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Gyore Anett

Az alkoholizmus, mint tarsadalmi jelenség

Napjainkban természetes szokassa valt az alkohol fogyasztasa, az ,alkoholista” kifejezés
beépllt mindennapi székincsliinkbe. A fogyasztas névekszik, az alkoholizmus egyre jobban
terjed. Magyarorszag e téren a vilag élmezdényébe tartozik. 1960-hoz képest mintegy 60%-kal
novekedett a fogyasztas. Az utdbbi évtizedben minden magyar allampolgarra tébb mint tiz liter
tiszta szeszre szamitott alkohol jutott.

A felmérések azt bizonyitjak, hogy az egészségkarositas két legjellemzébb formaja Magyaror-
szagon a dohanyzas és az alkohol. Az alkohollal 8sszefiiggd halalokok soraban a majcirrozis
all a masodik helyen, s az emiatti halalozas a vilagon hazankban a leggyakoribb. Az emberek
mintegy 80%-a szenved és karosodik valamilyen szenvedély kovetkeztében, és akkor még
nem vettik figyelembe azokat, akik a szenvedélybetegekkel valé tartos egyittélésiik miatt a
kovetkezményekidl szenvednek. Raadasul az alkoholfogyasztas szoros 6sszefliggést mutat
mas devianciakkal, kiilondsen a blndzéssel.

Az alkoholégusok szamitasa szerint hazankban legalabb 300 ezer sulyos alkoholbeteg él, akik
mar fliggenek az italtél. A kezelésre szorul6 alkoholistak szama 6sszesen félmilliora tehetd.
Szamuk 1980-hoz képest megnégyszerezédott. A férfiak mellé felzarkdzva a nék fogyasztasa
is fokozatos névekedést mutat. Ez a trend Osszefligg mai kultdrankkal, értékrendiinkkel és
azoknak a szokasoknak a terjedésével, amelyekben nélkilézhetetlenné valik az alkohol. Az
italozas 6sszefonddik a tarsas 6sszejovetelekkel, szérakozassal, innepélyes alkalmakkal, az
ivas a tarsasagi élet élénkitését szolgalja. S mindezek mellett szerves része étkezési kultu-
ranknak.

A legtdbb embernek meggy6zédése, hogy eleget tud az alkoholizmusrdl, holott ez a tudas
felszines. Az alkohollal él6 fiatalok t6bbsége allitja, hogy hatalma van az alkohol felett, és bar-
mikor véget tudna vetni szenvedélyének. Tele vagyunk eléitéletekkel, amelyek leginkabb arra
jok, hogy elhiggytk: vellink ez nem fordulhat elé. Pedig az alkoholista nem kiildnleges Iény, s
talan csak annyiban kiilonbdézik t6llink, hogy mas problémajat ily médon probalja megoldani.
A megel6ézést nem lehet elég koran kezdeni. Az alkohol egyre fiatalabbak életében bukkan
fel, naluk a barati tarsasag a legfontosabb motivalé er6é. Az it a megszokashoz vezet, s nem
is olyan rogés, mint gondolnank. Ifjukorban a szuléknek lehet a legnagyobb visszatarté ereje,
ha jo a kapcsolatuk gyermekeikkel. Onmagunk megvédéséhez azonban elegendd ismeretre
van szlkseégunk.

Betegség vagy szenvedély?

Minden tarsadalomnak sajat kultdraja van, normai és értékei, amelyekkel tagjai bizonyos vi-
selkedésformakat kovetnek. Ez biztositja a tarsadalom mikoddképességét. Ezek a normak
azonban valtoznak, egymassal is ellentmondasban lehetnek, sét vannak olyanok is, amelyek
a tarsadalom fejl6dése szempontjabdl elénytelenek. Fokozatosan tlinnek el normarendszerek,
amelyek évszazadokon at mikodtették a tarsadalmat. Meglazultak és sok esetben eltlintek a
vallasi, erkolcsi normak.
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A deviancia a kdzmegegyezéstdl, az adott tarsadalom, k6zdésség normaitdl eltéré viselkedés,
attitld és értékkészlet egyes személyek vagy csoportok esetében. A deviancia megjelenésé-
hez t6bb Gsszetevd egyittes jelenléte sziikséges: a devians aktus, az aktus devianciaként
valo értelmezése, elismerése az elkdvetd és a kdrnyezet altal. Végs6 kdvetkezmény a devians
azonosulas és karakter. A deviancia fajtai a blin6zés, az alkoholizmus, a drog- és kabitészer-
fogyasztas, az ongyilkossag, a nem idegrendszeri eredetl elmebetegségek.

