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1. A kutatas célja

Az Eurépai iskolavizsgilat a fiatalok alkohol- és egyéb drogfogyasztasi szokdsairdl
(European School Survey Project on Alcohol and other Drugs — ESPAD) 1995-ben indult
azzal a céllal, hogy a fiatalok fogyasztdsi szokdsairdl rendszeresen — 4 évenként — ismétlodo,
id6ben és nemzetkozileg 0sszehasonlithaté adatokat gylijtson. A program legfontosabb hosszu
tava célja, a fiatalok fogyasztasi szokdsaiban bekovetkezett valtozdsok mérése, az
orszdgonként eltérd trendek Osszehasonlitdsa. Az elsd adatfelvételre 1995-ben keriilt sor 26
eurdpai orszdg részvételével (Hibell et al 1997., Elekes, Paksi 1996, Elekes 1997). Az 1999.
évi mésodik adatfelvételben 30 eurdpai orszdg vett részt (Hibell et al 2000, Elekes, Paksi
1999, 2000, Elekes 1999, Elekes 2000, Elekes 2004a, Elekes 2004b, Bjarnasson et al. 2003) a
2003 évi adatfelvétel pedig mar csaknem valamennyi (35) eurdpai orszag részvételével tortént
(Hibell et al 2004., Paksi, Elekes 2003, Elekes 2005a,). 2007-ben egy olyan kutatdssorozat
negyedik hullamdra keriilt sor, amely kutatds eredményei nemzetkdzi szakmai korokben
elismertek, és a témadval foglalkozé nemzetkozi szervezetek is kimagasld jelentdséglinek

tartanak.

Valamennyi ESPAD-kutatds a The Swedish Council for Information on Alcohol and Other
Drugs (CAN) szervezésében, az Eur6pa Tandcs Pompidou Csoportja, valamint a European
Monitoring Centre for Drugs and Drug Addiction (EMCDDA) eszmei tdmogatasaval késziilt.
Valamennyi Magyarorszagi kutatds a Budapesti Corvinus Egyetemen késziilt, a kutatdsokat
az OTKA (T018241, T025903, T037395), valamint az Egészségligyi Minisztérium, ISM,
ICSSZEM finanszirozta.

A 2007 évi adatfelvétel a Budapesti Corvinus Egyetem Szociologia és Szocidlpolitika Intézete
és az ECHO Survey Szociologiai Kutatointézet egyiittmiikodésével késziilt. A 2007. évi
adatfelvételt az OTKA (K60709) és a Szocidlis és Munkaiigyi Minisztérium tamogatta.

A 2007. évi kutatds célja elsOsorban az volt, hogy tovdbbra is nyomon kovesse a
rendszervéltds utdni Magyarorszdgon a fiatalok alkohol- és egyéb drogfogyasztési
szokdsaiban bekovetkez0 valtozdsokat, értelmezze, vizsgédlja a fiatalok véleményében,
droggal és alkohollal kapcsolatos attitiidjében, értékeiben bekovetkezett valtozasokat, a drog-
€s az alkoholfogyasztds inditékait, elemezze és értelmezze a leginkdbb veszélyeztetettek
szocio-demografiai jellemzoOit. Az évtizeden atnyulé kutatdssorozat valaszt adhat arra a

kérdésre, mennyire tartés az a romld tendencia, amely Magyarorszagon €s a tobbi



rendszervalté orszdgban egyarant megfigyelhetd a fiatalok fogyasztdsi szokdsaiban. Igaz-e az
a feltételezés, mely szerint csupdn egy felzark6zési folyamatrdl van sz — elsdsorban a tiltott
drog fogyasztas teriiletén — Eurdpa tobbi orszdgdhoz, vagy inkdbb megdrzik ezek az orszagok
eddigi fogyasztasi szokdsaikat (ez utdbbit tdmasztja ald az ugynevezett potszerek kiugréan
magas ardnya a volt szocialista orszdgokban). A 2007. évi ESPAD kutatdsban val6 részvétel
tehat lehetdséget adott egy hosszabb iddszak véltozdsanak nyomon kovetésére, és a
valtozasok nemzetkozi kontextusban vald értelmezésére. Kiilonosen fontos ez azért, mert bar
a statisztikai adatokon alapul6 becslési modszerek is igen elterjedtek a fejlett vildgban a drog-
€s alkoholfogyasztds alakuldsanak mérésére, Magyarorszdgon a kabitoszer-fogyasztasra
vonatkozo statisztikdk még mindig csak korldtozottan alkalmasak a valds helyzet becslésére,
sokkal inkdbb tiikkrozik a drogpolitikdban €és a statisztikai rendszerben bekovetkezett
valtozdsokat, mint a tényleges helyzetet. Az alkoholfogyasztdssal kapcsolatos kozvetett
indikdtorok - bar hosszabb tdvon megbizhatébbak -, éppen az utébbi években mutatnak olyan
ellentétes tendencidkat, amelyek megnehezitik az alkoholfogyasztisban bekovetkezett

valtozasok értelmezését (Elekes 2002).

A jelen beszdmol6ban ismertetésre keriild budapesti adatfelvétel, a févarosi 10. évfolyamos
didkok feliilreprezentdlasdnak koszonhetden lehetové teszi egyrészt a fOvarosi adatok 6nallé
elemzését, masrészt az ESPAD-id0szakon tulnyuld trendek vizsgalatat. Mivel Budapesten
mar 1992-ben is késziilt a kozépiskoldk 11. évfolyamdn az ESPAD kutatdsokkal
Osszehasonlithatd adatfelvétel, majd az ESPAD-évek kozott is késziiltek az ESPAD-
standardeket haszndl6 adatfelvételek, igy a 2007. évi fOvérosi vizsgdlat lehetdvé teszi, hogy a
fiatalok fogyasztasi szokdsaiban bekovetkezett valtozdsokat kozvetleniil a rendszervéltozast

kovetd idészaktol, immar masfél évtizeden at vizsgalhassuk.



2. A kutatas modszertani hattere

Az adatfelvételre 2007 marciusdban keriilt sor 6nkitoltds osztilyos lekérdezés formajaban. A
kérddiv az ESPAD kotelezd kérdésein kiviil az ESPAD vélaszthaté modulok néhany kérdését

hasznalta.

A 2007. évi adatfelvételt a kordbbi hagyomanyoknak megfeleléen 2006-ban megeldzte egy
programértekezlet a résztvevd 39 orszag kutatasvezetdje részvételével, valamint régiok szerint
szervezett regiondlis szemindriumok. A Kozép-Kelet-Eurdpai régié szakemberei (Csehorszag,
Szlovakia, Horvatorszag, Szlovénia, Bulgdria, Szerbia, Maceddnia, Magyarorszag) a
Budapesti Corvinus Egyetemen tartottdk Osszejoveteliikket. A regiondlis szemindrium

programjat az 1. melléklet tartalmazza.

Az adatfelvétel elokészitésével kapcsolatos szokdsos egyeztetéseken til kiemelt szerepet
kapott a 2006. évi megbeszélések sordn az el6zd hiarom adatfelvételben hasznalt kérdoéiv

jelentds moédositasa.

A kérdb6iv modositdsanak sziikségessége azért vetddott fel, mert az idok sordn a kotelezd
kérdésblokkok egyre hosszabbak, a didkok szdmara egyre unalmasabbak és ennek
kovetkeztében egyre nehezebben kitolthetdek lettek. Az évek sordn végzett kisebb-nagyobb
bovitések a kérdéseket egyre kevésbé attekinthetové tették, és szamos orszdgban

veszélyeztették a didkok kitoltési hajlanddsagat.

A hosszu vitdk utdn tobbségi szavazdssal elfogadott moddositott kérdéiv 2006 Oszén 6
orszagban keriilt kiprébalasra oly médon, hogy ugyanabban az osztilyban az egyik didk a

régi, a masik pedig az 14j kérdéivet hasznélta.

2.1. Nemzetkozi pretest eredményei

A nemzetkozi probakérdezések eredményei a kovetkezOket mutattak:

A dohényzas, az alkohol- és cannabis fogyasztds fO mutat6i, valamint az elsé fogyasztés

életkora a legtobb orszagban nem mutatott szignifikdns kiilonbséget a két kérddivben.

JelentOs kiilonbségeket mutatott a lerészegedésre vonatkoz6 kérdés, amely az 0j kérddivben

alacsonyabb prevalencia értékeket eredményezett.

Szintén alacsonyabb értékeket eredményezett az j kérddéiv az utols6 alkalommal fogyasztott

alkohol mennyiségére vonatkozdan.



Szignifikdnsan alacsonyabb ardnyokat, és tobb ,,nem tudom” vdlaszt eredményezett a

hozzaférésre vonatkoz6 kérdések megvaltozott helye az 1j kérddivben.

Az 1j kérd6ivben hasznélt dummy drog ,,netalin” szignifikdnsan nagyobb fogyasztdsi ardnyt

eredményezett, mindet az eddig hasznalt ,,relevin”.

A fenti problémdk ellenére az 0 kérdoiv elfogadésra keriilt, azzal, hogy a résztvevo orszdgok
sajat lehetdségeik (nagyobb prébakérdezés, régi és 1) kérdések parhuzamos kérdezése stb.)
szerint probaljak biztositani a problémas kérdések 0sszehasonlithatdésagat a kordabbi adatokkal.

&

Az 1j kérd6iv megdrizte a kordbban is hasznélt relevint dummy drogként.

2.2. Hazai pretest eredmények

A nemzetkozi prébakérdezés alapjan a magyarorszagi adatfelvételt is a kordbbiakndl
részletesebb, és nagyobb probakérdezés elézte meg. Az orszag kiilonbozo régidibol valasztott
Osszesen husz osztidlyban végeztink a nemzetkdzi probakérdezéshez hasonld pretestet.
Osszesen 446 didk vett részt a prébakérdezésben oly médon, hogy azonos osztilyon beliil az

&2

egyik a régi, a masik az 0j kérddivet toltotte ki.

A két kérddiv eltér0 eredményinek részletes értékelését és a kérdoiv valtoztatdsnak az
orszagos eredményekre gyakorolt hatdsat az orszdgos adatok feldolgozasakor végezziik el. A
kérddiv véglegesitésekor azonban figyelembe vettilk az eredményeket oly médon, hogy az
ESPAD koordinétorai ajanldsat elfogadva, az 4j kérddivben megtartottuk a lerészegedésre

vonatkozé kérdés régi és 1j véltozatit egyarant.

A kovetkez0 tablazat a régi és 1j kérdéivekre kapott fontosabb prevalencia értékeket mutatja:



Fobb prevalencia értékek a régi és 1ij ESPAD kérdoivekre kapott vdilaszok alapjan

Prevalencia értékek Uj kérdéiv Régi kérdoiv
Dohdnyzds

Eletprevalencia 71,6 62,4
Havi prevalencia 40,2 34,1
Alkohol

életprevalencia 94,7 94,0
Eves prevalencia 89,6 86,3
Havi prevalencia 64,9 62,4
Sor havi prevalencia 40,2 34,1
Bor havi prevalencia 66,5 63,9
Tomény havi 53,5 58,6
prevalencia

részegség Uj kérdés Régi kérdés

életprevalencia 58,0 63,1 70,2
Eves prevalencia 46,6 49,8 56,8
Havi prevalencia 25,3 34,2 33,8
Nagyivds

Havi prevalencia 49,1 47,8 37,3
Egyéb drogok

marihuana 12,2 15,8
ecstasy 4,8 3,7
amfetamin 5,9 4,7
Alkohol+gyogyszer 15,4 15,9
Patron; lufi 6,1 7.4
Nyugtato recept 7,4 7,4
nélkiil

A probakérdezést kiegészitettiikk 5 osztadlyban végzett fokuszcsoportos vizsgalattal is, amely
soran a kérdoiv tartalmi €s formai véleményezését kértilk a didkoktdl, valamint vizsgaltuk
egylittmiikodési hajlandésagukat. A fokuszcsoportos vizsgdlatok eredményei alapjan
megallapithatjuk, hogy a didkok egyiittmitkodési hajlanddsdga jo volt, a beszamoldk alapjan a
legtobb helyszinen a didkokkal jol lehetett kozdsen dolgozni, véleményeikrdl szamot adtak,
érdeklddtek a kutatds irdnt, és nem érezték magukat fenyegetve, nem féltették anonimitdsukat.
Formailag, tartalmilag és a megérthetdség szempontjabodl a didkok hasonldan értékelték a régi
€s az Uj kérdoivet.

(1d. 2. szamu melléklet).



2.3. Minta'

2.3.1. Célpopuldcio

Az elméleti célpopuldcid (tehat a tanuldknak az a része, akikre az adatfelvétel vonatkozik) a
2006/2007-es tanévben budapesti oktatdsi intézményben® dltaldnos és kozépiskoldkban
nappali tagozaton 8., 9 és 10. évfolyamon tanul6 didkok Osszessége. A kozépiskolai képzés
alatt a gimndziumi, a szakkodzépiskolai és szakiskolai képzést értettiik. A mintavételi keretbdl
kizartuk a specialis szakiskolai képzésben résztvevOket és a vélaszadast ellehetetlenitd
fogyatékossaggal (latas sériiltek, értelmi sériiltek) biré osztdlyokat. Azon sériilt tanuldkat,
akik ép osztalykozosségben inkluziv oktatasban részesiilnek technikai okokbdl nem zartuk ki
a mintavételi keretb6l. A nemzetkozi besorolds szerint a mintavételi keret az ISCED 2-3
szintre koncentrélt. A kutatds sordn azon tanuldkat, akik 6 osztalyos gimnazium mésodik vagy
nyolcosztalyos gimnazium negyedik évfolyamaban tanulnak az alacsony esetszamuk miatt
nem tekintettiik ondllé statuszu osztalykategéridnak, hanem a mintavétel sordn az dltaldnos

iskoldk 8 évfolyamaval azonos rétegbe soroltuk.

Részben a fenti sziikitésekbdl, részben pedig az adatfelvétel idején elméletileg elérhetd
tanulok szamabdl fakad némi eltérés az elméleti célpopulacio és az elérhetd populacié kozott,
azonban ez az eltérés olyan kis mértékii (kb. 1 szdzalék), hogy a gyakorlati populécié és a

célpopulici6 azonosnak tekinthetd.

