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Drog es racs
Kutatas a kabitoszer-fogyasztasrol*

Az orszagos parancsnoksdg modszertani igazgatésaganak kuta-
tésszervezési osztélya és a budapesti Kozgazdasag-tudomanyi
Egyetem szocioldgiai tanszékének munkatarsai 1997 tavaszan szo-
cioldgiai kutatast végeztek tizenegy biintetés-végrehajtasi intézet-
ben. Vizsgalatunk célja az volt, hogy képet kapjunk a fogvatartot-
tak drogfogyasztassal kapcsolatos érintettségérdl és a fogyasztési
szokasokrol. Az alapvet6en feltaro jellegl vizsgalat kitér a kabito-
szer-fogyasztas rizikétényez8inek felvazolasara és szamos egyéb -
gazdaségi, tarsadalmi, értékrendszerbeli attitlid stb. - dimenzi6 le-
irdsara. Vizsgalatunkban magyar allampolgarsagu, felnétt koru
ferfi elitéltek vettek részt.

A kutatasi minta nagysagat 1000 f6ben hataroztuk meg, ami az 6sszes férfi elitélt meg-
kozelit6leg 10szazaléka. A mintat (n. kétlépcsés-rétegezett mintavételi eljarassal valasz-
tottuk, ami praktikusan annyit jelent, hogy el8szor az elitélteket csoportositottuk a letdl-
t6hazak, valamint a biintetés-végrehajtasi fokozat szerint, utana pedig korcsoportonként
aranyos (18-30 év, 30 év feletti) véletlenszer( névsort allitottunk dssze.

A vizsgalat soran végil is 951 fével sikerilt felvenni a kérdGivet, ami sikeresnek
mondhatd, hiszen a mintaveszteség igy mindéssze 5%-o0s, ami nem eredményezte a ter-
vezetthez képest a statisztikai paraméterek romlasat. Vizsgalati populacionk 45,5%-a 30
év alatti, ezen beliill a 19-22 évesek aranya 13%. Ez aztjelenti, hogy mintankban a fiata-
lok talsulya jellemz6, akik leginkabb veszélyeztetettek a kabitoszer-fogyasztas szem-
pontjabol.

Fontos eredménye volt kutatdsunknak, hogy kideriilt: a megkérdezett elitéltek egyhar-
mad része fogyasztott mar életében valamiféle drogot, sét a tiltott kabitdszerek - mint pl.
marihuana, hasis, amfetamin tartalm( készitmények, kokain, heroin sth. - fogyaszt6inak
aranya is megkozeliti az egynegyedet. Ezek az adatok arra engednek kdvetkeztetni, hogy az
elitélt-populacio6 az atlagnépességnél sokkal fert6zottebb kabitdszer-fogyasztas szempont-
jabol. Ugyanakkor-anélkiil, hogy bagatellizalni akarnam a problémat-meg kell emliteni,
hogy a drogfogyasztok szdma az intézeten beliil nem jelent6s, az elitéltek 17,6%-a él a ,,le-
galis” drogokkal (dobi, altaté, nyugtato stb.), és 3,8%-a szed illegalis kabitoszereket.

*A cikk Elekes Zsuzsanna és Paksi Borbala kutatasi beszamol6ja alapjan készilt.
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Elgondolkoztatd, hogy a megkérdezettek 8,4%-a fogyasztott rendszeresen tiltott
»anyagot” civil életében és 5,8%-uk szedett napi rendszerességgel nyugtatét, altatét. A
rendszeres fogyasztok elsésorban szipuznak, marihuanat vagy hasist fogyasztanak, tgy
tlinik tehat, aszerves old6szerek és acannabis-szarmazékok egyel6re népszeriibbek adro-
gos elitéltek kdzott az amfetamin készitményeknél.

Adrogfogyasztas szoros 6sszefliggést mutat az alkoholfogyasztasi szokasokkal is. A rend-
szeres drogfogyasztok korabban - 60%-uk 15 éves kora el6tt- fogyasztottak el6szor alkoholt,
mint a nem fogyasztok. A rendszeresen alkoholizalok k6z6tt is feliilreprezentaltak a kabito-
szer-fogyasztok és ez azért figyelemre méltd, mert adataink szerinta drogokat nem hasznalok-
nal is gyakoribb és problematikusabb az alkoholfogyasztas, mint a,,kinti” vilagban.

Vizsgaltuk a biintetés-végrehajtasi fokozatok és a biintetések idejének dsszefliggése-
it a drogozassal. Ezek alapjan megallapithatd, hogy a zart intézetekben - és elsésorban a
fegyhaz fokozatban - valamivel kevesebb a drogfogyasztd, mint a nyitottabb bortonok-
ben. Ez 6sszefliggésbe hozhatd azzal, hogy zart intézetben nehezebben hozzaférhetbek a
kabitészerek, de azzal is, hogy a drogfogyasztok atlagosan rovidebb ideig vannak bortén-
ben (4,6 év), mint anem fogyasztdk (5,8 év). Masrészrél a drogfogyasztok blincselekmé-
nyei is mas tipusuak, jelentds szdmban inkabb vagyon elleni blincselekmények elkdveté-
se miatt toltik bintetésiiket, szemben a nem fogyasztok er6szakos és élet elleni blincse-
lekményeivel.