Durkheim szerint a deviancia nem az adott viselkedés lényegébdl kovetkezik, hanem az adott
tarsadalom itéletébdl, a tarsadalomban elfogadott normakbol, amelyek tarsadalmanként és
korszakonként eltéréek lehetnek. Tehat minden tarsadalom maga hatarozza meg, hogy mit
tekint devians viselkedésnek. A szocioldgia szerint a devians viselkedés okait elsésorban a tar-
sadalomban kell keresni. A devians viselkedésformak attél kezdve valnak szembetlinévé, ami-
kor tarsadalmi reakciot valtanak ki, és ezzel valamilyen médon mindsitik 6ket. A minésitéssel a
tarsadalom az egyénre mintegy cimkét ragaszt. Edwin Lemert elsédleges deviancianak nevezi
a konvenciok legelsé megszerzését, masodlagos deviancianak pedig azt, mikor mar az egyén
is elfogadja a raragasztott cimkét és ezzel azonosul. Egyes hatalmi csoportok deviansnak mi-
nésitenek bizonyos viselkedésformakat és cselekedeteket, illetve olyan szabalyokat alkotnak,
amelyeket az egyének sziikségszerlien megszegnek. Tehat nincs norma normasértés nélkdl.
E normak betartatasara és ellenérzésére pedig szocidlis kontrollrendszert hoznak létre. Orddgi
kor tarul elénk, hiszen a jogalapot az intézmények mikddéséhez a deviancia szolgaltatja.
Amodern szociologia az alkoholizmust a killdnb6z6 tarsadalmi normasérté devians viselkedés-
formak egyikének tekinti. Az alkoholizmus kapcsan azonban nehéz meghatarozni a deviansok
teljes korét. Azokat lehet vizsgalni, akiket a hatésagok vagy az egészségugyi intézmények
iszakosoknak minésitenek. igy ezek utan arra a kérdésre, hogy ki az alkoholista, a minési-
tésbdl kdvetkezéen a tautologikus valasz az, hogy az, akit a tarsadalom alkoholistanak miné-
sit. Szakszer(ibben fogalmazva viszont alkoholista az a személy, aki rendszeresen jelentds
mennyiségu szeszesitalt fogyaszt, az alkohollal fliggé viszonyban all, hianya esetén elvonasi
tinetek jelentkeznek. Az alkoholizmus elsésorban fizioldgiai értelemben artalmas az egyénre,
hiszen csdkken a szervezet ellenalloképessége, maj-, sziv és érrendszeri betegségek lépnek
fel, szellemi képességei eltompulnak. Bekdvetkezhet az anyagi és erkdlcsi hanyatlas, amely a
kérnyezetét is szétzilalja. A fliggdség lehet pszichés vagy fizikai. A lelki figgéség mértéktelen
vagyat jelent menedék, megkdnnyebblilés vagy 6rom utan. Az ital csdkkenti a gatlasokat, ezal-
tal olyan dolgokat is megtesziink, amelyeket egyébként nem mernénk. A hianytiinetek késébb
mar bioldgiai szikségletekre tamaszkodnak, amelyek révidebb-hosszabb idé soran alakulnak
ki. Minél eré6sebb ez a hianytiinet és elvonasi tiinet, annal inkabb beszélhetiink fligg&ségrél.
Ezzel parhuzamosan fokozodik a tolerancia, amely azt jelenti, hogy a vart hatast mar csak
megnovelt adag hozza meg. Aki rendszeres italozo, az idével sokkal t6bb alkoholt tud elfo-
gyasztani, és ezzel egyltt a mellékhatasokat is jobban viseli. Az adag emelésével azonban
bekovetkezik a jol Iathatéd leromlas is. Ez a fizikai fliggdség.

Az alkoholbetegség tényezdi

Az alkoholfligg6ség kialakulasa tobbtényezds folyamat. DOntd szerepet jatszik ebben a tarsa-
dalmi kérnyezet, a személyiség és maga az alkohol. Vegyulk ezeket sorra:

Genetikai hajlamosité tényezé. A mult szazad derekan foly6 kutatasok kideritették, hogy az
oroklédés elemi tényezbiként ismert gének a dezoxiribonukleinsav (DNS) bizonyos szakasza-
inak felelnek meg. A gének informaciotartalma a DNS specifikus bazissorrendjébe van bele-
irva, amely fehérjékbe tevédik at. A fehérjék nagy része enzim, amelyek a sejt anyagcsere-
folyamatainak szabalyozasaban vesznek részt. E szabalyozas egylttes hatasa hozza létre a
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szervezet anatomiai és viselkedési jellegzetességeit. Tehat nem az alkoholizmus, hanem az
alkoholizmusra valo hajlam, vagyis az etilalkohollal szembeni idegrendszeri érzékenység, és
bizonyos gyengeségek lehetésége 6roklddik. Ezt a biologiai hajlamot ivassal teszi probara az
egyeén, és igy valik alkoholistava. Az alkoholizmus legtébbszor olyan embereknél fordul el6,
akiknek sziilei kdzott is volt alkoholbeteg. Az anya alkoholfogyasztasa sokkal veszélyesebb az
utddra, mint az apaé. Egyénenként valtozé az alkoholszint, szervezetiink is mas sebességgel
bontja le az alkoholt, ezzel befolyasolva a részegség intenzitasat és idejét.