Az alapsokasdgra és a mintavételi keretre vonatkoz6 adatforrasunk a kutatds soran KIR-STAT
2006 volt, melyet az OM Educatio Kht. bocsatott rendelkezésiinkre, a 1étszdmadatok a 2006.

oktéber 1-allapotot mutattdk”.

2.3.2. Mintavételi keret
A célpopuléci6 fenti meghatarozasa alapjan a mintavételi keret azon a 2006/2007-es tanévben
8-10 évfolyamos, budapesti iskoldban tanulé didkok alkottdk, akiknek ismert, nem nulla

valészintiségiik volt arra, hogy mintdba keriiljenek (magyarul nem lettek eleve kizarva illetve

" A fejezetet Domokos Tamds és Mahler Baldzs készitette

? A kutatds sordn azokat az iskoldkat minésitettiik budapesti iskoldnak, amelyiknek a feladatellatds helye szerint
a tanév elejan volt budapesti tanulécsoportja.

? A gyakorlati el6készitse idején (2007. janudr-februar) a KIR 2006 adatokat az Oktatési és Kulturélis
Minisztérium még nem hitelesitette.



z oyt PPN . P 4 7 P rr
az elérhetdségiik valdszinlisége az iskoldban nem nulla volt™). Ezen tanuldk szdma 71 ezer f0,

az alabbi évfolyam és iskolatipus szerinti megoszlasban.

A budapesti tanulék szama a 8-10 évfolyamon
képzéstipus szerint (2006/2007 tanév)

ezer o

C110. évf.
B9, évf.
3. évf.

alt.iskolai gimnaziumi szakkozépiskolai szakiskolai

forrés: OM KIR-STAT 2006.

A kutatds sordn csoportos mintavételt vélasztottunk, a tanulék természetes egységét, az
osztilyt tekintve elsOdleges mintavételi egységnek. Mind a kutatdsi téma, mind a kordbbi
évek adatfelvételi mddjai, mind a kutatdsszervezési paraméterek, mind pedig az ESPAD
nemzetk6zi mintavételi koncepcié ezt igényelte. Az elsddleges mintavételi keretiink az
érintett célcsoportban az osztdlyok listdja volt és minden egyes mintdba keriilt osztly
valamennyi tanul6jat a végleges mintdba emeltiik. Az elsOdleges mintavételi keret

minddsszesen 2790 osztalybdl allt a 8-10 évfolyamon.

2.3.3. Rétegzés és elotorzitds

A kutatds tervezése sordn kiemelt szempont volt, hogy az adatokat a 10. évfolyam

vonatkozdsdban kiilon is értékelhessék a kutatok, mert eddig 1992 kivételével minden

* Azon tanuldk esetében fordulhatott el, hogy nulla valésziniiségiik legyen a mintdba keriilésre aki pl. az
adatfelvétel idején tartésan kiilfoldon tartézkodtak Osztondijjal, egyéni tanrendli magdntanuldk voltak vagy pl.
tartds korhazi kezelés alatt lltak, fogva tartottak voltak stb.
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adatfelvételi ciklusban (1995, 1999, 200, 2005) ezen évfolyamra késziiltek a trendszdmitdsok.
Ha tanul6i 1étszdmmal ardnyos mintat vettiink volna minden évfolyambdl, akkor a
rendelkezésre 4ll6 anyagi forrdsok korldtozottsiga miatt a 10. évfolyam részesedése a
mintdbdl viszonylag alacsony lett volna, alig tobb mint egyharmad (35.9 szdzalék), s ez
esetszdmban — a varhat6é tanul6i megtagadasok és iskolai elutasitdsok figyelembevételével -
nem érte volna el a 700-at, amely részminta nagysag nem tette volna lehetové a +/- 3 szdzalék
alatti mintavételi hibaval torténd becslést. Az esetszamok emelése a 10. évfolyamban a teljes
minta nagysagidnak emelése nélkiil csak ugy volt elképzelhetd, hogy ardnyukhoz képeset
feliilreprezentaltuk a mintavétel sordn, minden budapesti 10. osztdly kétszer akkor esélyt
kapott a mintdba valé keriilésre. Igy a mintdban az esetszamuk mar lehetévé tett a korabbi
évekkel valé Osszehasonlithatésdgot, &m az olyan elemezéseknél, amelyek nem csak a 10.
évfolyamra, hanem a teljes célpopuldciéra vonatkoznak, a mintabeli ardnyukat sulyozéssal az
alapsokasagbeli aranyukhoz kellett igazitani, hogy a mintdbdl torténd becsléseinket ne ,,vigye

el” a 10. évfolyam magasabb ardnya.

Osztialyok szama és az atlagos osztalylétszam Budapesten évfolyamonként és képzési
tipusonként

Osztaly tipusa 8. évf. 9. évf. 10. évf. Total
Altalénos iskolai 847 847
Gimnaziumi 464 452 916
Szakkozépiskolai 367 377 744
Szakiskolai 160 123 283

Total 847 991 952 2790
Altalanos iskolai 20.53 f6/oszt 20.53
Gimndaziumi 27.92 f6/oszt 27.75 t6/oszt | 27.85
Szakkozépiskolai 29.85 f6/oszt 26.96 f6/oszt | 28.39
Szakiskolai 23.56 f6/oszt 22.09 f6/oszt | 22.92
Total 20.53 27.93 26.70 | 25.27

Forrds: OM-KIR 2006. okt.

A mintavételi keret meghatdrozasa sordn el0szor minden osztalyt (nem pedig iskoldt vagy
feladat elldtdsi helyet) a képzés helye, tipusa és az évfolyam szerint azonositottunk. Ezek utan

a fentiek alapjan az osztalyokat rétegekbe soroltuk.

2.3.4. Mintavételi eljards
Amikor a mintavételi keret kész volt, a mintavételi hiba csokkentése érdekében rétegzett

csoportos mintdval dolgoztunk. A konkrét osztdlyok kivalasztdsat az adott rétegen beliil a
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réteg nagysdgdval ardnyosan (kivéve a 10. évfolyamban, amely feliil volt reprezentdlva)
véletlen médon végeztiik el, ezzel minden osztidlynak meghatédrozott valdszinliséget adtunk a
mintdba val6 keriilésre. A kivélasztott osztdlyokban aztidn mindenkit megkérdeztiink, aki a
mintavétel idején jelen volt, igy a valdszinliségi mintavételi elvek sériillése nélkiil
reprezentativ mintat kaptunk eredményiil. A valdszinlis€égi mintdk legnagyobb ellenségei a
valaszmegtagaddk, ezért a kutatds sordn kiilonos figyelmet forditottunk arra, hogy lehetdleg
az Osszes kijelolt osztdly minden tanuldjat lekérdezziik. A kutatds sordn a nemzetkozi
modszertani trendeknek megfelelden csokkend mintdval dolgoztunk, vagyis a mintabdl kiseso
osztdlyokat nem pétoltuk, hanem a minta nagysigat ugy hatdroztuk meg, hogy még egy
kellden pesszimista fogadtatds (sok kiesO osztdly) esetén is megfeleldo elemszamu elért

mintank legyen.

A rétegzésnél harom rétegképzd valtozot definidltunk, a régioét (Budapest, Nyugati Régio,
Keleti Régio), az évfolyamot (8., 9. 10.), és az osztdly tipusat (dltaldnos iskola, gimnédzium,
szakkozépiskola, szakiskola). A maximadlis elméleti rétegek szdma a budapesti alminta
esetében 12 a mintdban, de mivel néhany réteg iires (pl. nincs szakiskolai képzés a 8.
évfolyamon és nincs 4ltaldnos iskolai képzés a 9 vagy a 10. évfolyamon) a valds rétegek
szama 7 volt Budapest esetében. Ezek utdn az elsddleges mintavételi keretiinket rétegenként
sorba rendeztiik, rétegen beliill pedig egy véletlen szdm segitségével Osszekevertiik az
osztalyokat, majd szisztematikusan egy véletlen kezddponttél minden 40. osztalyt emeltiik be
a mintdba. Ez aldl kivételt képzett a 10 évfolyam rétegei, ahol is minden 20. osztaly keriilt a

mintdba. Igy mindosszesen 94 alkotta a mintat.
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A kivalasztott osztalyok szama és tipusa rétegenként, a 10. évfolyam feliilreprezentalasa
nélkiil és feliilreprezentalva

Osztalyok szama
Alminta 10. évfolyam
feliilreprezentalasa 10. évfolyamot
Réteg nélkiil | feliilreprezentalva
Budapest Altaldnos iskolai 08 évfolyam 21 21
Gimnaziumi 09 évfolyam 12 12
Gimnaziumi 10 évfolyam 11 22
Szakkozépiskolai | 09 évfolyam 9 9
Szakkozépiskolai | 10 évfolyam 10 20
Szakiskolai 09 évfolyam 4 4
Szakiskolai 10 évfolyam 3 6
Osszesen 70 94

2.3.5. Végsd minta nagysdga és a mintavételi hiba

A mintavételi koncepcid készitésekor a kordbbi ESPAD adatfelvételek tapasztalatai alapjian
abbdl indultunk ki, hogy az elzark6zo iskolak és az adatfelvétel idején jelen nem 1év0 tanulok
Osszességében kb. 18 szdzalékos mintacsokkenést eredményeznek, igy a 2433 f6 becsiilt
brutté mintdbol 1996 f6s netté mintét becsiiltiink. Az adatfelvételi idészakban végsd soron 81
osztélyt sikeriilt elérniink’. A végsd mintavételi keret 6sszesen 2108 {6t tartalmazott melybdl
287 tanuld a vélaszadds napjan hidnyzott az iskolabdl, s 33 tanul6 bér jelen volt az iskoldban
nem kivant részt venni a kutatdsban. A direkt vidlaszmegtagadasi arany igy 1,8 szdzalék volt a
jelen 1évo populédcidban, az elérési arany pedig (a mintavételi keretbdl ténylegesen lekérdezett
tanulok) 84,8 szdzalékos, vagyis becsiilt 18 szdzalékos mintacsokkenésnél a csokkenési ardany
kedvezObb volt. A végsd minta nagysdga 1788 f6. A mintavételi hiba a teljes populdciora
vonatkozd becslésnél +/- 1,4-2,3 szdzalék az adott kérdés mintabeli megoszlasatdl fiiggden 95

szazalékos megbizhatdsagi szinten.

> Az elemzés sordn csak 80 osztaly adatot vettiik figyelembe mert egy osztily adatai késve érkeztek meg.



Elérési arany rétegenként
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Osztaly tipusa Evfolyam | Mintavételi | Hidnyzok Netto Elérési

keret szama minta arany
Altaldnos iskolai 8 355 45 307 86,5
Gimndziumi 9 180 22 158 87,8
Gimndziumi 10 612 78 533 87,1
Szakkozépiskolai 9 268 41 192 71,6
Szakkozépiskolai 10 476 59 423 88,9
Szakiskolai 9 105 24 81 771
Szakiskolai 10 112 18 94 83,9

Total 2108 287 1788 84,8

Mintavételi hiba 95 szazalékos megbizhatdésagi szinten az egyes rétegek esetében

Osztaly tipusa Evfolyam Minimalis hiba Maximalis hiba
+/- % +/- %
Altaldnos iskolai 8 3,4 5,6
Gimnaziumi 9 47 7,8
Gimnaziumi 10 2,5 4,2
Szakkozépiskolai 9 4,2 7.1
Szakkozépiskolai 10 2,9 4.8
Szakiskolai 9 6,5 10,9
Szakiskolai 10 6,1 10,1
Total +/- 1,4 % +/- 2,3 %

Mintavételi hiba egyes részmintak esetében 95 szazalékos megbizhatosagi szinten

Részminta n Minimalis hiba Maximalis hiba
+/- % +/- %
8. évfolyam 324 3,3 5,4
9. évfolyam 431 2,8 47
10. évfolyam 1033 1,8 3,0
Altalanos iskolai 324 3,3 54
Gimnéaziumi 674 2,3 3,8
Szakkozépiskolai 615 2.4 4,0
Szakiskolai 175 4.4 7.4

2.3.6. Siilyozds

A végsd adatbdzis évfolyam és osztalytipus szerinti megoszlas a 10. évfolyam szdndékolt

feliilreprezentdlédsa, részben pedig a nem egyenletes vdlaszmegtagaddsok miatt némileg eltér

az alapsokasdg megoszlasatol. Ezen eltéréseket az évfolyam és az osztdly tipusa szerint

matematikai-statisztikai sulyozdssal korrigdltuk. A sdlyozdasi eljards sordn un. réteg alapu

matrix sulyozdst alkalmaztunk. Az elemzési igényekhez igazodva kétféle suly keriilt

meghatdrozasra, az egyik a teljes alapsokasigra vonatkoz6 becslésekhez a masik kifejezetten

a 10. évfolyam adatainak becsléséhez.




Az alkalmazott stlyok az aldbbiak voltak rétegenként.
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réteg

Sulyok
Alminta 8-10. 10.
Strata évfolyamra évfolyamra
‘Budapest” alminta Altalanos isk. 8. évfolyam 1,436812 0
Gimnézium 9. évfolyam 2,079869 0
Gimndzium 10. évfolyam 0,596752 0,987513
Szakkozépisk. 9. évfolyam 1,447178 0
Szakkozépisk. 10. évfolyam 0,609521 0,976474
Szakiskola 9. évfolyam 1,180443 0
Szakiskola 10. évfolyam 0,733078 1,174416
2.3.7. Minta illeszkedése
Osztalyok és tanul6k megoszlasa a célpopulaciéban
Osztalyok aranya
8. évf. 9. évf. 10. évf. Total
Osztaly tipusa
Altaldnos iskolai 30.36 30,36
Gimndziumi 16.63 16.20 | 32,83
Szakkozépiskolai 13.15 13.51 | 26,67
Szakiskolai 5.73 441 | 10,14
Total 30.36 35.52 34.12 | 100,00
Tanulok aranya
8. évf. 9. évf. 10. évf. Total
Osztaly tipusa
Altaldnos iskolai 24.67 24.67
Gimndziumi 18.37 1779 | 36,16
Szakkozépiskolai 15.54 1441 | 29,96
Szakiskolai 5.35 3.85 9,20
Total 24.67 39.26 36.06 | 100,00

Forrds: OM-KIR 2006. okt.

