kon(dencia intervallumokat@mek 50-50...-0s megoszIfsft feltstelezve becs,|t k.






II. teblezat
Az aktuelis !s a korebbi dohenyzes prevalencisja, a nem, az !letkor !s az iskolai vigzetts!g szerinti bontesban

29,9... 6,2... 63,9... 11,8... 6,1... 45,3...

Ateliesmintn 158 231 6] [5,3-7,1] [62,1-65,7] [10,6-13,0] [5,2-7,0] [43,4-47,2]

Fir/ak 34,6... 6,0... 59,4... 15,2... 6.0... 375...

' [32,0-37,2] [4,7-7,3] [56,8-62,0] [13,3-17,1] [4,7-7,3] [34,9-40,1]

Nk 25,3... 6,4... 68,2... 8,5... 6,2... 52,9...
[23,0-27,6] [5,1-7,7] [65,7-70,7] [7,0-10,0] [4,9-7,5] [50,2-55,6]

18-24 Iy 26,9... 11,2... 61,9... 48... 58... 50,7...
' [22,5-31,3] [8,0-14,4] [57,0-66,8] [2,6-7,0] [3,4-8,2] [45,7-55,7]

25-34 Iy 27.9... 8,0... 64,1... 83... 73... 47,8...
' [24,4-31,4] [5,9-10,1] [60,4-67,8] [6,1-10,5] [5,3-9,3] [43,9-51,7]

3544 Iy 375... 44.. 58,1... 10,4... 51... 418...
' [33,6-41,4] [2,8-6,0] [54,1-62,1] [7,9-12,9] [3,3-6,9] [37,8-45,8]

45-54 Iy 33.5... 45... 62,0... 17,3... 55... 38,4...
' [29,6-37,4] [2,8-6,2] [58,0-66,0] [14,1-20,5] [3,6-7,4] [34,3-42,5]

55-64 Iy 224... 4,0... 73,6... 16,9... 6,8... 49,5...
' [18,8-26,0] [2,3-5,7] [69,8-77,4] [13,7-20,1] [4,6-9,0] [45,2-53,8]

Alapfok> - S.1... 52,1... 10,4... 4,2... 37,1...
P [38,2-47,6] [3,0-7,2] [47,4-56,8] [7,5-13,3] [2,3-6,1] [32,5-41,7]

K%z!pfok> 30,8... 6,0... 63,2... 12,5... 58... 44.2...
P [28,6-33,0] [4,9-7,1] [60,9-65,5] [10,9-14,1] [4,7-6,9] [41,8-46,6]

18,3... 6,9... 74,7... 11,1... 8,4... 54,6...

- [15,2-21,4] [4,9-8,9] [71,2-78,2] [8.6-13,6] [6.2-10,6] [50,6-58,6]









A sz, rakoztat,ipar s a prostit“ci, szerepllinek
kfros szenved-lyei

Addictions of participants of the entertainment
industry and prostitution

Semmelweis Egyetem K&zeg$szs$gtani Intbzete + 1089 Budapest, Nagyv%rad t$r 4. + Tel.: (1)a211foZdben&-sote.hu

BEVEZET#S M(DSZER

A szerakoztate- Is a szexiparon bel(l a prostit'Zltak Az eg!szs!gre kZros, felmer(lt probl!mZkrel a szo-
kZros szokZsairel kevls megbezhate adat ZIl rendelkeciolsgia medszereken kev(l \kird'sv, interj", &nvallo-
zlsre, annak ellenlre, hogy k&ztudott, t&bb eg!szslge mZs stb. narratev medszereken kev(l*, demogrZ#ai
veszllyeztet' faktor rontja am"gy sem stabil eglszs!gi adatok, valamint diagnosztikai eljZrZsok is rendelke-
Zllapotukat. Veszllyeztet' foglalkozZs k&vetkeztlben z!sre Zlinak ZllstZsunk bizonystZsZra. A kapott adatok
halmozednak a k&zbiztonsZgi, k&zigazgatZsi, t&rv!nyilrtlkellse utZn pZrhuzamot vonhatunk a t&bb konti-
kriminolegiai, szociZlis, kulturZlis, mentZlis, magatar- nensen k!sz(It prostit“cisba !s emberkeresked!sben
tZsi Is eglszslg(gyi problimZik. Jelen esetben &tpro  rlszt vett Zldozatok eg!szs!g(gyi !s k(I&nb&z' szer-
tuZltak risz!rl a legnagyobb mirtlkben, &magukra hasznZlati ZllapotZrsl, kivZIte okairel !s k&vetkezm!-
nizve felmer(I' medikalis probl!mZikat vizsgZljuk, nyeir'.
hazai !s nemzetk&zi kutatZsok alapjZn, amelyek vilZgo
san megmutatjZk a felvetett probl!ma fontossZgZt.