Lélektani hajlamosito tényezdk. E tényezdk valamilyen dromhianyt fejeznek ki. Amikor devi-
ans viselkedés kialakulasardl beszélink, szinte minden esetben fesziltséghelyzetet talalunk,
példaul parkapcsolat problémait, csaladi viszalyt, munkahelyi gondokat, elmaganyosodast.
A magyar italozasi gyakorlat is azt mutatja, hogy mas nemzetekhez képest mi individualis-
ta ivok vagyunk. A mértéktelen alkoholfogyasztas részben ezekkel, az atmeneti vagy tartos
fesziltségallapotokkal fligg 0ssze. A alkoholrdl a pszichoanalitikus felfogas azt tartja, hogy a
Jfelettes én”, vagyis az emberben rejlé belsé ,moralis hatésag” oldoszere. Fbéleg a szorongast
oldja, amely legféképp a megfelelni nem tudas érzésébdl eredhet. Ezért is szoktak az alkoholt
hasznalni a lampalaz, a vizsgadrukk, a versenylaz oldasara. Az alkoholos hatas alatt az egyén
olyannak érzi magat, mint amilyen szeretne lenni. Minden rejtett vagya a felszinre kerul. Meg-
szlnik korilotte a valosag és a sajat, képzeletbeli vildagaban bontakozik ki. Nyilvanvalo tehat,
hogy az alkohol kielégiilést, 5romét okoz. Elvez6i egyfajta jutalmazasnak tekintik &nmaguk
szamara, amellyel Ujra és Ujra élnek.

Szocializacios hajlamosito tényezék. Az emberi személyiség szocializacido soran alakul ki,
amely egész életét végigkiséri. A legdontébb életszakasz a gyermekkor, s a legtébb esetben
ebben az életszakaszban kdvetkeznek be azok a zavarok és fesziiltségek, amelyek elvezet-
nek a devianciahoz. A szocializacio legfontosabb intézménye a csalad. A normakat és a szoka-
sokat elsésorban a szil6k, majd a korllvevd kérnyezet adja at. Ahogy a normak és erkdlcsok
lazulnak, az emberi kapcsolatok is egyre felszinesebbé valnak. A személyes kapcsolatok a
tarsadalmi elidegenedés soran leépllnek, beszlikiinek. A mai csaladok tébbsége mar nem
tud kelléen odafigyelni gyermeke személyiségfejlédésére. A rendezetlen csaladi koriilmények
kozott az alkoholista csaladok kiiléndsen komoly veszélyforrasok. Az ilyen szulék nem tudjak
biztositani gyermekuk szamara a szlikséges stabilitast, elhanyagoljak, akar bantalmazzak is
6ket. Kiszamithatatlan, abnormalis viselkedésiikkel, 6rokds stresszhelyzetet idéznek el6. A
szulé(k) ivasat és ehhez tarsuld viselkedéslket a gyermek eltanulja és beépiti sajat viselke-
dési repertoarjaba.

Az iskola mint masodlagos szocializaciés szintér emlitendd. A szll6i nevelés mellé a késéb-
biekben felzarkéznak az oktatasi intézmények. Ha a gyermek és a szlil6 kdzotti interakcio
csOkken, akkor el6térbe helyezddik az iskola, amely azonban ezt nem tudja poétolni. A fiatalok
a vilagnézetiket javarészt szileiktdl 6roklik, késébb ez formalodik kortarsaik korében. Az azo-
nos életkoru fiatalok kodlcsonds személyiségfejleszté hatasa szamottevd. Napjainkban sajnos
a barati tarsasag egyre inkabb devians értékekre szocializalja a gyermeket. A karos szen-
vedélyeket legtobbszor ebben a kdzegben, a baratok hatasara probaljak ki. A veszély akkor
fokozddik, ha a szlilékkel nincs meg a tamogatd kapcsolat. Az alkohol és a drogfogyasztas
egyre fiatalabb rétegekre jellemz8. Ezzel 6sszefiigg, hogy maga a szerhasznalat is egyfajta
hajlamosité tényez, mert az egyik szenvedély mintegy el6késziti a terepet a masik szamara.

Az alkoholizmus fokozatai

Az alkoholistava valasnak kiilénb6zé fazisai vannak. Az egyes szakaszok elkilonitésével
kimutathato, ki az iszakos és ki az alkoholista. A rendszeres ivas lehet szokas, tiinet vagy
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betegség. Az iszakos az ivast barmikor abba tudja hagyni, fliggetlenil a mennyiségtdl, mig
az alkoholista erre képtelen. Az alkoholbetegség kialakulasanak folyamataban azonban nem
jelentkezik mindig minden tiinet, és ezek jelentkezési sorrendje sem azonos.