Tanulék megoszlasa az elért mintaban (silyozas nélkiil, 10. évfolyam feliilreprezentalva)

Osztalyok aranya

8. évf. 9. évf. 10. évf. Total
Osztaly tipusa

Altalénos iskolai 17.2 17.2
Gimnaziumi 8.8 29.8 38.6
Szakkozépiskolai 10.7 23.7 344
Szakiskolai 4.5 5.3 9.8
Total 17.2 24.1 58.7 | 100,0
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Tanulék megoszlasa az elért mintaban (sdlyozas utan, 10. évfolyam sajat silyan
szerepelve)

Tanulok aranya

8. évf. 9. évf. 10. évf. Total
Osztaly tipusa

Altalénos iskolai 24.7 24.7
Gimnéaziumi 18.4 17.8 36,2
Szakkozépiskolai 15.5 14.4 29,9
Szakiskolai 5.3 3.9 9,2
Total 24.7 39.2 36.1 | 100,0

Forrds: ESPAD 07 minta

2.4. Valaszadasi megbizhatésag®

A kérddivek kodoldsa soran alapvetden négy mindsitési kategoridt kiillonboztettiink meg. Az
17 koéd a teljesen megbizhaté kérddiveket jelentette, amelyek nem, vagy csak elvétve
tartalmaztak inkonzisztens valaszokat, a kérdoiven fel volt tintetve a valaszado kora és neme.
2" mindsitést kaptak azok a kérddivek, melyekben volt inkonzisztencidra utald jel, azonban
nem tomegesen fordult eld, és eléfordultak hidnyossagok, vagy egyéb komolytalansagra utalé
jelek. ,,3” osztdlyzatra a fenti problémék halmozott eléforduldsa esetén keriilt sor. A kédolds
soran 4-es koddal jeloltiik az olyan specidlis eseteket, melyek a fenti kategéridkba nem fértek
bele, a kérddivet mégsem tekinthettiik teljesen megbizhatonak. Ilyen volt a kiemelkedden
nagy mértékll részleges valaszmegtagadds esete, amikor tobb kérdést, egyes kérdésblokkokat
a vdlaszaddk atugrottak, nem toltottek ki. Az ilyen kérdoivek megbizhatosagit egyénileg

mérlegeltiik.

A fentiek alapjdn a budapesti kérddivek 91 szdzalékdt értékeltiik teljes mértékben
megbizhaténak, ami azt jelenti, hogy szinte az 0sszes megkérdezett komolyan vette a kérd6iv
kitoltését, fontosnak érezte a vélaszadast. Viszonylag kis szdzalékban (6,9 szdzalék) talaltunk
olyan kérddiveket, ahol kétséges volt, hogy a faradtsdg, vagy a komolytalansdg okozta
inkonzisztencidval taldlkoztunk, vagy esetleg elsddleges adatok hidnyoztak a kérddivbol.

Megbizhatatlannak csupédn a kérddivek elenyészo aranyat tekintettiik.

® A fejezetet Domokos Tamds és Mahler Baldzs készitette
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Kérdoivek megbizhatosagi ellenérzése

1-es
91,1% 4-es

0,9%

3-as

1,1%
2-es
6,9%

A megbizhatésdg méréséhez elvégeztiink egy masik tipusi eljardst is, melynek sordn
megvizsgéltuk, hogy milyen mértékii volt a valaszmegtagadds az Osszes kérdés esetében az

egyes rétegekben, iskolatipusokban, illetve bizonyos kérdések mentén.

Az iskolatipusok mentén szignifikdns valaszmegtagaddst mértiink, elmondhaté ugyanis, hogy
a legbizalmatlanabbak a szakiskoldsok voltak, hiszen atlagosan kérdéivenként 11 kérdésre
nem kaptunk t6liikk valaszt. Ez az ardny a szakkozépiskoldban (5,4), a gimndziumban (4,5) és
az 4ltaldnos iskoldkban (6) is rendre nagysdgrendekkel alacsonyabb volt. A témdbol
kovetkezden nagy valdszinliséggel az érintettség lehet a magyardzdja a kiilonbségnek, hiszen
a drogfogyasztds szakiskolai penetracidja joval magasabb, mint a masik harom iskolatipus

esetén.

Iskolatipus Megtagadas

(0sszes kérdésre atlag) SZoras
altalanos iskolai 6,0247 12,10529
gimnéaziumi 4,5045 10,36657
szakkozépiskolai 5,4846 13,07705
szakiskolai 11,6971 27,00287

Az évfolyamok mentén nem volt szignifikans eltérés, azaz kort6l fiiggetleniil volt a

valaszmegtagadds, a nemek kozott azonban Iényeges eltéréseket mértiink. A lanyok kevesebb
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kérdésre tagadtdk meg a vélaszt, mint a fiuk. Elobbiek az Osszes kérdésbol dtlagosan csupin
négy kérdésre nem vdlaszoltak, utobbiak azonban minden kérddivben atlagosan hét kérdést

kihagytak.

A kérdoivek megbizhatésaga nem volt fiiggetlen sem az évfolyamtol, sem a képzési tipustol,
sem pedig a rétegtdl. A kiillonbozd évfolyamokat vizsgdlva azt tapasztaltuk, hogy az
1ddsebbek megbizhatébban toltik ki az ilyen tipusu kérddiveket, mint a fiatalok, vélhetéen a
valaszaddsuk fontossagéat tobbre becsiilik, illetve jobban oda tudnak figyelni, ezért kevésbé

adnak inkonzisztens valaszokat.

A képzési tipusok szerinti megbizhatésdgot elemezve azt az eredményt kaptuk, hogy az
altalanos iskolasok mellett, akik korukbdl fakadéan nagyobb bizonytalansagi fokkal toltenek
ki egy-egy kérddivet, a szakiskoldsok korében is alacsonyabb a teljesen megbizhat6 kérddivek
aranya. Ebbol kovetkezden a kiilonbozo rétegek elemzésénél az is kideriilt, hogy a legkevésbé
megbizhatéak a szakiskolai 9. évfolyamos tanuldk. A toliik visszakapott kérddiveknek a 25
szazaléka értékelték a kodolok 2-es vagy rosszabb osztalyzattal. Vélhetden az 6 figyelmiik
lankad a leginkdbb egy hosszu kérd6iv kitoltésekor, és érdeklodésiik is csekély volt a téma

irant, tovabba valaszaikat nem tartottak fontosnak.

1-es értékelés 2-3-as 4-es Osszesen (%)
aranya értékelés értékelés
aranya aranya

Altalanos iskola 8. osztaly 86 13 1 100
Gimnazium 9. osztaly 93 6 1 100
Gimnazium 10. osztaly 94 65 1 100
Szalfkozeplskola 9. 96 43 1 100
osztaly

Szakkozépiskola 10. 1 100

. 92 7

osztaly

Szakiskola 9. osztaly 75 22 3 100
Szakiskola 10. osztaly 87 12 1 100
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3. Eredmények

3.1. Dohanyzas

3.1.1. Elterjedtség

A Budapesten megkérdezett 8-10. évfolyamos kozépiskolasok kozel kétharmada (64,8 %)
probélta mar ki életében a dohdanyzast. A lanyokndl az életprevalencia érték valamelyest
magasabb (67,3%), mint a fitikndl (62,0%). A 20 vagy tobb alkalommal tortént dohdnyzas
szintén a ldnyokndl elterjedtebb: a fitk 27,8 %-a és a lanyok 30,9 %-a dohdnyzott mér ilyen

rendszerességgel.

A kérdezést megel6z6 honapban a fiatalok kozel egyharmada, 32 % dohanyzott. A napi
rendszerességgel dohdnyzok ardnya 22,1 %, azaz minden otodik megkérdezett naponta
cigarettazik és 5,7 % legalabb 10 szdl cigarettat sziv naponta. A ldnyok korében a dohdnyzds
egyértelmiien elterjedtebb, mint a finik kozott. Kozottik gyakoribb a napi rendszerességii

dohanyzds, és kisebb az el6z6 honapban nem dohdnyzok ardnya is.

El676 havi dohdnyzds gyakorisdga

mint
naponta; ritkdbban
12% mint
naponta,
9,40%

napi 1-10
szal; I})em
14,70% dohdnyzott;
62,00%

napi 1-10
szal; 19,70

nem
dohdnyzott;
65,20%

napi 10

vagy tobb
szal; 8,30%

napi 10 vagy
tobb szal;
8,90%
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Iskolatipusonként vizsgdlva az adatokat, a szakkozépiskoldkban és szakiskoldkban
egyértelmiien elterjedtebb a dohdnyzds, mint a gimndziumokban vagy az dltaldnos
iskoldkban. Mig a dohanyzas életprevalencia értéke az 4ltaldnos iskoldkban 54,9 % és a
gimndziumokban 60,4 % addig a szakkozépiskoldkban a megfeleld adat 73,6 % a
szakiskoldkban pedig 79,2 %.

Hasonl6 eltéréseket mutatnak a havi dohdnyzdsra vonatkoz6 adatok is.

A havi dohdnyzds gyakorisdga iskolatipusonként

60

55,3

50

40

30

20

13,2
10,6 10,5 19
10 4

havi dohdnyzis ritkdbban mint naponta napi 1-10 szél napi 10-nél tobb

O dltaldnos isk. O gimndzium B szakkozép B szakiskola

Az éltaldnos iskoldkban csupdn a didkok 17 %-a dohdnyzott a megel6z6 hdénapban, és a
gimnédziumban tanuldknak is csak 30 %-a, ugyanakkor a szakkozépiskoldkban az ardny mar
40 % és szakiskoldkban megkérdezettek tobb mint fele dohanyzott az el6z6 hénapban. E két

utébbi iskolatipusban a didkok egyharmada napi rendszerességgel dohanyzik. Kiilondsen
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magas a napi nagyobb mennyiségli cigarettat elszivok ardnya a szakiskoldkban tanul6 fiatalok
kozott.

Az iskolatipusokhoz hasonléan a dohdnyzdsi szokdsok egyértelmii kiillonbsége figyelhetd meg
a vizsgélt évfolyamok kozott is. A valaha mir dohdnyzok ardnya a 8. évfolyamosok kozott
54,9 %, a 9. évfolyamon 65 %, a 10. évfolyamon pedig mér a didkok kozel haromnegyed

része 71,4% szivott mér el legalabb egy cigarettat az életben.

A havi dohdnyzds gyakorisdga évfolyamonként

40

37 36,7

havi dohdnyzas ritkdbban mint naponta napi 1-10 szdl napi 10-nél tobb

|I 8. évfolyam @9. évfolyam O 10. évfolyam |

A havi dohdnyzds adatai a 8. valamint a 9. és 10. évfolyamon tanulék kozott mutatnak
kiilonbséget. A 9-10. évfolyamon mdr a megkérdezettek tobb mint egyharmada dohdnyzott a

megelozo honapban, és tobb mint egynegyede napi rendszerességgel dohdnyzik.

3.1.2. Trendek

A 10. évfolyamosokra rendelkezésre 4ll6 Osszehasonlité adatok alapjan megallapithatjuk,
hogy a dohdnyzds legtobb prevalencia értéke 2003-ig egyértelmii novekedést mutatott. (A
korabbi évek adatainak forrasa: Elekes 1993, Elekes, Paksi 1996, Elekes, Paksi 2000, Paksi,
Elekes 2003, Elekes 2004b, Elekes 2005a, Paksi, Elekes 2005, Elekes 2005b). A ndvekedés a
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lanyoknal nagyobb mértékl volt, és ennek koszonhetden az utébbi években a ldnyok kozott
elterjedtebbé valt a dohdnyzds. 2003 és 2007 kozott a dohdnyzds legtobb prevalencia értéke
csOkkenést mutat fitkndl és ldnyokndl egyardnt. Kiilonosen jelentos mértékii a napi

rendszerességgel dohdnyzok ardnydban bekovetkezett csokkenés a fitikndl.

A dohdnyzds fobb prevalencia értékeinek vdltozdsa nemenként az iskoldk tizedik osztdalyaban

Budapesten 1992-2007 kozott

Eletprevalencia | Havi prevalencia | Napi rendszerességgel
dohanyzok aranya
Fiuk
1992 72,3 36,7 27,0
1995 65,1 31,5 24,2
1999 73,3 437 32,9
2002 70,0 40,6 29,7
2003 78,0 48,7 38,1
2005 69,9 38,6 29,0
2007 69,9 34,8 23,0
Lanyok
1992 68,9 33,5 21,7
1995 66,5 28,1 19,7
1999 72,5 422 32,4
2002 76,0 43,8 29,6
2003 75,6 49,7 36,6
2005 74,1 40,9 30,4
2007 71,9 38,0 28,6
Osszes
1992 70,7 35,3 24,5
1995 65,8 29,7 21,8
1999 72,9 429 32,7
2002 71,8 42,1 29,6
2003 76,9 49,1 37,5
2005 71,7 39,6 29,5
2007 70,9 36,4 25,6

A havi prevalencia értékek alapjan a novekedés 1995 és 2003 kozott a ldnyokndl, a 2003 és
2005 kozotti csokkenés pedig a fiikndl volt nagyobb mértékii. 2007-ben ez a tendencia latszik
folytatédni. Bar a csokkenés mindkét nemnél egyértelmli, a fidkndl véltozatlanul

hatdrozottabb mértékii, mint a lanyokndl. Ennek kovetkeztében a fiitk és ldnyok kozotti
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kiilonbség tovabb nott, igy a ldnyok havi dohdnyzdsi gyakorisdga most mdr tartosan

meghaladja a fiviket.