Prostitueltak k%z%tt el#fordul€ leggyakoribb t"netek, betegs!gek szezal'kos el#fordulesa

|. teblezat

“Italfnos
Neurol,giai
Gasztrointestinflis

Urogenitflis

Kardiovaszkulfris

Mozgfsszervi

erzekszervi

Blrelvfltozfsok

Mentflis

Ser,lesek

Drog, alkohol abusus
Szexuflis erlszak

PTS

ffradtsfg, s"lyvesztes, rossz «tvfgy
fejffifs, #sszef,ggestelen beszed, emlskezet kieses

gyomortfji panaszok, hfnyinger, hfnyfs, hasmenes

hugy"ti-, vesetfji ffjdalom, vaginflis diszkomfort erzes, ffjdalom, verzes *nem menst-
rufci,s+, urogenitflis fert!zesek *STD, HIV, stb.+

t,dl-sz$v ffjdalom, legzesi nehezseg

hftffjfs, csontt#res, (cam, csont-izom ffjdalom, fogffjfs, faciflis benulfs
szem- f,| ffjdalom, reszleges- vagy teljes s,ketseg, szemserles, sinusitis
viszketes, Ki,tes, feld#rzs#les

Depresszi,, felelem, agg,dfs, ellenseges srzesek, szemelyes dezintegrfci,, identitfsi
zavarok, #ngyilkossfg, agressz,

7 napon bel,l es t"l gy,gyul, ser,lesek, vfgott, sz"rt, I!tt, vongflt, zsinegelesi sebek,
shokkos fllapot, viktimizfl,dfs

Addikci,k, a szert!l f,gg! jellegzetes t,netek
Fizikflis *s psziches k#vetkezmenyei + kr$zis, - a rend!rseg ertes$tese ki#telez!

Post traumfs shokk r#vid s hossz" tfv" t,netei, traumatizfl,dfs,

81,25

82,29

60,94

69,79

50,00

68,75

32,81

28,13

65

48

50

59-95

68
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1Ja. ebra
Prostitueltak szerhasznelatenak felm!r!se + 125 f#
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20+24
16+19



MegoszIfs

300

250

200

150

100

50

Amfetamin

Korcsoport

W 20:24
B 16+19

Cannabis
Cocain
Crack
Ecstasy
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1Jb. <bra
British Crime SurveyJBCS felm!rls + 4417 t#
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2. *bra
F!r/- n#i prostitueltak dohenyzesi szokesai









A citogenetikai monitor szerepe a rfkmegellzesben,
munkahely s eletm,d hatfsa a gen- s
immuntoxikol,giai parameterekre

The role of cytogenetic monitoring in cancer
prevention; occupational and lifestyle e\ects
on gene and immunotoxic parameters

Orsz%gos K$miai Biztons%gi Int$zet + 1096 Budapest, Nagyv%rad t$r 2. + Tel.[Fax: (1) 210 2954 + E-gtasot@mann@n
Semmelweis Egyetem, K&zeg$szs$gtani Int$zet, 1445 Budapest, Nagyvrad t$r 4.1F

BEVEZET#S llyenkor a beavatkozZs k!t oldalrsl lehets!ges. Egy
riszt igyeksz(nk a kivZIte Zgenst a k&rnyezetbtFel

A rZkrepervencie els'dleges cllja, hogy megaka- voletani \primer prevencis®, mZsrlszt a szomatikus
dZlyozza a rZkkelt'k szervezetbe ker(lls!t. MiutZn mutZciek eliminZciejZt el'segetj(k \kemoprevencis".
az alacsony dezisok miatt valedi toxikus hatZsokkal A kemoprevencis el'segeti az apoptezist, fokozza a
nem kell szZmolni ez!rt a klasszikus toxikolegiai DNS-repair enzimek aktivitZsZt, vagy a mutag!n
medszerek nem alkalmasak a rZkkelt'’k korai hatZsa-metabolitok eliminZIZsZt, pl. antioxidZnsok segsts!
inak kimutatZsZra. A szervezetet !rt rZkkelt' vegyi g!vel. Ebben az &sszefoglals tanulmZnyban azokrsl a
expozecickra a sejtmagon bel(l leg!rz!lkenyebben a kutatZsokrsl szZmolunk be, amit k(I&nb&z' munka-
kromatin ZllomZny reagZl. A k&rnyezeti, munkahelyihelyi Zrtalmaknak kitett csoportok genotoxikolsgiai
rZkkeltk DNS-kZrosodZsokat, kromoszema rend- elemz!se kapcsZn nyert(nk, !s amely adatok azt
elleness!geket !s mutZcickat okozhatnak, amelyekmutatjZk, hogy az aktev prevencis bevezet!se a bio-
el're jelzik a daganatok kialakulZsZnak vesz!lylt. markerek ismeretlben hatZsos lehet.