Az alkoholizmushoz vezet6 folyamat a prealkoholista (tineti) fazissal indul. Az egyén olyan
fesziltségben él, amelyet nem tud kezelni, és felszabaditasat az italtdl reméli. Kezdetben
alkalmanként keresi a helyzetet az alkoholfogyasztasra, hogy megkdnnyebbiiljon. Késébb a
gyakorisag novekszik, mert a korabbi mennyiségu alkohol mar nem elegendd a kivant hatas
elérésére. Ebben a periddusban az egyén alkoholizalasa sem 6nmaganak, sem kdrnyeze-
tének nem tlnik fel. A prodromalis (bevezetd) fazisban az italt fogyasztd egyre gyakrabban
iszik, és ennek helyességérdl, sziikkségességérdl megprobalja 6nmagat meggydzni. Nem az
élvezet kedvéért, hanem valamely kellemetlen érzés megsziintetése végett iszik, de elvonasi
tiinetek még nem jelentkeznek. Sajatos viselkedésforma jelenik meg: az emlékezetkiesés,
amihez nem tarsul az 6ntudat elvesztése. Az illetével ittas allapotban értelmesen lehet be-
szélni, de a torténtekre masnap homalyosan vagy egyaltalan nem emlékszik. Megndévekedik
alkoholérzékenysége. Betegségének, hogy 6 masképp fogyasztja az alkoholt, bizonyitéka,
hogy fokozottabban foglalkozik az alkohol gondolataval. A legfontosabb szamara, hogy jut-e
elegend6 az italbdl. Emellé tarsul a zugivas, amikor keresi a titkos alkalmakat. Ezek a visel-
kedésmaddok int6 jelek, elérevetitik az alkoholbetegség kialakulasat. A harmadik, immanens
fazist a mindennapi ivas jellemzi. Megjelenik az elvonasi tinet: hanyinger, fejfajas, remegés,
szorongas, gorcs, agyi konfuzié. Az ivas abbahagyasa utan jelentkezik néhany oéraval, és meg
is sz(inik raivassal. E fazis atlépésével az egyén mar alkoholistanak tekinthet6. Az akut vagy
kritikus fazisban az alkoholista elveszti az ivas feletti uralmat, mar egyetlen pohar utan sem
tudja, mennyit ivott vagy mennyit ihat még. Vannak peridodusok, amikor sziineteltetni tudja
az italozast, de ha alkohol keril a kezébe, a lerészegedés el6tt nem tud megallni. Ebben a
fazisban egymassal valtakozo absztinens és ittas periddusok jellemzéek. Ezzel elérkeztiink
az utolsd, kronikus szakaszhoz, ahol mar mindig ittas emberrél beszéliink. Allandé ivasi kény-
szert és alkoholéhséget éreznek. Az ivas feletti kontrolljukat teljesen elveszitették, igy naponta
tObbszor is képesek lerészegedni.

Az alkohol biologiai hatasai

Az alkohol borszesz, szesz: erjedéssel keletkezd, szintelen, égetd izl folyadék. F6 hatdanya-
ga az etilalkohol. Az alkoholmérgezés tuneteiben jelent6s szerepe van a metilalkoholnak. Ez
utdbbi a ,masnapossag” keletkezésében is szerepet jatszik. Az alkoholistak természetesen
nem tiszta alkoholt, hanem szeszes italokat fogyasztanak, amelyek egyéb alkoholokat, al-
dehideket, mérgezd szerves és szervetlen anyagokat is tartalmaznak. Tény, hogy az alkohol
elényds tulajdonsagokat is hordoz: étvagykeltd, gyomorsav-elvalasztast fokoz6 hatasu, folya-
dék- és kaldriahianyt potol. A mérsékelt alkoholfogyasztas csdkkenti a koszoruér-betegség
kockazatat. Az alkoholnak ezt a tulajdonsagat altalaban a zsirszer(i anyagok anyagcseréjére
és a vér alvadékonysaganak csdkkenésére vezetik vissza. llyen esetekben a kis mennyiségi
fogyasztas célja a gyogyitd hatasok kihasznalasa. Sokak nézetei szerint azonban az is po-
zitivum, hogy az alkohol melegit, erét ad, batorit, megsziinteti a faradsagot. Megddbbentd,
de még élnek olyan falusi szokasok, ahol a csecsemdket nem énekléssel ringatjak alomba,
hanem palinkaval atitatott kenyérdarabbal. Vagy iskolas gyermekeiket, melegitéként, téli na-
pokon forralt borral inditjak iskolaba.