A dohdnyzads havi prevalencidja nemenként a 10. évfolyamon
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A havi prevalencia értékekhez hasonld véltozas jellemzi a napi dohdnyzdk ardnyat. Kiilonosen
jelentos csokkenés ment végbe 2003 és 2007 kozott a napi rendszerességgel dohdnyzo fiiik

ardnydban. A javulo tendencia a ldnyokndl is egyértelmii, de kisebb mértékii, mint a fiikndl.
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A napi rendszerességgel dohdnyzok ardnya nemenként a 10. évfolyamon
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3.2 Alkoholfogyasztas

3.2.1. Az alkoholfogyasztds fobb prevalencia értékei

A 8-10. évfolyamon tanul6 fovarosi kozépiskoldsok tilnyomd tobbsége, 94,2 % fogyasztott
mar alkoholt az életben. A ldnyokndl az életprevalencia érték valamelyest magasabb (95,3 %),
mint a fidkndl (93%). A kérdezést megeldzd évben a fiatalok 84,5 %-a fogyasztott legalabb
egyszer alkoholt. Az életprevalencia értékekhez hasonldéan az el6z6 évi fogyasztasi ardny is
valamelyest magasabb a ldanyokndl, mint a fitiknal (86,8% illetve 81,9%). A kérdezést
megeldzd hénapban a didkok 59,9 %-a ivott alkoholt, 15,3 % legaldbb hat alkalommal, azaz
gyakrabban, mint hetente. A havi prevalencia értékek és a havi hat vagy tobbszori fogyasztés
ardnya mar a fiikndl magasabb. A fiiik kozel kétharmada, 62,5%, és a ldnyok tobb mint fele
57,7 % ivott a megelozo honapban. Hat vagy tobbszori fogyasztdasrol a fiik 18,9%-a és a

lanyok 12,2%-a szdmolt be.

Az alkoholfogyasztds fobb prevalencia értékei iskolatipusonként szignifikdns kiilonbséget
mutatnak. Az élet, éves és havi prevalencia értékek is a legmagasabbak a gimndziumban
tanulok kozott, ettdl valamelyest elmaradnak a szakkodzépiskoldkban tanuldk, majd
kovetkeznek a szakiskoldkban tanuldk. Legalacsonyabb prevalencia értékek az daltaldnos

iskoldsokat jellemzik. A rendszeresebb fogyasztisra utald havi hat vagy tobbszori fogyasztés
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eléforduldsa mar ellenkezd iskolatipusonkénti sorrendet mutat. Csupédn az éltaldnos iskolasok
Orzik meg a legalacsonyabb gyakorisdgot, Oket kovetik a gimnazistdk, majd a
szakkozépiskoldsok. A havi hat vagy tobbszori alkoholfogyasztds legnagyobb ardnyban a

szakiskoldkban fordul elo.

Az alkoholfogyasztds fobb prevalencia értékei iskolatipusonként
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O ltaldnos isk. O gimndzium @ szakkozép @ szakiskola

Az évfolyamonkénti mutaték egyértelmiien arra utalnak, hogy az iskolarendszerben valo
elorehaladdssal pdrhuzamosan terjed az alkoholfogyasztds a fiatalok korében. igy a tizedik
évfolyamon tanuldk koziil gyakorlatilag méar mindenki kiprébélta az alkoholfogyasztast, és a
fiatalok tobb mint kétharmada havi rendszerességgel, és kozel egyotode legaldbb heti

rendszerességgel fogyaszt alkoholt.
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Az alkoholfogyasztds fobb prevalencia értékei évfolyamonként
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életprevalencia éves prevalencia havi prevalencia havihat vagy tobb
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3.2.2. Az alkoholfogyasztds fobb prevalencia értékiben bekovetkezett vdltozdsok

Az alkoholfogyasztas fobb prevalencia értékei a kilencvenes évek mdsodik felében
bekovetkezett jelentosebb novekedés utdn stabilitdst mutatnak az elmiilt években. Az é€let és
éves prevalencia értékek gyakorlatilag megegyeznek a 2003-ban mért adatokkal, és minimélis
novekedést mutatnak 2005-hoz képest. A havi prevalencia a 2003 és 2005 kozotti stabilitds
utdn enyhe novekedést jelez, mig a havi rendszeresebb (hat vagy tobb alkalommal torténd)
alkoholfogyasztds 2003-hoz képest csekély novekedést, 2005-hoz képest pedig stabilitdst
mutat. (A korabbi évek adatainak forrasa: Elekes 1993, Elekes, Paksi 1996, Elekes, Paksi
2000, Paksi, Elekes 2003, Elekes 2004b, Elekes 2005a, Paksi, Elekes 2005, Elekes 2005b).



26

Az alkoholfogyasztds fobb prevalencia értékeinek alakuldsa a 10. osztdlyosok korében 1992

és 2007 kozott nemenként:

Eletprevalencia Eves Havi Havi 6 vagy tobb alkalom
prevalencia prevalencia
Fiuk
1992 91,6 87,0 63,3 12,7
1995 90,9 80,1 52,1 12,1
1999 92,0 81,8 56,2 12,3
2002 94,2 86,6 64,7 19,8
2003 95,8 91,2 68,2 19,1
2005 94,0 88,2 68,3 22,2
2007 95,0 89,5 72,5 23,7
Lanyok
1992 92,5 87,4 52,7 4,6
1995 92,6 82,1 43,9 5,7
1999 94,6 85,9 54,5 9,1
2002 944 86,5 60,4 11,7
2003 96,3 90,5 64,0 11,1
2005 96,4 88,7 63,8 14,7
2007 98,4 91,9 64,0 13,7
Osszes
1992 92,0 87,1 58,4 9,0
1995 91,8 81,2 47,7 8,7
1999 93,2 83,8 55,4 10,9
2002 94,3 86,5 62,7 16,0
2003 96,0 90,8 66,3 15,7
2005 95,1 88,5 66,3 18,9
2007 96,7 90,7 68,3 18,8
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Az alkoholfogyasztds fobb prevalencia értékeinek viltozdsa 1992-
2007 kozott a 10. évfolyamon
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A havi prevalencia értékek nemenkénti alakuldsa arra utal, hogy a kilencvenes évek mésodik
felében megfigyelt, a két nem fogyasztisi szokdsainak kozeledését mutatd tendencia véltozni
latszik a 2000-es években. 2002-2005 kozott a fiik és a lanyok havi prevalencia értékei
hasonlé mértékben valtoztak. 2007-ben a fiiknal valamelyest nagyobb mértékli volt a havi
alkoholfogyasztds terjedése. A nagyobb rendszerességli (havi hat vagy tobb alkalommal
torténd) fogyasztds pedig csak a fitknal mutat enyhe novekedést 2007-ben, a ldnyokndl pedig
1 %-os csokkenés kovetkezett be. Igy a két nem kozotti kiilonbség enyhén novekedett 2005 és
2007 kozott.
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Az alkoholfogyasztds havi prevalencidja a 10. évfolyamon nemenként
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Havi hat vagy tobbszori fogyasztds a 10. évfolyamon
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3.2.3 Italfajtankanti fogyasztds

Az elozo havi prevalencia értékek alapjan legelterjedtebbnek ldtszik a kozépiskoldsok
korében a borfogyasztds. A megkérdezett fiatalok fele fogyasztott legaldbb egyszer bort a

megel6zé hénapban, fitk és lanyok nagyjabdl hasonlé ardnyban. A havi értékek alapjan a
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masodik legelterjedtebb ital a tomény szesz, a fitik 44,7 %-a és a lanyok 39,2 %-a fogyasztott
legaldbb egyszer tomény italt. A harmadik legelterjedtebb ital — alig elmaradva a tomény
szesz havi prevalencidjatdl — a fitknal a sor, a lanyoknal pedig az alcopop’ fogyasztisa.
Legkisebb havi prevalencia értéket a lanyokndl a sor, fidkndl pedig az alcopop fogyasztdsa
mutat.

Havi prevalencia értékek italfajtanként és nemenként

60

51,4

494 03

sOr alcopop bor tomény

Ofid @lany O 6sszes

Ha a rendszeresebb fogyasztdsra utald havi hat vagy tobbszori fogyasztds ardnyat nézzik,
akkor a fitkndl a sor, a lanyokndl pedig a bor tlinik a legelterjedtebb alkoholfajtinak. A
gyakoribb fogyasztas alapjan fiikndl €és lanyokndl is a masodik legelterjedtebben fogyasztott
ital a tomény szesz. Legkisebb ardanyban a fiuk alcopopot, a ldnyok pedig sort fogyasztanak

nagyobb gyakorisdggal.

7 Alcopop: elére sszedllitott alkoholtartalmii iidit6ital (pl. smash, baccardi breezer, inside, nite)
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Havi hat vagy tobbszori fogyasztds italfajtanként és nemenként
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3.2.4. A fogyasztdsban bekovetkezett vdltozdsok italfajtanként

A 10. évfolyamosokra rendelkezésre dllo osszehasonlito adatok a havi prevalencia értékek
alapjdan egyértelmiien a borfogyasztds terjedését mutatjdak fivikndl és lanyokndl egyardnt. A
tomény szesz havi prevalencia értéke a viszonylag hosszi idon dt tarto — fiikndl kisebb,
lanyokndl nagyobb novekedés utin — csokkenni ldtszik a 2007 évi adatok alapjdin. A
sorfogyasztas a fitikndl a kordbbi két vizsgdlattal azonos ardnyd a havi prevalencia értékek
alapjan. A lanyokndl a sorfogyasztds 2005-hoz képest csokkend, az el6z6 ESPAD

vizsgdlatndl mérttel pedig azonos értéket mutat.
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Havi prevalencia értékek italfajtanként - fitik a 10. évfolyamon
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A rendszeresebb, havi hat vagy tobb alkalommal torténé fogyasztisra vonatkozé adatok
szintén a tomény fogyasztds visszaszoruldsdra utalnak fittkndl és lanyokndl egyardnt. A bor
nagyobb gyakorisdgi fogyasztidsa mindkét nemnél novekedett, bar a novekedés mértéke a
lanyokndl jelentésebb volt. A nagyobb gyakorisdgi sorfogyasztds a fiiknal 2005-h6z képes
véltozatlan, bar az el6z6 ESPAD vizsgdlat megfeleld adataihoz képest jelentds novekedést
mutat. A ldnyokndl a nagyobb gyakorisagi fogyasztds adatai is a sorfogyasztds

visszaszorulasara utalnak.



Havi 6 vagy tobbszori fogyasztds ardnya italfajtdanként - fiiik a 10.
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Az el6z0 hoénapra vonatkozé italfajtidnkénti adatok tehat arra utalnak, hogy az eladdsi

statisztikdkban mdr hosszu ideje megmutatkozo tendencia — a tomény fogyasztds ardnydnak

csokkenése és a borfogyasztds ardnydnak novekedés — 2007-ben eldszor a fiatalok fogyasztdsi

szerkezetében is megldtszik. A bekovetkezett véltozasokban feltehetOen szerepet jatszik az

alcopop fogyasztdsanak terjedése is, kiilonosen a lanyokndl. Bar a kordbbi évek vizsgalatai az

alcopop havi fogyasztisanak gyakorisdgdra nem terjedtek ki,

nos

a 2003-

és

2005-re

rendelkezésre all6 adatok még azt valdsziniisitették, hogy ez az italfajta alig jelenik meg a
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magyar fiatalok fogyasztasdban. A 2007. évi adatok szerint mar a 10. évfolyamon tanul6
lanyok 33,9 %-a fogyasztott a megel6z0 hénapban alcopopot, tehat tébben, mint sort, és az
alcopop rendszeresebb fogyasztisa is megkozeliti a sort rendszeresen fogyasztd lanyok

aranyat.

3.2.5 Az utolso fogyasztasi alkalom jellemzoi

Az utolso fogyasztdsi alkalommal fogyasztott alkohol fajtdja nemeként (tobb vdlasz volt
adhato)

45

39.8 40,3

383
g

394

sOr alcopop bor tomény

Ofid @ldny O 6sszes

Az utols6 fogyasztasi alkalommal a fitk kozel 40 %-a ivott sort. Ettdl alig marad el a tomény
italt fogyaszték ardnya. Harmadik az italok sorrendjében a bor, legkisebb ardnyban pedig
alcopopot fogyasztottak a fiik. A ldnyok az utolsé fogyasztdsi alkalommal — a kordbbi évek
adataihoz hasonléan — legnagyobb ardnyban tomény italt fogyasztottak. Tébb mint
egyharmad résziik ivott bort, és ettdl alig marad el az alcopopot fogyasztok ardnya. Az utolso
alkalomra vonatkozé adatok, tehdt az el6z6 honap prevalencidihoz képest valamelyest

kedvezotlenebb képet mutatnak. Sem a filikndl, sem pedig a ldnyokndl nem érzékelheté a bor
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fogyasztds terjedése. E mutatéo alapjan a ldnyokndl vdltozatlanul a legelterjedtebb a

toményital fogyasztds, és figyelemre mélto modon nagy ardnyii az alcopop fogyasztdsa.

Az utolso fogyasztdsi alkalommal az egyes italfajtdkbol
nagyobb mennyiséget fogyasztok ardnya a 8-10. évfolyamon

fid lany 0sszes

B 4 vagy tobb pohér (16+ cl) tomény B4 vagy tébb pohar (4+dl) bor

03 vagy tobb korsé sor 04 vagy tobb iiveg alcopop

A prevalencia adatoktdl eltéréen, az utolsé alkalomra vonatkozé mennyiségi adatok alapjin
fidk és lanyok is legnagyobb ardanyban tomény italbdl fogyasztanak nagyobb mennyiséget.
Ettdl jelentésebb mértékben elmaradva a masodik helyen a lanyokndl a bor, a fiiknal pedig a
sorfogyasztas szerepel. Az alcopop a nagyobb mennyiségli fogyasztidsban még mindig csak

kisebb mértékben van jelen a 8-10. évfolyamon tanul¢ fiatalok fogyasztési szerkezetében.

3.2.6. A nagyivds és lerészegedés fobb mutatoi

A nemzetkozi €s a hazai prébavizsgalatok alapjan is a nagyivas és a lerészegedés kérdései a
2007. évi ESPAD kérdoiv véltozdsaiban leginkdbb érintett kérdések kozé tartoznak. Mig a
nagyivadsra vonatkozé kérdés megva’lltoza’lsa8 a hazai probakérdezés eredményei alapjan a
valaszokat nem befolyasolta jelentés mértékben, addig a lerészegedésre vonatkozd kérdés
megviltoztatdsa’ a hazai és nemzetkozi probakérdezés sordn is jelentés kiilonbségeket

mutatott oly médon, hogy a kérdés j megfogalmazdsa alacsonyabb prevalencia értékeket

¥ A kérdés kordbbi megfogalmazasa. ,,Hanyszor fordul el8 veled, hogy egymds utdn 5 vagy tobb italt megittdl?”
A kérdés 2007. évi megfogalmazasa: ,,Hanyszor fordult eld veled, hogy egy alkalommal 5 vagy tobb italt
megittal?”