Abdrtonhierarchidban is magasabban helyezkednek el a ,,drogosok”. Ennek oka lehet
- és itt els@sorban a tiltott szereket hasznalokra gondolok - az is, hogy 6k a civil életben
is a magasabb jovedelmi viszonyok kozé tartozok kozil keriilnek ki, ezenkiviil tébb ké-
z0Ottik a ,,hivatasos” blindz6 életmodra berendezkedett személy. Ennek ellenére a rend-
szeres drogfogyasztok kozott magasabb az 6ngyilkossagi kisérletek szama (18,8%), a fal-
colas (17,5%), a gyogyito-nevel6 csoportban valé résztvétel (15,4%), a-orvosi javallat-
ra- nyugtatot szed6 (27,6%) és a ,,rendszeresen kiborulé” (58,8%), mint a nem fogyasz-
téknal. A vizsgalat vezetdi, Elekes Zsuzsa egyetemi docens és Paksi Borbala egyetemi ad-
junktus kutatasi jelentésik utolso fejezetében 15 pontban 6sszegezték az eddig vizsgalt
Osszefiiggéseket:

- Az életkor hatarozott &sszefiiggést mutat a drogfogyasztassal. A drogot fogyasztok
altalaban fiatalabbak és koziliik is a legfiatalabbak a rendszeres fogyasztok.

- Adrogfogyasztok kdzott magasabb a- civilben - nemdolgozok aranya. Jellemz6bb
kozottik a szolgaltatasi szféraban végzett, kvalifikalatlan fizikai munka, és nagyobb
aranyban szarmazottjovedelmiik blncselekményekhbdl.

- Ajovedelmi helyzet kiilonféle min&ségi és mennyiségi mutatoi alapjan markans kii-
I6nbségek mutathatok ki a fogyaszték és nem fogyasztok kozott. A droghasznaldk a fel-
s6bbjovedelmi kategoriakban rendre fellilreprezentaltak a nem fogyasztdkhoz képest, és
jovedelmiik haromszor gyakrabban kot6dik valamiféle blincselekményhez.

- A drogfogyasztok nagyobb aranyban élnek a févarosban vagy a megyeszékhelye-
ken, mint a falvakban, kisvarosokban.

- A drogfogyasztok gyermekkori szocializaciojaban révid ideig volt jellemz6 a két-
sziilés nevelési helyzet. (Felilreprezentalt a csonka csalad vagy az allami gondozas.) A
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csaladban el6fordul6 deviancidk szama magas, a drogos elitéltek szignifikansan gyakrab-
ban nétlenek vagy egyedilallék.

- Osszefiigghet a korral és a csaladi allapottal az is, hogy adrogfogyasztdk aktivabban
toltik a szabadidejiket a nem fogyasztokénal.

- Adrogfogyasztok értékrendjében az 6romértékek (szerelem, sport), valamint az 6n-
értékeléshez kot6d6 értékek fontosabb szerephez jutnak.

- Arendszeres drogfogyasztdk alkoholfogyasztasi szokasai a legproblematikusabbak
a fogvatartotti populéciéban. ( Erdekes viszont, hogy a drogot 1-2 alkalommal kiproba-
lok isznak a legkevesebbet.)

- A drogfogyasztdk bortonbe keriilésiik el6tt nagyobb aranyban vettek részt pszichi-
atriai kezelésen, gyakoribb kozottik az éngyilkossagi kisérlet.

- A drogosok alulreprezentaltak a fegyhazakban, felilreprezentaltak a foghazakban,
borténdkben.

- A drogfogyasztok rovidebb id6t téltenek bortonben.

- Adrogfogyasztok szignifikansan tobbszor voltak biintetve vagyon elleni b(incselek-
ményekért.

- Magasabb a falcolasok, 6ngyilkossagi kisérletek szdma koriikben.

- A drogfogyasztok - sajat bevallasuk alapjan - magasabban helyezkednek el a bor-
tonhierarchiaban.

- Nagyon hatarozott 6sszefliggést mutat a bortdnbeli és a korabbi drogfogyasztas. A
korébban is fogyasztdk tekintik legnagyobb aranyban hozzaférhetének a kabitdszereket
abv. intézetekben. O

A nemzetkozi tapasztalatok azt mutatjak, hogy a drogstratégiaban prioritasokat kell
kijel6Ini, mert aprobléma egésze nem kezelhetd. Ez elképzelhetetlen megfelel6 informa-
ciok nélkil. Az informéacioszerzés természetesen tébbféleképpen térténhet-operativ jel-
zések nyoman, egészségligyi statisztikdk alapjan stb. -, mi ezek kozil a kérd@ives,
Ugynevezett survey-modszert részesitettiik elényben. A kapott adatok sok kérdésnél a va-
16s viszonyokat tiikrézik, a fogyasztas értékeinél azonban minden valészin(iség szerint
alulbecsilnek. Kutatasunk soran képet kaptunk ahasznalt szerek megoszlasardl, és avizs-
galat felderitette, hogy a rizikdcsoportok meghatarozasanal milyen tényez6ket érdemes
figyelembe venni.

A vizsgalatbdl kiderilt, hogy bortononként valtozé mértékben ugyan, de mégis a leg-
tobb kabitészer hozzaférhetd intézeteinkben. Bar adataink alapjan a bértondkben a kabi-
tészer-fogyasztas alatta marad az eurdpai atlagnak, a veszély nem elhanyagolhat6. Koz-
keleti vélemény, hogy a borténékben azért nincs kabitdszer, mert nincs fizet6képes ke-
reslet sem. Sajnos a nemzetkdzi tapasztalatok azt bizonyitjak, hogy a drog megteremti a
sajat piacat, tehat az elitéltek rossz anyagi helyzete énmagaban nem akadalyozza meg ki-
alakulasat. Nem varhatjuk élbe tett kézzel, mig ez bekdvetkezik, fel kell késziilni egy at-
fogd drogellenes stratégia kidolgozasara és megvaldsitasara.

Bereczki Zsolt