Az alkohol serkent6é hatasa elébb az agyi mechanizmusokra hat. A gatlasok feloldéodnak és
kibontakozik a kezdeti élénkség. Késébb a hatas atterjed az agyi serkenté folyamatokra, a
viselkedés, az érzékelés tompul, a mozgasi reakciok lelassulnak, faradtsag és almossag lesz
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urréa az emberen. Az alkoholos hatas elérését befolyasolja a felszivodas sebessége, amely
fligg az alkohol mennyiségétél, az alkoholfogyasztas ltemétél és a szeszes ital etilalkohol
tartalmatol. A felszivodasnal a kimerdilt lelki, fizikai allapot is szerepet jatszik. A minél gyorsabb
és tokéletesebb hatas érdekében az italozok lires gyomorra, szénsavas vagy energia-italok
kiséretében fogyasztjak az alkoholt. Szeszes ital fogyasztasakor a légzés megélénkiil, a bér
erei kitagitja, ami melegségérzetet okoz, egyben fokozza a héveszteséget. Ezért fordul el6 a
hidegben a hészabalyozas romlasa és fenyeget a megfagyas veszélye.

Az alkohol zsirokat és szénhidratokat helyettesiti, ezért a kezdeti szakaszban, mikor még nem
romlott meg a taplalkozas, gyakori az elhizas. A szokvanyossa valt alkoholfogyasztas esetén
anyagcserezavarok jelentkeznek, emésztészervi betegségek és felszivodasi zavarok alakul-
nak ki. Ezt koveti az idegsejtek pusztulasa, a latdideg karosodasa. Sulyos tajékozédasi és
emlékezési zavarok, idegrendszeri szovédmények léphetnek fel. A korai agyérelmeszesedés,
elbutulas, leépllés és emlékezet zavara mar a végallapot.

A mértékteleniil fogyasztoknal gyakran alakulnak ki légzdszervi, sziv- és keringési rendszeri
betegségek, daganatos megbetegedések. Sulyos esetben a mérgezett mély bédulatba esik a
gerincagyi reflexek megszinésével, majd a Iégz6 és érmozgato kdzpont bénulasaval beallhat
a halal. Az alkohol legtébbszér majzsugorodas, illetve hasnyalmirigy-gyulladas révén o6l. Ha-
zank a majzsugorban valé megbetegedésben vilagelsd: 1980-t6l 1997-ig megharomszorozo-
dott az elhunytak szama.

Az alkohol személyiségtorzité hatasai

Az alkoholizmusban a pszichés tlinetek rendszerint fokozatosan alakulnak ki. Legismertebb
korai jelek a hangulat valtozasai, a labilitas. Az effektusok felszinessé valnak, amely 6ssze-
figg a kitartéas hianyaval. Az egyén hangulata gyorsan valtozik, egyszer vidam és gondtalan,
masszor banatos és ingerlékeny. Kés6bb egyre lehangoltabba valik, gyakran kerul gyGlolkodd
hangulatba. Sok esetben gyanakvo és kialakulhat féltékenységi téveszméje is. Jozanul egész-
séges emberként viselkedik, alkoholos allapotban teljesen megvaltozik: agressziv, érzéketlen,
durva, fegyelmezetlen lesz. Mire kijozanodik, mindent elfelejt, letagad. A csekély mennyiségl
szeszfogyasztast is kifejezett tudatborulas, tajékozddasi zavar, téveszmeék, érthetetlen tettek
és egyéb koros indulatok kdvethetik. Hazankban a leggyakoribb az alkoholos elmezavar. Né-
hany 6ratol, napokig és hetekig is tarthat ez a pszichopatikus allapot. A kérkép hirtelen, el6z-
mények nélkil is jelentkezhet. A borivoknal a leggyakoribb, a vegyes ivoknal és a tdomény
szeszt fogyasztoknal ritkabb az el6fordulasa. El6fordulhat, hogy hirtelen megcsappan az én-
erd, személyiségére a tllérzékenység, bizonytalansag valik jellemzévé. En-zavarban szenved,
amely valdjaban beteges, koros alkalmazkodasi késztetés. Maganyosnak, elhanyagoltnak érzi
magat, és elvarja, hogy mindenki csak vele foglalkozzon, 6t szeresse. Ezért mindent megtesz,
és probal ugy helyezkedni, hogy az elismeréseket megkapja. Az ilyen ember allandé szoron-
gasban és bizonytalansagban él. E tulajdonsagok megjelenése, a hangulatvaltozasok és az
alkohol utani vagy fokozodasa teljes mértékben fel6rli az alkoholbeteg személyiségét.