? Mig korébban a kérdés a lerészegedés értelmezését a megkérdezettekre bizta, addig a mostani kérdés definialja,
mit értiink lerészegedés alatt (,,tdmolyogtél, akadozott a beszéded, hanytdl, nem emlékeztél mi tortént veled
eldézdleg”)
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eredményezett. Elfogadva az EPAD ajanldsokat, a magyarorszagi adatfelvétel sordn a
lerészegedésre vonatkozé kérdés régi és 1) megfogalmazdsat is alkalmaztuk. A
probafelvételek eredményei azonban arra utaltak, hogy a régi kérdés az 4j kérdéivben is a

kordbbindl alacsonyabb értékeket eredményez.

A budapesti 8-10. évfolyamos didkokra vonatkoz6 adatok a lerészegedés élet és éves
prevalencia értékeiben nem mutatnak lényeges kiilonbségeket. Minkét kérdésforma alapjan a
fiatalok tobb mint fele volt mdr részeg legaldbb egyszer az életben, és 41/43 % volt részeg a
megelozo évben. Béar a lanyok kozott mind két kérdésforma alapjdn alacsonyabb a valaha,
vagy az el6z6 évben lerészegedOk ardnya, figyelemreméltdan kicsi a kiillonbség a fiik €s a

lanyok kozott a lerészegedés eléforduldsaban.

Jelentds kiilonbséget mutatnak a havi prevalencia régi és 4j kérdésre kapott ardnyai. Mig a
régi kérdésre kapott valaszok alapjan a fiatalok tobb, mint egynegyede volt legaldbb egyszer
részeg a kérdezést megeldz6 honapban, addig az 4j kérdésre kapott vilaszok alapjan csupén a
fiatalok egyotodét érinti a havi lerészegedés. Mig az 1j kérdésforma nem mutat kiilonbséget a
nemek kozott a havi lerészegedés elterjedtségében, addig a régi kérdésforma alapjan a

lerészegedés valamelyest elterjedtebb a fiuknal, mint a lanyoknal.

A fiatalok tobb mint egyharmaddval fordult elo legaldbb egyszer a kérdezést megelozo
honapban, hogy egy alkalommal 5 vagy tobb italt ivott meg. A nagyivas, tehat elterjedtebb,
mint a lerészegedés, ami azt valdszinisiti, hogy 5 vagy tobb ital elfogyasztdsa a fiatalok

jelentds részénél nem vezet lerészegedéshez.



A lerészegedés és nagyivds fobb prevalencia értékei 8-10. évfolyamon Budapesten

| Eletprevalencia | Eves prevalencia |

Havi prevalencia

Fiuk
Lerészegedés
- 4j 56,4 44,2 20,3
- régi 56,0 43,1 27,9
Nagyivas 39,1
Lanyok
Lerészegedés
- 4j 53,7 42,1 20,0
- régi 53,5 40,2 23,3
Nagyivas 31,9
Osszes
Lerészegedés
- 4j 55,0 43,1 20,2
- régi 54,7 41,6 25,4
Nagyivas 35,3
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A lerészegedés és nagyivas fobb prevalencia értékei iskolatipusonként (ij kérdések alapjdn)
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nagyivds havi prev.

A lerészegedés élet, éves és havi prevalencia értékei is elsosorban az dltaldnos és

kozépiskolai képzési forma kozott mutatnak kiilonbséget. A hirom kozépfoku képzési
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forméban a lerészegedés prevalencia értékei nem térnek el jelentdsen, azaz az adatok alapjin
azt valészintisithetjiik, hogy a lerészegedés eloforduldsa iskolatipusonként nem kiilonbozik.
Az el6z6 havi nagyivds el6forduldsa mar jellegzetesebb eltéréseket mutat. A kozépfokud

intézmények kozott a gimndziumokban fordul eld kisebb ardnyban nagyivas.

Az évfolyamok kozotti kiilonbségek a nagyivds és a lerészegedés valamennyi mutatoja alapjdn
jelentosek. A lerészegedés éves és havi prevalencia értéke megkétszerezddik a 8. és a 10.
évfolyam kozott, és a nagyivds elterjedtsége is kozel dupldjara no.

A lerészegedés és nagyivas fobb prevalencia értékei évfolyamonként (iij kérdések alapjdan)
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3.2.7.A nagyivds és a lerészegedés elterjedtségében bekovetkezett viltozdsok

A 8-10. évfolyamosokra vonatkozé adatokhoz hasonléan azt valdésziniisithetjiik, hogy mig a
lerészegedés élet- és havi prevalencia értékei a régi és 1j kérdések alapjan is hasonlé értékeket
mutatnak, és ezek az értékek fitknal és lanyokndl is alacsonyabbak, mint a 2003. és a 2005.
évi adatok. A csokkenést valdszintileg inkdbb a kérdezésben bekovetkezett valtozds okozza (a
régi kérdés a kér6iv végén szerepel, amikor mdr kordbban definidltuk a didkoknak a
lerészegedés fogalmat). A havi prevalencia értékek a régi kérdés alapjan a fiiknal és a
ldnyoknal is valtozatlansdgot mutatnak a 2005. évi adatokhoz képest, €s minimalis novekedést

"o

az el6z6 ESPAD vizsgélat adataihoz viszonyitva. A 3 vagy tobbszori lerészegedés ardnya a
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megeldzd honapban a fiikndl enyhe novekedést mutat a régi kérdése alapjan, a lanyoknal
pedig a 2005. évi adatokhoz képest megdupldzddott a harom vagy tobbszor lerészegeddk
ardnya. (A korabbi évek adatainak forrdsa: Elekes 1993, Elekes, Paksi 1996, Elekes, Paksi
2000, Paksi, Elekes 2003, Elekes 2004b, Elekes 2005a, Paksi, Elekes 2005, Elekes 2005b).

A probakérdezések eredményei alapjdn a nagyivdsra vonatkozd kérdés moédositdsa nem volt
kiilonosebb  hatdssal az eredményekre. A budapesti adatok alapjdn ugyanerre
kovetkeztethetiink'® Igy a 2007. évi adatok alapjdn a nagyivds elterjedtsége tovdbb né a

fiatalok korében.

1% A nemzetkozi prébakérdezés eredményei azt mutattak, hogy azokban az orszdgokban, ahol az tj kérdésforma
hatdssal volt a vdlaszokra, ott a prevalencia értékek alacsonyabbak voltak, mint a régi megfogalmazis esetében
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A lerészegedés és nagyivds fobb mutatoinak alakuldsa Budapesten a 10. évfolyamon 1992 és

2005 kozott nemenként:

Lerészegedés Nagyivas
Eletprevalencia Eves Havi Havi 3 vagy Havi
prevalencia| prevalencia tobb prevalencia
alkalom
Fiuk
1992 62,3 56,8 28,3 7.4 30,1*
1995 53,5 43,3 21,8 6,5 29,0
1999 63,0 49,8 26,2 10,1 27,3
2002 62,3 50,6 26,5 8,9 33,9
2003 71,8 59,8 33,7 13,3 40,3
2005 70,8 60,3 35,9 13,5 44,6
2007 64,9 55,3 25,4 7,9 45,9
uj
2007 65,2 53,5 35,0 14,4
régi
Lanyok
1992 52,9 449 16,0 1,4 14,8*
1995 41,9 28,9 11,1 2,7 13,1
1999 52,3 39,8 19,3 3,2 18,3
2002 61,2 47,9 24,3 5,7 27,0
2003 66,9 51,1 25,7 7,3 25,7
2005 68,5 54,0 25,9 4,1 29,7
2007- 61,7 47,2 20,6 4,8 37,5
uj
2007 64,7 47,6 26,3 8,5
régi
Osszes

1992 58,0 51,3 22,6 4,7 23,0*
1995 47,2 35,5 16,1 4.4 20,4
1999 57,7 44,9 22,8 6,7 23,9
2002 61,8 49,3 25,5 7,5 30,6
2003 69,6 55,9 30,1 10,7 33,8
2005 69,8 57,6 31,6 9,6 38,2
2007 63,3 51,3 23,0 6,4 41,8
uj
2007 64,9 50,6 30,7 11,4
régi

* az adatok a megel6z0 két hétre vonatkoznak

Az 1995-2007 kozott bekovetkezett véltozdsok arra utalnak, hogy a lerészegedés havi

prevalencia értékében 1995-2003 kozott bekovetkezett jelentds

novekedés (a havi

lerészegeddk ardany kozel kétszeresére nott) utan 2003-2005 kozott a novekedés mérséklodott,

majd 2007-re a novekedés megdllt, sot a fiiikndl a havi prevalencia érték csokkent, a

lanyokndl pedig nem vdltozott.
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A lerészegedés havi prevalencidja a 10. évfolyamon (régi kérdés alapjdn)

1992 1995 1999 2002 2003 2005 2007

—&— fiii =8 liny Osszes

A nagyivds havi prevalencia értéke folyamatos és dllandoé novekedést mutat 1995-t0l

kezdodoen, és igy 12 év alatt az el6z6 honapban legaldbb egyszer 5 vagy tobb italt fogyasztok

ardnya megkétszerezodott. Kiilonosen jelentds volt a novekedés a lanyoknadl, akik kozott

2007-ben kozel hdromszor annyian szdmoltak be el6z6 havi nagyivasrdl, mint a fitk kozott.
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A nagyivds havi prevalencidja a 10. évfolyamon
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3.3. Egyéb drogok

3.3.1. Elterjedtség

A Budapesten megkérdezett 8-10. évfolyamos fiatalok 22,7 %-a fogyasztott mdr életében
valamilyen tiltott szert'’. A fidknal az ariny 25,8 %, a lianyokndl pedig 19,9 %. Ennél
magasabb 28 % azoknak az ardnya, akik biztosan droghaszndlati céllal fogyasztottak
valamilyen szert'>. A biztosan droghaszndlati célu szerfogyasztds életprevalencia értéke a
fidknal 30,7 %, a lanyoknal pedig 25,6%. Az orvosi javaslatnélkiili gy(’)gyszerfogyasztéls13
életprevalencia értéke a ldnyokndl magasabb 21,4 %, a fitiknal 14 %. A teljes mintéra

vonatkoz6 prevalencia érték 17,9 %.

Az osszes (tiltott és legdlis) szerfogyasztds életprevalencia értéke a megkérdezett 8-10.
évfolyamos budapesti didkok korében 34,4 %. Fiikndl valamelyest magasabb, 35,1%, a
lanyoknal pedig alacsonyabb 33,7% az ardny.

Egyéb drogok életprevalencia értéke a 8-10. évfolyamos budapesti didkok korében nemenként

40

tiltott szerek (ESPAD kat.) droghaszndlati céli orvosi javaslat nélkiili Osszes szerfogyaszts

szerfogyasztds gyobgyszer

Ofid Blany O 6sszes

" Tiltott szerek kozé az ESPAD beszdmoldkban tiltott szerek kozott szereplé drogokat soroltuk: marihudna vagy
hasis, ecstasy, amfetaminok, LSD vagy mas hallucinogének, crack, kokain, heroin,

2 ebben a csoportban szerepelnek az ,,ESPAD” tiltott szereken kiviil a magikus gomba, GHB, egyéb 6pidtok (pl.
maktea), egyéb drogok, szerves olddszerek, patron/lufi

" nyugtatok/altaték és alkohol gyégyszerrel
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Akér a tiltott szerekre akir pedig a droghaszndlati célu szerfogyasztisra vonatkozé
gyakorisdgokat nézziik, megdllapithatjuk, hogy a didkok kevesebb, mint egyharmada egy-két
alkalommal probdlt ki valamilyen visszaélésre alkalmas szert. Egy masik egyharmad ennél
gyakoribb fogyasztd, de ndluk sem haladja meg a szerfogyasztds a 9 alkalmat. A fogyasztok
egynegyede (tiltott szereknél és droghaszndlati céli szerfogyasztdsndl egyardnt) 20 vagy tobb
alkalommal fogyasztott mdr valamilyen visszaélésre alkalmas szert. Ez a teljes mintdn beliil a
tiltott szerek esetében a vialaszold fiatalok 5,1 %-at a a droghaszndlati céli szerfogyasztas

esetében pedig 5,3%-t jelent.

Tiltott szerek fogyasztdsi gyakorisdaga a valaha mdr fogyasztokon beliil

10-19-szer;
12,80%

3-9-szer; 34%

20-39-szer;

12,00%

40 vagy tobbszor;
11,50%

1-2-szer; 29,40%
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Droghaszndlati céli szerfogyasztds gyakorisdga a valaha mdr fogyasztokon beliil

10-19-szer;
13,80%

3-9-szer; 31%

20-39-szer;
10,60%

40 vagy tobbszor;
14,00%

1-2-szer; 30,50%

Az orvosi javaslat nélkiili nyugtatd/altatd és/vagy gyogyszer €s alkohol egyiittes fogyasztasa
sokkal kisebb gyakorisdgd, mint a droghaszndlati céld szerfogyasztds. A vdlaszold fiatalok
fele csupan 1-2 alkalommal, és egyharmaduk legfeljebb 9-szer hasznélt valamilyen nyugtat6t
orvosi javaslat nélkiil vagy gydégyszert alkohollal. A 20 vagy tobb alkalommal fogyasztok

ardnya a fogyasztokon beliil 9,5 %, ami a teljes minta 1,4 %-ét jelenti.
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Orvosi javaslat nélkiili gyogyszerfogyasztds gyakorisdga a valaha mdr fogyasztokon beliil

3-9-szer; 34%

\ llo‘19'SZer; 7,00%
20-39-szer; 3,50
40 vagy tobbszor;

6,00%

1-2-szer; 49,70%

A tiltott szer fogyasztds gyakorisdgdnak nemenkénti adatai egyértelmiien arra utalnak, hogy a
fitik kozott valamelyest elterjedtebb a nagyobb gyakorisdgii szerfogyasztdas. Mig a tiltott szert
fogyaszté fidk 40 %-a fogyasztott 10 vagy tobb alkalommal, addig a ldnyokndl a megfeleld
ardny 30 %. A nagyobb gyakorisdgi droghaszndlati céli szerfogyasztds is valamelyest
nagyobb ardnyban fordul el6 a fidkndl, mint a ldnyokndl, ugyanakkor figyelemre mélto, hogy

a 40 vagy tobb alkalommal fogyaszté lanyok ardnya megkdozeliti a fidkét.
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A droghaszndlati célu szerfogyasztdas gyakorisdga a fogyasztokon beliil, nemenként

fiik

10-19-szer;
14,40%

3-9-szer;

lanyok

3-9-szer;
29,80%
10-19-szer;

. ‘ 13,20%

32% 20-39-s;
9,309
20-39-sze
12,00%
40 vagy
tobbszor;
15,20%
40 vagy

1-2-szer: tobbszor;

1-2-szer; 12,80%
28.80% 32,20%

Amint azt mar kordbban irtuk az orvosi javaslat nélkiili gyégyszerfogyasztas inkdbb jellemzo
a lanyokra, mint a fidkra. Ugyanakkor a nagyobb gyakorisdgi fogyasztds, a tobbi

szercsoporthoz hasonldan, itt is a fidkra jellemz6 inkébb.