. teblezat
A k€rhezi n#virek demogre/ai adatai, a CA !s SCE gyakoriseg %sszef'gg!se
a munkav!delemmel !s a dohenyzessal

Nem
exponelt b 94 399«<14 26,6 36,2
(n#i) kontroll
V:f'li'fm 339 34206 439 38,4
Citosztati- Ve deI’em
kumokkal 147 33,2<0,7 43,5 49,0
mellett
exponeltak
ISOszab- 1, 55921 42,9 85,7
vfny szerint
{ szigni(kfns a nem dohfnyz,hoz kepest *Student-~s t-test, pE0,05+
[I. teblezat

1,75<0,44 1,75¢0,32 6,92<0,20 6,21<0,18

2,87<0,26{ 1,95¢0,17 6,84<0,07{ 6,50¢0,07
2,14<0,26 1,97<0,32 6,92¢0,09 6,65¢0,11

1,290,717 0,29¢0,29 6,54<0,26{ 5,85¢0,10

2 akt$v dohfnyz,
b kevesebb mint 80g tiszta alkohol

Immunfenot$pus veltozesok a citosztatikummal exponelt n#v!rek k%z%itt
a genotoxikol€giailag !rintett !s nem !rintett csoportban

Th (<) 43,79 <0,56 46,93 < 0,90 {
NK (<) 12,21 <0,43 10,67 < 0,65 {
Aktivelt T sejt (<) 12,70<0,78 16,30 < 1,10 {
Aktivelt Th sejt (<) 18,53 <1,10 23,42 <1,10{
Aktivelt B sejt (<) 40,78 < 2,37 50,62 < 3,57 {
Oxidat$v burst (Wuoreszcencencia intenzites) 526,37 < 32,67 334,74 < 17,49 {

{ szigni(kf ns a genotoxikol,giailag nem erintetthez kepest *Student~s t-test, p(E0,05+



tlag X SE

Csoportok




IV. teblezat
Citosztatikum exponeltak k%vet!ses vizsgelata:
Humetta kezells hatesa a klinikai laborat€riumi vizsgelatok eredm!nyeire

Humettft nem szedett Humettet szedett

. vizsgflat II. vizsgflat . vizsgelat II. vizsgelat
Vashienyos an!mia 19,4 12,8 18,8 30 20
N 28,6 21,3 34,4 80 40
vas szint
Emelkedett _ 122 6.4 6.3 0 0
szlrum vas szint
Lipid anyagcsere 10,2 23,4 18,8 20 10
eltlr's
Mejfunci€s 3,1 12,8 15,6 20 10

elt'r'sek



V. teblezat
Aszfaltipari munkesok demogre/ai adatai

33

ftlag<SE n n
Ipari kontroll 39,48<2,37 0 15 45,45 20 60,61
Vezetik 23 45,79¢1,40 5,97<1,40 9 39,13 19 82,61
Klzi ter$t#k 23 32,98¢1,39 9,40<1,11 18 78,26 16 69,57
Glpi ter$ti#k 28 38,68¢1,05 13,83<1,14 14 50,00 19 67,86
Kever#telepi dolgoz€k 15 38,77<1,08 11,64<0,96 13 86,67 12 80,00
Bitumen el#slI$t€k 20 43,5¢0,8 21,7<0,7 10 50,00 13 65,00
CA... 6

B Vvezetk M Kezitersttk M Gepiterstk B Keverltelepi dolgoz,k M Bitumengyfrt,k

2. sbra
Aszfaltipari munkesok k%vet!ses vizsgelata (CA gyakorisegok)



VI. teblezat
Benzol exponelt olajipari munkesok demogre/ai !s citogenetikai adatai

ftlag < SE ftlag < SE

Ipari kontroll 87 38,6¢1,1 - 42,5 40,2 1,58 < 0,24 5,71<0,12
Benzol 85 38,3¢0,4 14,8<0,4 40,0 63,5 3,08 <0{18 6,59 < 0,06{
1valaha dohfnyz, 2 kevesebb mint 80g tiszta alkohol { szigni(kfns a kontrollhoz kepest *pE0,05+

3. *bra

A munkahelyi benzol koncentreci€ !s kromosz€ma aberrsci€s gyakoriseg %sszef'gg!se
benzol exponelt dolgoz€k k%vet!ses vizsgelata soren
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