Az alkoholistak legjellegzetesebb sajatossagai az embertarsi kapcsolatokban megnyilvanulo
fellletesség, az elégtelen partnerképesség a hazassagban, a csaladban és a barati kérben.
A viselkedészavaruk bonyolultan dsszetett. A szenvedélybeteg képes feszlltségeit elviselni, a
mielébbi kielégitésre 6sszpontosit, ennek mindent alarendel. E kellemetlen élményallapotanak
csillapitasa nem tlrhet halasztast, elvesziti a varakozasi, kitartasi képességét. Fliggéségi min-
taja sajat vagyképére vonatkozik, amelyeket a valds targyakra ravetit. Tehat a kérnyezetéhez
valé kapcsolata sajat maga taplalasaban kimeril, ezért sokszor nem képes szeretetadasra,
illetve elfogadasra, és nem képes a kapott 6romot élvezni. A szenvedélybetegeknek az egyet-
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len vilag a sajat bels6 valdésaguk, ezért képtelenek kdzdsségalkotasra és nem is képesek a
kulvilag massagat elviselni.

Az alkoholista betegek harom személyiségtipusba sorolhatok, aszerint, hogy miképp oldjak
meg fuggéseégi konfliktusaikat. A fliggségi kivansagokat elfogadd betegeknek nincs sajat
akaratuk, alarendelik magukat masoknak. Nem tudnak kezdeményezni, 6nallotlanok, passzi-
vak. Keresik az er6sebb, magabiztosabb egyének tarsasagat, akik uralkodnak folottik. Ennek
elkerilhetetlen kovetkezménye a lehangoltsag, visszafojtott harag, amely a martirszerep fel-
vallalasaval tarsul. A fligg8ségi kivansagokat elharitok fliggéségi kivansagaikat elfojtjak, hogy
férfiassagukat és identitastudatukat ne lehessen megkérddjelezni. Kertilik a tartésabb és szo-
rosabb baratsagok kialakitasat, a fliggéségtdl valo félelmik miatt. Szamukra az alkoholizalas
az imponald viselkedést szolgalja. A fiiggbség és fiiggetlenség kézott ingadozdk az el6zd kettd
kozott helyezkednek el, s a pillanatnyi életszituacié hatarozza meg mikor melyik a jellemzébb.
Képesek a fliggéségi vagyuk bizonyos kontrollalasara.

Az alkoholizmus tarsadalmi megitélése

A tarsadalomban elfogadottnak szamitd alkoholfogyasztas artalmaival szemben nagyon ne-
héz felvenni a kiizdelmet. Az alkoholizmus betegségként valé elismerése t6bb évtizedes mun-
ka eredménye, amelynek soran nem csak a kdzvéleményt, de az egészséguigyet is meg kellett
gyOzni arrdl, hogy a részegség nem egyszerlen bln. A helyzet azonban ennél Iényegesen
bonyolultabb. Ha az alkoholizmus betegség, akkor a betegnek joga van orvosi kezelésre, és
mivel az alkoholista beteg, nem lehet biintetni. Ugyanakkor a gazdasag néveli a szeszes italok
termelését, nyilvanvaléan azért, hogy a lakossag megigya. Az alkohol ma a vilagon a legtébb
helyen legalisan hozzaférhetd termék. Mindezek mellett nap mint nap olvashatjuk, hogy hany
baleset, blincselekmény fligg 6ssze az alkoholfogyasztassal. A kdzvélemény sajnos nincs tisz-
taban azzal, milyen nagyok az alkoholfogyasztas karai és koltségei. Szé nincs arrél, hogy az
allam ebbdl — példaul a fogyasztasi addbevétel révén — profitalna. A karok enyhitésére forditott
koltségvetési tételek, illetve a kiesd munkaerd okozta veszteségek nagysagrendekkel maga-
sabbak. Tehat a szeszesital fogyasztas nemcsak orvosi, hanem politikai kérdés is. Az egész
tarsadalom alkoholfogyasztasat kellene mérsékelni ahhoz, hogy csdkkenjenek az egészség-
ugyi kiadasok.

Az alkoholizmus tarsadalomra nehezedd problémai kozil a legfontosabbak egyike a csaladok
életét érinti. Az ilyen karosodasok még objektiv mutatdkkal sem regisztralhatok, nem lehet
hien tukrozni azoknak a csaladoknak az életét, akiknek egy vagy akar két tagja alkoholista.
Nem lehet leirni és atérezni milyen szenvedéseket és kinlodasokat élnek at, ugy, hogy rajuk
senki sem gondol. Az alkohol el6szdr megterheli, majd tonkreteszi a csaladot. Az alkoholista
csaladja az atlagosnal sokkal gyorsabban bomlik fel. A valasi folyamat évekig tart és szamos
egyeéb krizissel jar egyltt. Az alkoholista csaladbol szarmazoé gyermekeknél magasabb szaza-
lékban fordulnak el viselkedés- és kontaktuszavarok. Sok gyermek ugy hiszi, 6 a felel6s szi-
lei boldogtalansaga miatt. A gyermekek nemcsak az anyagi gondoskodast, hanem a megértést
és szeretetet is hianyoljak. Reakcioként visszahuzodnak a sajat kis vilagukba. A gyermekeken
kivil szenvedd alany a nem italozo hazastars is. Egyedil marad a csalad és persze a sajat
gondjaival, mert az alkoholista egyikben sem tud részt venni. A férfiak gyakori alkoholizmusa a
hazassagban és a csaladban meghatarozo tényez6 a nék depresszidjanak kialakulasaban. Az
alkoholista altalaban er6szakos, és nem riad vissza a tettlegességtél sem.