A szerfogyasztds életprevalencia értékei egyértelmii és szignifikdns iskolatipusonkénti
kiilonbséget mutatnak. Minden szertipus fogyasztisa legkevésbé elterjedt az dltalanos
iskoldkban tanul6 — legfiatalabb — didkok kozott. Ugyanakkor figyelemre méltd, hogy mdr
ebben az iskolatipusban is minden negyedik didk kiprébélt valamilyen tiltott vagy legilis,,
visszaélésre alkalmas szert. A kordbbi évekhez képest sokkal egyértelmubbnek latszik a
kozépfoku intézmények kozotti kiillonbség. Bar a tiltott szerek és a droghaszndlati céld szerek
fogyasztdsa kordbban is kevésbé elterjedt volt a gimndziumban tanul6 fiatalok kozott, mint a
szakkozépiskoldkban vagy a szakiskoldkban, a kiilonbség a 2007. évi adatok alapjin
eroteljesebbnek latszik. Kiilonosen figyelemre méltd a visszaélésszerli gydgyszerfogyasztas
iskolatipusonkénti eltér0 ardnya. A kordbbi vizsgidlatok eredményei nem mutattak jelentds
kiilonbséget a gydgyszerfogyasztas iskolatipusonkénti ardnydban. A 2007. évi adatok alapjdn
a szakiskoldkban kozel kétszer annyian fogyasztottak mdr életiikben visszaélésszertin

gyogyszert, mint a gimndziumokban.
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Egyéb drogok életprevalencia értéke a 8-10. évfolyamos budapesti didkok korében

iskolatipusonként

50

442

tiltott szerek (ESPAD kat.) droghaszndlati céli gyogyszerek Osszes szer fogyasztas
szerfogyasztas

|. dltaldnos isk. O gimndzium O szakk6zEp B szakiskola |

A szercsoportok életprevalencia értékei egyértelmiien novekedést mutatnak a vizsgdlt
évfolyamokon. Igy a legalacsonyabb prevalencia értékeket a 8. a legmagasabbakat pedig a 10.
évfolyamon taldljuk. Ugyanakkor figyelemre mélt6, hogy mig a tiltott szereket valaha
fogyasztok ardnya tobb mint kétszeresére nd a 8. és a 10. évfolyam kozott, és a gyogyszert
fogyasztok ardnya is kozel megdupldzodik, addig a droghaszndlati céli szerfogyasztds
novekedése sokkal kisebb mértékii az évfolyamokon. Azaz, az adatok azt valosziniisitik, hogy
a nyolcadik évfolyamon tanulok korében a potszerek fogyasztdsa elterjedtebb, mint a felsobb

évfolyamokon.



47

Egyéb drogok életprevalencia értéke a 8-10. évfolyamos budapesti didkok korében

évfolyamonként

45

tiltott szerek (ESPAD kat.) droghaszndlati céld gyogyszerek Osszes szer
szerfogyasztas

|. 8. évfolyam B9. évfolyam O 10. évfolyam

3.3.2. Szerenkénti életprevalencia értékek

Az egyéb szerekre vonatkozd életprevalencia értékek alapjan jelentds szerkezeti véltozast
nem figyelhetiink meg a fiatalok fogyasztdsiaban. Vailtozatlanul a legelterjedtebb szer a
marthudna, 20,6 %-os €letprevalencia értékkel. A marihudna utdn négy legdlis szer taldlhato
az elterjedtségi sorrendben: az alkohol gyogyszerrel torténd fogyasztdsa, az orvosi recept
nélkiili nyugtato fogyasztds, a patron, lufi haszndlat és a szipuzds. A patron, lufi haszndlatot
2003-ban kérdeztiik el6szor, és mindenképpen jelentds valtozdst jelent, hogy 2007-ben a
negyedik legelterjedtebb szerré 1épett el6 a fiatalok szerhasznalati szokdsaiban. A legélis
szerek utdn hagyoményosan az ecstasy, amfetaminok és az LSD/hallucinogének kovetkeznek
a sorrendben. Az egyéb szereken kiviil a tobbi vizsgdlt drog fogyasztdsa valtozatlanul alig van

jelen a 8-10. évfolyamos fovérosi kozépiskoldsok életében.



Szerenkénti életprevalencia értékek a 8-10.

marihudna, hasis

alkohol gyégyszerrel
nyugtaté/altatd recept nélkiil
patron/lufi

szipuzds

ecstasy

amfetaminok

LSD és mas hallucinogének
egyéb szerek

egyéb Opidtok

kokain

mégikus gomba

heroin

crack

intravénds fogy.

GHB

évfolyamos fovdrosi didkok kozott

48

20,6

Szerenkénti életprevalencia értékek valtozdsa a 8. és a 10. évfolyam kozott

marihudna, hasis
nyugtatd, altaté
szipuzds
alkohol+gydgyszer
patron, lufi
ecstasy

egyéb szerek
amfetaminok
egyéb Gpidtok
mégikus gomba
crack

kokain

GHB

LSD

intravénas

herooin

25,9

15

@ 8. évf. O 10. évf.

30

25
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A vizsgélt harom iskolai évfolyamon nem csak dltaldban nd a szerfogyasztas, hanem bizonyos
strukturdlis atrendez6dést is megfigyelhetink. A 8. és a 10. évfolyam kozott kozel
hdromszorosdra no az alkohol és gyogyszer egyiittes fogyasztdsanak prevalencia értéke,
hasonlo mértékii a novekedés az amfetaminok, LSD, marihudna prevalencia értékében, kisebb
mértékii a vdltozds a nyugtato fogyasztds elterjedtségében és 10. évfolyamra lecsokken a

szipuzds prevalencia értéke.

3.3.3. Szerenkénti havi prevalencia értékek

A 2007. évi vizsgdlat 6sszesen harom szer havi prevalencia értékét vizsgélta.

Szerenkénti havi prevalencia értékek nemenként

marihudna ecstasy szipuzds

|. fid @lany O 6sszes |

Jelentésebb havi prevalencia értéket a marihudna fogyasztds mutat, a 8-10. évfolyamos
fiatalok 8,2 %a fogyasztott legalabb egyszer marihuédnat a kérdezést megel6z6 honapban, fitk
€s lanyok hasonl6 ardnyban. Az ecstasy €s a szipuzds havi prevalencia értéke mindkét nemnél
alacsony. Az évfolyamonkénti kiilonbségek csupdn a marihudna prevalencia értékében
szignifikdnsak, ahol a 8. évfolyamon a havi prevalencia érték 3,6 %, a 9. évfolyamon 10,8 %

a 10. évfolyamon pedig 8,8 %.
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3.3.4. Trendek

A tiltott szerek, és a droghaszndlati céld szerek életprevalencia értéke is szoros egyiitt
mozgast mutat a marihudna fogyasztds életprevalencia értékével. Mindhdrom szertipus
fogyasztasa 1995 és 1999 kozott mutatott jelentds novekedést Budapesten a 10. évfolyamon
tanul6 fiatalok korében. A novekedés 1999 és 2003 kozott lassult, majd 2003 és 2005 kozott a
valaha fogyasztok ardnya nem vdltozott. (A kordbbi évek adatainak forrdsa: Elekes 1993,
Elekes, Paksi 1996, Elekes, Paksi 2000, Paksi, Elekes 2003, Elekes 2004b, Elekes 2005a,
Paksi, Elekes 2005, Elekes 2005b).

A 2007. évi adatok a tiltott szerek és a droghaszndlati célii szerek fogyasztasdnak is a
csokkenését mutatjak. Ez a csokkenés egyértelmiien a valaha marihudnat fogyasztok ardnya
csokkenésének tudhaté be. A marihudna nélkiili tiltott szerek fogyasztdsdnak prevalencia
értéke az 1995 és 1999 kozott bekovetkezett jelentos novekedés utdn az elmiilt nyolc évben
vdltozatlan volt, és valamennyi vizsgélt évben a 11,6-11,9 % kozotti prevalencia értéket
mutatja. A gyogyszerek visszaélésszerl fogyasztasa szintén 2003-ban érte el a csicspontjat —
25,2 %-os életprevalencia értékkel, majd a 2003 és 2005 kozotti csokkenés utan a 2007 évi

adatok ismét enyhébb novekedést mutatnak.

Mindezek kovetkeztében az Osszes egyéb drogfogyasztds az életprevalencia értékek alapjin
2003-ban éri el a legnagyobb elterjedtséget. A 2003. évi érték tobb mint kétszerese az 1995-
ben regisztralt értéknek. 2003-tol kezddédoen az egyéb drogok életprevalencia értéke
folyamatos csokkenést mutat. Mig a 2003-2005 kozotti csokkenés elsOsorban az orvosi
javaslat nélkiilli gydégyszerfogyasztisnak volt koszonhetd, addig a 2005-2007 kozotti

csokkenés a marihuédna életprevalencia értékében bekovetkezett valtozasbdl adédik.
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Fobb szercsoportonkénti életprevalencia értékeke 1992 és 2007 kozott

48 -
46 -
44 1
42 4
40 -
38 A
36 -
34 4
32 4
30 -
28 A
264----
24
22
20 -
18 -
16 -
144----
12 -
10 -
8-
6-
4 -
2

1992 1995 1999 2003 2005 2007

== droghasznilati cald szerfogyasztds ==#==tiltott szerek (ESPAD Kkat.) =@ tiltott szerek marihudna nélkiil

orvosi javaslat nélkiili gyégyszerek marihudna tiltott és legdlis szer egyiitt

A 16 évesekre vonatkoz6 orszdgos adatok mar 2003-ban is arra utaltak, hogy a tiltott szerek
fogyasztasdnak novekedés a fidkndl megéllt, a lanyokndl pedig elsdsorban a marihudna
fogyasztds terjedése mutatta 1999-2003 kozott azokat az ardnyokat, amelyeket a fidknal 5
évvel kordbban tapasztaltunk. A févarosi 10. évfolyamos fitkra vonatkoz6 adatok még 1999
€s 2003 kozott is a marihudna, és igy a tiltott szerek és a droghaszndlati célu szerfogyasztas
novekedését mutatta, ez a novekedés azonban a fovarosi fiak kozott is sokkal kisebb mértékt
volt, mint a lanyokndl. A marihudna fogyasztds és a tiltott szer fogyasztds is a 2003-2005
kozotti stabilitds utdn 2007-ben enyhe csokkenést mutat. A droghaszndlati célu szerfogyasztés
a fidknal 2003-ban érte el a cstiicspontot, azéta csokken, a lanyokndl pedig a csokkenés két

évvel késobb, 2005 és 2007 kozott kovetkezett be.

A marihudna nélkiili tiltott szer fogyasztds életprevalencia értéke a fidkndl 1999 és 2007
kozott nem valtozott. Az életprevalencia érték ingadozasa a lanyokndl sem jelentds, de az
1999 és 2003 kozotti enyhe csokkenés utan, 2005. évi és a 2007.évi adatok enyhe novekedést

mutatnak.

A nemek kozotti legszembet{inObb kiilonbség az orvosi javaslat nélkiili gyégyszer fogyasztés

(nyugtatd/altaté vagy gydgyszer alkohollal) ardnyaiban és tendencidban is eltér6 mértéki
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prevalencia értéke. Béar az orvosi javaslat nélkiili gydgyszerfogyasztds a fidkndl 1is
elterjedtebb, mint a marithudna nélkiili tiltott szer fogyasztds, a prevalencia érétkek
elmaradnak a tobbi szercsoport prevalencia értékeitdl. Ugyanakkor a ldnyokndl az orvosi
javaslat nélkiili gyogyszerfogyasztas egészen 2003-ig valamennyi szercsoport életprevalencia
értékét meghaladja. 2003 és 2007 kozott viszont a gyogyszerfogyasztds jelentds csokkenése
kovetkezett be a ldnyokndl, és ma csupdn a marihudna fogyasztds életprevalencidja mutat
alacsonyabb értéket, mint a gyogyszerfogyasztds. A fitikndl a gydgyszerfogyasztds ilyen
mértékt csokkenése nem kovetkezett be, az 1995 és 2003 kozotti novekedés utan 2005-ben

kisebb csokkenés figyelhetd meg, majd a 2007. évi adatok ismét elérik a 2003. évi szintet.