Atarsas kapcsolatok terén a munkahely sem tartozik a kivételek soraba. Jelentés a munkahe-
lyen és a munkaiddn bellli szeszes ital fogyasztas. Legtdbben el6sz6r a gyarakra, mihelyekre
gondolnak és a kocsmat latogatd faradt munkasokra. Itt a munkahelyi italozas hatassal van
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az lUzemi balesetek szamara és sulyossagara. Igen, 6k is részét alkotjak az alkoholistaknak,
de nem szabad megfeledkezni mas munkahelyekrél sem. Egyttt lehet élni az alkohollal iro-
dahazakban, szerkeszt6ségekben és a szinpadon is; kdvetkeznek a meg nem értett zsenik, a
kidregedett sportolok, a kirekesztett mivészek. Az alkoholizmus elleni kizdelem egyik legfon-
tosabb feladata a munkahelyi italfogyasztas megsziintetése, illetve az ital nélkiil dolgozni nem
tudok, a legveszélyeztetettebb csoport kiszlirése és gyogyitasa.

Afiatalok kdrében a szorakozohely az, ahol ,buntetlendl” fogyaszthatnak szeszes italt. Ma mar
fel sem tlnik, ha egy lany sorosiiveggel dilongél a diszko el6tt. A fiatalok kdrében az a mené,
aki a legtdbbet birja meginni. Sok szérakozéhelyen még azt sem figyelik, ha kiskorut szolgal-
nak ki, j6llehet ezt torvény tiltja.

A tarsadalmi hatasok kozoétt legkomolyabb kdvetkezmény a biindzés. Nem kivanjuk itt megis-
mételni a csaladi szocializaciorol korabban elmondottakat, de tény, hogy a blindzést vizsgalva
is kimutathatd, hogy a csaladi feltételek és az egyéni fejlédés szoros kapcsolatban allnak
egymassal, jéllehet 6rokletességrél nem beszélhetiink. A sériilt gyermekek nehezen kezelhe-
ték és nehezen tudnak beilleszkedni a tarsadalomba. Serdil6korban ehhez a viselkedéshez
tarsul a kildonb6zé szerekkel valo visszaélés. Erre a devians magatartaszavarra jellemzé a
rongalas és mas, kisebb blincselekmények elkdvetése. Utdobb mindez kiegésziil a tarsas be-
folyasolassal. Blin6zé szubkulturak jonnek létre, ahol sajat normakat és szabalyokat kdvetnek
a banda tagjai. A blincselekmények kortlbelll haromnegyed részét alkoholos allapotban ko-
vetik el, ebbe beletartoznak az alkalmi ivok és az alkoholistak is. Az alkoholos befolyasoltsag
els@sorban érzelmi-indulati motivacioju blincselekményeknél dominal. A személy elleni és az
er@szakos blincselekmények kdzel harmadat, a kdzlekedési blincselekmények tobb mint két-
harmadat alkoholos befolyasoltsag alatt valdsitjak meg.

Az alkoholizmus prevenciéja és a gyogyulas lehetéségei

Akaros szenvedélyek gyogykezelése nehéz, hosszantarto folyamat, és a tarsadalom szamara
igen koltséges. Ezért fontos a megelézés, amelyben legnagyobb szerepet a korai felismerés
jatszik. Az alkoholistak felismerése azonban nem konny(. Tineteiben nem hasonlithaté mas
betegségekhez, korai id6szakaban nem lathatd a veszély. Legjobban maguk az alkoholistak
tiltakoznak az ellen, hogy beismerjék betegségiiket. A csalad, a baratok is hajlamosak arra,
hogy elbagatellizaljak a dolgot.

Az alkoholizmussal kapcsolatban a vilagban harom nagy kezelési-megel6zési rendszer alakult
ki. Munkahelyi bazisu alkoholkezelés: itt kilon szakmai csoportok foglalkoznak a munkahelyi
italfogyasztas megfigyelésével és kezelésével. Hazankra nemigen jellemzé ez a megel6zési
rendszer. Krizisorientalt korai kezelés: ennek a lényege, hogy felhasznaljak a kezelések elfo-
gadtatasara az iszakossag altal kivaltott megrazkédtatasokat. Haziorvosi és szakorvosi keze-
Iés: mivel ismerik az alkoholizmus egészségkarosité hatasat, a legmeggy6zébben 6k tudjak a
beteget szembesiteni a problémaval

A lehetséges megel6zési formak kozil az elsédleges megel6zés keretében kell elérni, hogy a
hozzaszokas ki se alakuljon. A megel6zés mar a gyermek sziletésével, sét elétte elkezdddik.
A sziil6k feladata a csaladon beliili helyes szocializacio. Osszetett, sokoldali és meglehetésen
koltséges az iskolai prevencid. Sajnos alacsony szinten allnak azok az oktatasi programok,
amelyek felkészitenék a pedagogusokat az alkoholistak felismerésére és kezelésére. Az alko-
holra iranyulé ellenpropaganda nagyon gyenge. Az alkoholellenes m(isorok, az egészségugyi
nevelés-felvilagositas szinte teljesen hianyzik az iskolai tantervekbdl és a médiakbal. Kialaki-
tasa sok eréfeszitést igényel, de a befektetés biztosan megtériine.