Fobb szertipusok életprevalencia értéke nemenként

fitik ldnyok

0 1995 1999 2003 2005 2007
1995 1999 2003 2005 2007

—8— droghaszndlat icélu szerfogyasztds ++ gﬁ?i?i;?::ll(a&%i%izf?gy asatas

A tiltott szerek (ESPAD kat.) —@— iltott szerek marihugna nélkiil

—@—tiltott szerek marihudna nélkiil < X A lat nélkiil
gy(l’;%ys’ zerek orvosi javaslat nélkiil ?g;r%gjgige orvosi javaslat nelkii
marihudna

A 8-10. évfolyamos foévdros didkok tiltott szer fogyasztdsi struktirdjaban jelentos
dtrendezodést nem tapasztalunk az utobbi években. Amint arrél mér az el6bbiekben is sz6
volt, a legjelentésebb véltozds a marihudna életprevalencia értékének jelentds novekedése
1995-t61 kezdddden. E novekedés eddigi csicspontjat 2003-2005-ben érte el, amelyet 2007-
ben némi csokkenés kovetett. E csokkenés ellenére, azonban ma is a legelterjedtebb szer a
tiltott drogok kozott. Masodik legelterjedtebb tiltott szer 2002-t0l kezd6déen az ecstasy,
amely a legmagasabb prevalencia értékeket 2002-2003-ban éri el, majd 2005-ben és 2007-ben
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enyhe csokkenés kovetkezik be. Az amfetamin fogyasztds 2003-ban éri el a legmagasabb
életprevalencia értéket. Ezt 2005-ben enyhe csokkenés, majd az elmul két évben ujabb
novekedés kovetett. Az LSD és mds hallucinogének életprevalencia értéke is 1995 és 2002
kozott mutatja a jelentésebb novekedést, azota pedig némi ingadozdssal inkdbb a csokkend
elterjedtség a jellemzO6. A kokain és heroin életprevalencia értéke az 1992-2007 kozotti
1ddszakban stabilan alacsony elterjedtségre utal a fovarosi 8-10. évfolyamos fiatalok korében.
Végiil a GHB fogyasztasara 2003 6ta terjed ki a kutatds, elterjedtsége azonban véltozatlanul

igen csekély mértéki.

Tiltott szerek életprevalencia értéke 1992 és 2007 kozott

1992 1995 1999 2000 2002 2003 2005 2007
== amfetaminok === ecstasy === marihudna, hasis
LSD és mas hallucinogének heroin B kokain
e migikus gomba ghb

A visszaélésre alkalmas legdlis szerek koziil egyértelmiien az orvosi javaslat nélkiili
nyugtato/altaté valamint a gyogyszer és alkohol egyiittes fogyasztdsa a legelterjedtebb a
fovdrosi fiatalok kozott. Mindkét szer €letprevalencidja 2002-ben éri el a legmagasabb értéket.
Azoéta a nyugtatd fogyasztds folyamatosan csokken. A gyodgyszer és alkohol egyiittes
fogyasztdasa a 2005-ig tartd csokkenés utdn 2007-ben ujabb jelentds ndvekedést mutat. A
szipuzds meglehetOsen stabil elterjedtségli a fOvérosi fiatalok korében. Az 1995 és 2000
kozotti enyhe csokkenés utdn az utdbbi évek adati djra a szipuzds csekély mértékii terjedését

mutatjak. A patron/lufi hasznélatra 2003 6ta terjednek ki az adatfelvételek, és az adatok 2003-
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hoz, és kiilonosen 2005-hdz képest jelentés novekedést mutatnak. fgy ma a patron/lufizds
nemcsak a 8-10 évfolyamos, hanem a 10. évfolyamos fovdrosi didkok kozott is az egyik
legelterjedtebb szerfogyasztdsi formdvd vdlt, elterjedtsége ebben a korosztilyban az

életprevalencia értékek alapjan megegyezik az ecstasy és az amfetaminok elterjedtségével-.

Egyéb visszaélésre alkalmas szerek életprevalencia értéke 1992 és 2007 kozott

..

2- ,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,

1992 1995 1999 2000 2002 2003 2005 2007

inhaldnsok =@ nyugtaté === alkohol/gyégyszer patron/lufi
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Tiltott és legdlis szerek életprevalencia értéke 1992 és 2007 kozott a 10. évfolyamos fovdrosi

didkok korében

B g

1992 1995 1999 2000 2002 2003 2003 2007

el amfetaminok === cCstasy el marihudna, hasis
LSD és mas hallucinogének heroin B kokain

= inhaldnsok - - & - -nyugtaté — =& — alkohol/gyGgyszer
mégikus gomba ghb egyéb 6pidtok

—+—— patron/lufi

Statisztikailag értelmezhetd havi prevalencia értékkel csupidn a marihudna esetében
rendelkeziink. Mig a marihudna fovérosi didkokra vonatkozé életprevalencia értékei fiuknal
€s lanyokndl egyarant 2003-ig mutattak novekedést, utdna stagndlds, majd 2007-ben
csokkenés kovetkezett be, addig a marihudna fogyasztds havi prevalencia értéke
egyértelmiien 2003-ban mutatja a legmagasabb értékét. A fiikndl 2005-ben és 2007-ben is
egyértelmiien csokkent az el6zé hénapban marihuanét fogyasztok ardnya. A lanyokndl a
csokkenés 2003 és 2005 kozott volt egyértelmii, 2005 és 2007 kozott pedig inkdbb a
valtozatlansag volt egyértelmii. Igy ma a havi rendszerességgel marihudnat fogyaszté lanyok

ardnya megkozeliti a fidk ardnyét a févarosban. Osszességében tehdt, mig 1995 és 2003 kozott
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a marihudna havi prevalencia értéke 7,6-szorosdra nott a fovdarosi 10. évfolyamon tanulo
didkok korében, addig 2007-ben a havi prevalencia érték alig kétharmada a 2003.évi

adatoknak.

Marihudna havi prevalencia értéke nemenként

1992 1995 1999 2003 2005 2007
== i =@ liny Osszes
3.4. Attitudok

A 2007. évi adatfelvétel sordn a didkok drogokkal kapcsolatos attitlidjét a ,,mennyire tartja
veszélyesnek a fogyasztist” kérdéssel mértiik. A korabbi adatfelvételekhez képest a 2007. évi
kérdbivben a vizsgalt szerek listdja jelentOsen lerdvidiilt, és csak a legelterjedtebb szerekre

terjedt ki.
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Az egyes fogyasztdsi formdkat nagyon eszélyesnek tartok ardnya

marihudna rendszeres fogyasztasa
ecstasy rendszeres fogyasztdsa
amfetamin rendszeres fogyasztasa
napi egy vagy tobb doboz cigaretta
nyugtatd rendszeres fogyasztasa
4-5 ital majnem mindennap

5 vagy tobb ital mindenhétvégén
marihudna alkalmi fogfyasztasa
amfetamin kiprébdlasa 1-2-szer
nyugtaté/altat6 kiprobaldsa 1-2-szer
marihudna kiprébaldsa 1-2-szer
ecstasy kiprobdlasa 1-2-szer

1-2 ital majnem mindennap

alkalmi dohdnyzas

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90

A vilaszok alapjan képzett veszélyessé€gi rangsor arra utal, hogy ma mar a didkok egyértelmii
kiilonbséget tesznek a rendszeres fogyasztds, az alkalmi fogyasztds és a kiprobdlds kozott. A
vesz€lyességi rangsor €lén a marihudna, az ecstasy és az amfetamin — azaz tiltott szerek -
rendszeres fogyasztdsa dll. Bar az e szerek fogyasztdsit nagyon veszélyesnek tartdk ardnya
gyakorlatilag azonos mind a harom szernél, mégis figyelemre mélto, hogy a korabbi évekhez
hasonléan, a hdrom vizsgalt szer kozill a marihudndt tartjdk a legnagyobb ardnyban

veszélyesnek a megkérdezett fiatalok.

A veszélyesség rangsor mdsodik nagyobb csoportjdt legdlis szerek alkotjdk: napi egy vagy
tobb doboz cigaretta elszivdsa, rendszeres nyugtaté fogyasztds és a majdnem minden nap
elfogyasztott nagyobb mennyiségli alkohol. E hdrom fogyasztdsi format nagyon veszélyesnek
tartok ardnya alig kiilonbozik egymdst6l. A rangsorban a kovetkezd csoportot a hétvégi
nagyivds és az alkalmi marihudna fogyasztas jelenti. Mindkét fogyasztasi format a didkok fele
tekinti nagyon veszélyesnek. A megkérdezettek tobb, mint egyharmada tartja nagyon
veszélyesnek az amfetaminok, a nyugtaté/altatd, valamint a marihudna kiprébaldsit. Ennél
valamivel kisebb az ecstasy kiprobaldsit nagyon veszélyesnek tartdk ardnya. Azaz, a vizsgalt
tiltott szerek koziil az ecstasy kiprobdldsat tartjdk a legkevésbé veszélyesnek a didkok. A

rendszeres, de mérsékel alkoholfogyasztist kevesebben tartjdk veszélyesnek, mint a tiltott
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szerek kiprobalasit. A veszélyességi rangsor utolsé helyén az alkalmi dohdnyzas taldlhatd,

amit a megkérdezett 8-10. évfolyamos didkok csupédn 9,5 %-a tartott nagyon veszélyesnek.

A kiilonféle szerek fogyasztasdt nagyon veszélyesnek tartok ardnydban 1992 és 2007 kozott
bekovetkezett viltozds részben koveti a fogyasztdsi adatokban végbement vdltozdsokat. 1992
€s 1995 kozott valamennyi szer esetében észleltiik a veszEélyességi tudat novekedését. Ennek
oka azonban akkor még lehetett az, hogy 1992-ben a 11. évfolyamot, tehat idésebbeket
kérdeztiink, €s lehetett a kérdezés modszereiben bekoOvetkezett valtozas is. 1995 és 2003
kozott a legtobb szer esetében a veszélyességi tudat csokkenését észleljiik (csokken a
fogyasztast nagyon veszélyesnek tartok aranya). 2003-ban trendvdltds ldtszik bekdvetkezni, és
a csokkeno tendencia a legtobb szer esetében megdll, vagy pedig megfordul a trend, és 2003-
2007 kozott novekszik azoknak az ardnya, akik a szerek fogyasztdsdt nagyon veszélyesnek
tartjak. Legegyértelmiibb és leghatarozottabb novekedés a marihuédna, ecstasy, amfetaminok
€s a nyugtatd/altatd rendszeres fogyasztisiat nagyon veszélyesnek tartdk ardnydban
kovetkezett be. 2003-hoz és 2005-hoz képest is novekedést mutat (bar kisebb mértékiit) az
alkalmi marihudna és nyugtatd/altaté fogyasztast nagyon veszélyesnek tartok ardnya. 2003 és
2007 kozott a veszélytudat egyértelmii csokkenése csupdn az alkalmi dohdnyzds esetében

kovetkezett be.

Nem vdltozott jelentosen a fiatalok megitélésében a szerek veszélyességi rangsora sem. 2005.
év kivételével valamennyi vizsgdlt évben a rendszeres marihudna fogyasztast tekintették a
legvesz€lyesebb fogyasztdsi formdnak. Ezt kovette az amfetaminok, ecstasy, valamint a
nyugtatok/altatok rendszeres fogyasztdsa, valamint a napi egy vagy tobb doboz cigaretta
elszivasa. A hétvégi nagyivas a tobbi szerekhez képest a kozepes veszélyességli fogyasztasi
formék koz¢€ tartozik a megkérdezett fiatalok véleménye alapjan. Az alkalmi szerfogyasztas és
a rendszeres, de mérsékelt alkoholfogyasztids egyre inkdbb a kevésbé veszélyesnek tartott
fogyasztasi formdk kozé tartozik. Bar az alkalmi dohdnyzds veszélyességének megitélése
2005-ig novekvd tendenciat mutat, a vizsgdlt 12 év sordn végig a legkevésbé veszélyes

magatartasformanak talaltak a 10. évfolyamos fovarosi didkok.



A kiilonféle szerek fogyasztdasdat nagyon veszélyesnek tartok ardnya 1992-2007 kozott
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=l alkami cigaretta

5+ italhétvégén

B ecstasy 1-2-szer
o=@ yugtat$ rendszeresen

=== napi 1+ doboz cigaretta
marihudna 1-2-szer
qﬁ—ecstasy rendszeresen

- - i - -amfetamin 1-2-szer

e==fl=== 12 ital majdnemmindennap
e=={l===marihudna rendszeresen
= nyugtat6 1-2-szer

— @ — amfetamin rendszresen
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4. Osszegzés

A 2007-benmegkérdezett 8-10. évfolyamos fovarosi didkok kétharmada dohdnyzott mar az
életben, egyharmaduk dohanyzott az el6z0 hoénapban és 22,1 % dohdnyzik napi
rendszerességgel. A legtobb mutatd alapjdn a lanyoknal elterjedtebb a dohanyzas, mint a

fidknal.

A dohdnyzds fobb prevalencia érétkeinek 2003-ig tarto novekedését az elmiil 4 évben
csokkenés kovette. Kiilonosen jelentds volt a csokkenés a naponta dohdnyzé fidk

aranyaban.

A megkérdezett fiatalok 94,2%-a fogyasztott mdr életében alkoholt. Az el6z6 évben
fogyasztok ardnya 84,5%, az el6zo honapban 59,9% fogyasztott alkohol, a havi hat vagy
16bbszori fogyasztok ardnya 15,3%. Elet és éves prevalencia értékek a lanyokndl, a havi,

illetve a havi rendszeresebb fogyasztasra utalé adatok pedig a fitikndl magasabbak.

Az alkoholfogyasztis élet és éves prevalencia értékei hosszabb tdvon is stabilitdst
mutatnak, a havi és a havi rendszeresebb fogyasztds adatai pedig inkdbb nodvekedést

mutatnak az elmult 12 év alatt.

Az alkoholfogyasztas adatai alapjan kordbban megfigyelt nemek kozotti kozeledés az
utobbi években megallni latszik, s6t a havi prevalencia értékek €s a havi rendszeresebb

fogyasztds adatai a nemek kozotti tjra novekvo kiilonbséget mutatjik.

Az italfajtankénti havi prevalencia érétkek alapjan a fiikndl a bor, témény, sor, alcopop az
elterjedtségi sorrend, a ldnyokndl pedig a bor, tomény, alcopop, sor. A rendszeresebb
fogyasztas alapjan a fidkndl a sor, tomény, bor alcopop, ldnyokndl bor tomény alcopop
sor. Az italfajtdnkénti havi prevalencia értékek mindkét nemnél a bor terjedését és a
tomény visszaszoruldsdt mutatjdk. A sor elterjedtsége a fitkndl véltozatlan, lanyoknal
csokkend ardnyd. Ugyanakkor egyre egyértelmlibben van jelen a fiatalok — és fOleg a

lanyok — alkoholfogyasztdsaban az alcopop.

¢ A havi prevalencia érétkektdl eltérden az utolsé fogyasztasi alkalomra vonatkoz6 adatok, és
kiilonosen a nagyobb mennyiségli fogyasztds adatai valtozatlanul a tomény italok

dominancidjat mutatjak.
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A megkérdezett fiatalok tobb mint fele volt részeg az életben és tobb mint egynegyede az
el6z6 honapban (a régi kérdés alapjan). A havi lerészegedés ardnya a lanyoknal

megkozelitden hasonl6 ardnyt, mint a fidknal.

Nagyivdsrol — 6t vagy tobb ital egyszerre torténd elfogyasztasardl — a megel6z6 hdénapban,

a fiatalok tobb, mint egyharmada szamolt be.

A lerészegedés havi prevalencia értéke a 1995 és 2005 kozott bekovetkezett novekedés utdn
enyhe csokkenést mutat 2007-ben, amely csokkenés a fiuk fogyasztdsi szokdsaiban
bekovetkezett valtozasnak koszonhetd. A lanyokndl 2003 és 2007 kozott inkabb a

valtozatlansag volt a jellemzd

Nagyivds havi prevalencia értéke tobb mint kétszeresére nott 1995 és 2007 kozott, azaz a
novekedés az elmiilt 12 évben dllando volt. A novekedés mind két nemnél megfigyelhetd,

de a ldnyoknal sokkal nagyobb mértékii volt, mint a fidknal.

Osszességében az alkoholfogyasztds szdmos mutatdja javult az elmiilt években. Ugyanakkor
a nagyivds novekvo tendencidja arra utal, hogy a fiatalok alkoholfogyasztdsdra egyre

inkdbb a ritka de nagymennyiségii alkoholfogyasztds vdlik jellemzové.

2007-ben a 8-10. évfolyamosokra vonatkozo adatok alapjdn a tiltott szer életprevalencia
érteke 22,7%, a droghaszndlati céli szerfogyasztas 28 %, az orvosi javaslat nélkiili
gyogyszerfogyasztas 17,9 %, osszes szerfogyasztds életprevalencia értéke pedig 34,4 %.
Hagyomédnyosan a fiukndl a tiltott szerek és a droghasznalati célu szer fogyasztas,

lanyoknadl pedig a visszaélésszerli gydgyszerfogyasztds az elterjedtebb.

A gyogyszert fogyasztok fele, és a tiltott szert valamint droghaszndlati célu szert fogyasztok
30 %-a csupdn probdlkozo. A nagyobb gyakorisdgd 10 vagy tobbszori fogyasztds a
droghasznadlati célu szerekre jellemz6 inkdbb (38,4%), mig a gydgyszerfogyasztok csupan

16,5 %-a fogyaszt nagyobb gyakorisaggal.

A szerenkénti é€letprevalencia értékek a kordbbi évekhez hasonléan arra utalnak, hogy
valtozatlanul a marihudna a legelerjedtebb szer a fovdrosi fiatalok korében, ezt koveti az
alkohol gyogyszerrel egyiitt torténd fogyasztdsa, az orvosi recept nélkiili nyugtato/altato
fogyasztds, a patron/lufi haszndlat, szipuzds, majd pedig a marihudndan kiviili tiltott szerek,

elsésorban az ecstasy és az amfetaminok fogyasztasa.

A tiltott szerek és a droghaszndlati céli szerek életprevalencia értéke az 1995 és 2003

kozott tapasztalt novekedés utdn 2003 és 2005 kozott stagndldst, 2005 és 2007 kozott
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pedig csokkenést mutat. Ez a csokkenés egyértelmiien a marihudna életprevalencia

értékében bekovetkezett csokkenésnek koszonheto.

A marihudna fogyasztds havi prevalencia értékei az 1995-2003 kozotti jelentos novekedés
utdan 2003-2007 kozott szintén egyértelmii és hatdrozott csokkenést mutatnak. A csokkenés
a fidkndl nagyobb mértékli volt, mint a lanyoknél, és igy 2007-ben a két nemet jellemzd

havi prevalencia érték hasonlé volt.

A marihudndn kiviili tiltott szerek az 1995-1999 kozott bekovetkezett novekedés utin az

elmiilt nyolc évben vdltozatlan életprevalencia értéket mutatnak.

Az orvosi javaslat nélkiili gyogyszer fogyasztdas életprevalencia értéke a 2003-ig tarto
novekedés utdan 2003-hoz képest csokkenést, 2005-hoz képest pedig enyhe novekedést
mutat. A csokkenés elsdsorban a lanyok prevalencia értékében bekovetkezett valtozdsnak

kOszonhetO.

Figyelemre méltéan stabil a szipuzds elterjedtsége a fOvarosi fiatalok korében. A 2007. évi

életprevalencia értékek — csekély ingadozds utin — megegyeznek az 1995. évi

életprevalencia értékekkel.

Az  attitiidokben  bekovetkezett vdltozdsok a fogyasztdsi adatokban bekovetkezett
vdltozdsokhoz hasonlo tendencidt mutatnak. 1995 és 2003 kozott a legtobb vizsgalt szer
fogyasztdsat veszélyesnek tartok ardnya csokkent. 2003-ban megfordul a tendencia, és a
2005. évi és a 2007. évi adatok mar arra utalnak, hogy a legtobb szer esetében a
veszélyészlelés csokkenése megdll sOt, szdmos szer esetében novekszik a fogyasztast

veszélyesnek tartok ardnya.
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1. szama melléklet — Regionalis szeminarium

9.00

9.15

9.45

10.45

11.15

12.15

13.15

14.45

15.45

Agenda

ESPAD Regional Seminar Central Europe

September 27-28 2006

Corvinus University of Budapest

Room: 297.
Friday

Welcome Zsuzsanna Elekes and Barbro Andersson
Introduction Barbro Andersson
The Bulgarian project plan Anina Chileva
Discussant: Ladislav Czemy
Break
The Croatian project plan Marina Kuzman

Discussant: Alojz Nociar

The FYR of Macedonia project plan Silvana Onceva
Discussant: Eva Stergar
Lunch break

The Serbian project plan Spomenka Ciric-Jankovic
Discussant: Zsuzsanna Elekes

Break



16.15 The Czech Republic project plan  Ladislav Csemy and Pavla Lejckova

-17.15 Discussant: Marina Kuzman

19.00- Diner at Vénhajo Restaurant — offered by Hungarian National Focal Point

Saturday

9.30 The Slovenian project plan Eva Stergar

Discussant: Spomenka Ciric-Jankowic

10.30 Short break

10.45 The Hungarian project plan Zsuzsanna Elekes

Discussant: Silvana Onceva

11.45 The Slovak Republic project plan  Alojz Nociar

Discussant: Anina Chileva

12.45 Seminar closed Ulf Guttormsson
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2. szamu melléklet —Fokuszcsoport-kérdoiv elemzés (Mahler

Balazs)

(Hattér)
A 2007 évi European School Survey Project on Alcohol and other Drugs — ESPAD kutatast megeléz6en
az Echo Survey Szocioldgiai Kutatointézet az orszag tobb pontjan altalanos és kdzépiskolasok korében
elvegezte a kérdbiv és a kérdezési korlimények elbzetes tesztelését. A tovabbi adatok a
fokuszcsoportot felvezetd kérdbiv ertékelesét tartalmazzak.

A kérdbiveket mindosszesen 66 diak toltotte ki az orszag 6t pontjan (Budapest, Gyongyos,
Kaposvar, Szeged, Vat), 58 szazalékuk az ,A’, mig 42 szazalékuk a ,B” jel(t, iskolatipusonként az

alébbiak eloszlasban:
Iskola tipusa Fékuszcsoporton
résztvevok szama
Budapest szakiskola 14
Gyongyos szakiskola 14
Kaposvar gimnazium 13
Szeged gimnazium 12
Vat altalanos iskola 13
Osszesen 66

A vélaszadasi hajlanddsag a megkérdezettek kozott kiemelked6en magas volt, az adatbazisban
gyakorlatilag nem volt hianyz6 adat (0sszesen négy helyen nem szerepelt érték). Az egyuttmikodési
hajlanddsagot bizonyitja az is, hogy a beszamolok alapjan a legtobb helyszinen a diakokkal jol lehetett
kozosen dolgozni, véleményeikrdl szamot adtak, érdeklédtek a kutatas irant, és nem érezték magukat

fenyegetve, nem féltették anonimitasukat.

(Formai értékelés)
A kérddiv attekinthet0ségérdl, a kérdések sorrendjének kdvethet6ségérdl és altaldban a kérdbiv
forméjardl kérdeztik a didkokat. Az ,A” és ,B” kérdbiveket kitdltok kozott nem fedezhetd fel 1ényegi
elétérés a valaszokban, ami azt mutatja, hogy az Uj kérd6iv az els0 benyomasokra, illetve a formai
elemek megitélésére nem volt hatéassal.

A szazfoku skalan mért eredmények jellegzetessége az — mivel klasszikus otfoku skalakbol
kodoltuk —, hogy a 60 pont feletti értékek valamilyen formaban pozitiv, a 60-40 pont kdzott felvett
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értékek bizonytalan, mig a 40 alatti pontszdmok egyértelmiien negativ véleményt mutatnak. Ez alapjan
az abran jelolt formai elemek kdzil minddssze a sz6tar hasznossaga az, amely nem esik bele a pozitiv
tartomanyba. A fiatalok konnyen attekinthetének talaltak a kérdbivet, nem volt problémajuk a kérdések
kdvetésével (82-82 pont), pozitivan itélték meg a kérdbivek formajat, kllalakjat.

Bar mar inkabb tartalmi elemnek tekinthetd a felvezetd szoveg és a kérdések értelmezése, a
fokuszcsoporton részt vett diakok valaszaibdl kiderdl, hogy nem jelentett nekik kilonésebb problémat a

kérddivben talalhato szovegrészek értelmezése.

A kérdoiv formai értékelése

[BA kérdsiv BEB kérd6iv E6sszesitett

kénnyen attekinthet6

kérdések sorrendjének kdvetése

forma, kilalak

felvezet6 szbveg

szotar

kérdések értelmezése

100
szazfoku skalan

(Tartalmi értékelés)

Altalénossagban elmondhatd, hogy az A és B kérddivet kitdItstt tanulok valaszai kdzott nem volt
szignifikans eltérés egyik kérdés esetében sem, és bér a felvezetd szoveg azonos volt, azonban
mindkét kérdbiv esetében a diakok jelentds része riasztonak talalta. Kozel 40 szazalékuk nem olvasta
el, gyakorlatilag bele sem nézett. Ez azonban nem gatolta 6ket abban, hogy megértsék, mirdl szol a
kutatas, mi a célja. A dont6 tobbség (80 szazalékuk) telies mértékben megértette, 15 szazalékuk inkabb
igen, mig néhanyan valaszolték csak, hogy inkabb nem. Nem volt olyan diak a megkérdezett 66-bol, aki
egyaltalan nem értette volna meg, mi a kutatds célja, még annak ellenére sem, hogy sokan nem

olvastak el a felvezetd szoveget.



Elolvasta a
szbveget.

Mennyire volt
értheté, hogy
mirél szol a
kutatas?
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A felvezet6 sz6veg megitélése

teljes mértékben

inkabb igen

inkdbb nem

nem tudja

igen

nem

61%

80%

15%

:| 2%
:| 3%
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Sz4zalékos arany

A kérdések értelmezésénél kivancsiak voltunk arra, hogy azok mennyire érthetéek a fiatalok

szamara, illetve mennyire talaljak 6ket furcsanak, vagy kellemetlennek.

Talalkozott
értelmetlen,
furcsa
kérdésekkel.

Talalkozott
kényelmetlen
kérdésekkel.

A kérdések értelmezése

igen

nem

nem tudja

igen

nem

85%
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Szazalékos arany

A fékuszcsoporton részt vevOk kozel egyharmada bizonyos kérdéseket értelmetlennek,

furcsanak talalt, kozel 70 szazalékuk azonban bevallottan nem talalkozott ilyenekkel. Ugy tnik, hogy a
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kérdések egy része kényelmetlennek bizonyult néhdnyuknak, 15 szazalék vélaszolta azt a feltett
kérdésre, hogy belefutott olyan kérdésbe, amelyre nem szivesen vélaszolt.

Mindezek ellenére a megkérdezettek lehetéségeikhez mérten minden kérdésre valaszoltak,
minddssze 12 szazalékuk jeldlte azt a fokuszcsoport elején kitdltott kérdivben, hogy nem valaszolt
minden egyes feltett kérdésre a preteszt kérddivben. A valaszok ebben az esetben sem kilonlinek el
A’ és ,B” kérdbivek mentén, éppen ezért jelen adatbazis alapjan nem lehet azt mondani, hogy a

valaszadasi hajlandosag a két kérddiv esetében eltérd lett volna.

Minden kérdésre valaszoltal?

igen
88%

Szazalékos arany

(A kérdezdbbiztos értékelése)

Az adatfelvételi koriimények felmérésére volt hivatott a vizsgalt utolsd kérdés, amelyben azt kérdeztuk
meg a diakoktdl, hogy mennyire volt megnyeré szdmukra a kérdezObiztos, mennyire fogadtak
bizalmukba.

Az esetek felében a kérdezbbiztos megnyerd volt, a fiatalok bizalmukba fogadték, tovabbi 39
szazalékuk csupan valamelyest bizott meg benne. Minddssze 5 széazalékuk mondta azt, hogy
egyaltalan nem bizott meg benne. Mivel az dsszevetésekbdl kideril, hogy ez nem befolyasolta a
valaszadasi hajlandosagot, ezért a kérdezObiztossal szemben mutatott szimpatia a kutatés
szempontjabdl ugy tinik lényegtelen. Azt azonban nem tudjuk, hogy mekkora hatassal van a valaszok

bszinteségére egy-egy kérdezdbiztos megnyilvanuldsa, illetve az & megitélése, éppen ezért
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val6szinisithetéen az idealis eset az, ha a kérdez0 a fiatalok bizalmat megnyeri, és elhiteti, hogy

véleményik fontos szdmunkra.

Mennyire volt megnyeré6 a kérdezébiztos

teljes mértékben nem tudja

egyaltalan nem

valamelyest

szazalékos arany