A masodlagos megelézés keretében mar a kialakult szenvedélyt, hozzaszokast prébaljak
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megszintetni, ezzel megakadalyozva a betegség tovabbi terjedését. Az alkoholista egyént
gyégyitani kell, mert az alkoholizmus betegség. Am az alkoholbetegek csak nagyon kis ha-
nyada kerll szakorvosi kézbe, 6k is tébbnyire csak kényszerbél. Vagy csaladi, munkahelyi
kezdeményezés hatasara cselekednek, vagy mar kialakult naluk valamilyen szévédmény.
Azoknak a szama, akik 6nszantukbdl jelentkeznek, minimalis. Sajnos kialakult az emberekben
egyfajta negativ viszonyulas az alkoholistakkal szemben. Ugy tekintenek rajuk, mintha erkol-
csileg gyengék lennének, és akaraterejik hianya miatt a gydgyulasra képtelenek. A betegek
hozzaallasara jellemzd, hogy nagy résziknél a belatas is hianyzik. Sokan hatarozottan vissza-
utasitjak, miszerint 6k rendszeres szeszesital-fogyasztok lennének.

A szenvedélyekhez valé hozzaszokas nem megvaltoztathatatlan és nem gyodgyithatatlan. A
korai felismeréssel, ha még nem alakult ki a fliggéség, kdnnyebb elhatarozni, hogy vége. Az
esetek tdbbségébenen azonban ennek a felismerésnek a hianya jelenti a problémat. A leszo-
kas gondolata akkor szokott elészér megjelenni, amikor szovédmények Iépnek fel. A siker ara-
nya alacsony, de van, aki le tud szokni, végigkinlédva a hianytiineteket. A visszaesés viszont
ilyen esetekben, stressz vagy konfliktus hatasara, igen magas. Az egyén persze tdbbnyire
elhiteti Ghmagaval, hogy ez csak ideiglenes allapot, megprébalva fenntartani 6nbecsulését.
Ha az akarat nem elegendd, a legcélszer(ibb segitséget kérni. Ha valaki 6nmagatol belatja,
hogy k6zbsségi vagy terapias segitségre van sziiksége, nagy lépést tesz elére. Tébb dnsegitd
csoport kdzll talan a legismertebb a Névtelen Alkoholistak szervezete. E csoport a leszokas,
ongyogyitas kollektiv formaja. A mozgalom Magyarorszagon 1988-ban alakult meg. A neve is
tikrozi, hogy tagjai szamara biztositja a névtelenséget. Olyan nék és férfiak kdzdssége, akik
megosztjak egymassal tapasztalataikat és segitenek masoknak megoldani az alkoholizmus
problémajat. Erét és reménységet adnak egymasnak. Gyakran egylttmikoddnek a korai ke-
zelési formakkal.

llyen kezelések sikertelensége utan a betegek a specialis osztalyokra kertlnek, ahol a gyogyi-
tasi formak kilonb6zé hosszusaguak, sulyosabb esetek egy-két éven at is tarthatnak, tébbnyi-
re a pszichoterapia eszkdzeivel. Ma a vilagban a legklilonb6zébb mdédszerekkel probalkoznak.
Egylttm(koédnek a csaladokkal és bevonjak a terapiaba a hazastarsakat is. Olyan kezelési
formak is kialakultak, ahol nem a teljes leszokasra, hanem a mértékletes fogyasztasra probal-
jak megtanitani a betegeket. Az alkohol szenvedélyének kezelése meglehetésen koltséges.
Hazankban joforman teljesen hianyzik a korszer( rehabilitacio.

Az alkoholizmus messzebbre mutat Gnmaganal. Nem lehet elkilonitett jelenségként targyalni,
sem forrasai, sem kovetkezményei alapjan. A vele valo foglalkozas dssztarsadalmi felel6ssé-
get igényel, amelyben az emberi kapcsolatok alakulasanak jelentés szerepe van. Eszre sem
vesszik, mennyire elidegenediink egymastol. Ezért fontos, hogy félismerjik kdrnyezetiinkben
az alkoholizmus kezdeti tlineteit, és meghalljuk masok segitségért valo kialtasat.
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