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A lakossagi kutatdst az Echo Survey Szociologiai Kutatdintézet és az ENIGMA 2001
Tarsadalomkutato Kft. végezte 2002. augusztusdban. A kutatdintézetiink kérdezobiztosai 750
véletlenszertien kivalasztott székesfehérvari felndtt lakossal készitettek interjut, személyesen,
standard kérddivek segitségével. A mintavételbél eredd kisebb elétéréseket un.
tobbszemponti matematikai sulyozassal korrigdltuk. A végleges minta nem, kor ¢és
varosrészek szerint pontosan reprezentalja Székesfehérvar varos teljes felndtt lakossagat. A
kutatasi beszamoloban kozolt adatok hibahatara az egyes kérdésekre valaszolok szamatol
fliggben +/- 2-4 szazalék. Ez azt jelenti, hogy az altalunk mért eredmények legfeljebb
ennyivel térnek el attdl az eredménytdl, amit akkor kapnank, ha minden fehérvari felnott
lakost megkérdeznénk. A kérddivek felvételére 2002. augusztus 1-18. kozott kertilt sor.

Tobb kérdésnél azt kértilk a valaszoloktodl, hogy rangsoroljanak szervezeteket vagy
értékeljenek allitasokat, kiilonbozo teriileteket, négy, illetve otfokt skalan. Ezen kérdések
esetében a kapott értekeket egy szazfoku skélara szamoltuk at, ahol a szazas értéket az
jelentette volna, ha az adott kérdésre minden valaszold egyoOntetlien a maximalis, a nullat
pedig az, ha a minimalis pontszamot adja. A hatar az ilyen szazfoku skaldkon az Gtven pont.
Az ez alatti érték Aaltalaban negativ véleményt (bizalmatlansagot, elégedetlenséget,
ellenszenvet stb.), mig az e feletti érték pozitiv véleményt (elégedettséget, bizalmat,
rokonszenvet stb.) jelez. A szazfoku skaldn bemutatott adatok, értékek Osszevetésérdl tudni
kell, hogy csak az 6t pont feletti eltérések szignifikansak statisztikailag. Jobb attekinthetdség
kedvéért tobb kérdésnél mérleg-indexre atszamitva kozoljiik a szazalékos adatokat. A mérleg-
indexen a pozitiv véglet a plusz 100-as, a semleges, valtozatlan érték a 0, és a negativ
valaszok pedig a minusz 100-as értéket kaptak.

Az adatfelvétel idején a vélasztoi névjegyzékben 85.141 f6 szerepelt. A kutatds soran
minden valasztokeriiletben lélekszdm aranyos mintat vettiink, igy nagyjabol kertiletenként

minden 110. felndtt lakost kérdeztiik meg.
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1. Drogfogyasztassal kapcsolatos vélemények

A drogokkal kapcsolatos kérdések legelején megprobaltuk a drogfogyasztast elhelyezni mas
egészségkarositd tevékenységek kotott. Ennek érdekében ot kiilonbozé egészséggel
kapcsolatos magatartasi-fogyasztasi szokasra kérdeztiink ra. A valaszokbol kideril, hogy
rendszeres kavéfogyasztonak a megkérdezettek csaknem kétharmada. Rendszeres
alkoholfogyasztd ugyan szinte nincs a koriikben, de az alkalmi alkoholfogyasztas hatvan
szazalékukra jellemzé. A nyugtatok szedése, valamint az energia italok rendszeres vagy
alkalmi fogyasztasa csak egy kisebbségre jellemz0, és a kabitdszerek kiprobalasat is csak

nagyon kevesen emlitették.'

Szokott On ...?

Brendszeresen [alkalmanként CImar probalta [Isoha

kavét inni 18 15 |6
alkoholt inni 61 18 19
nyugtatot szedni 9 | 11 76
energia italt inni @ 11 25 62
kabitoszert fogyasztani |3 97
0% 26% 46% 66% 86% 100%

Bar nem soroljak a klasszikus egészségkarositasi médozatok kozé a kaveé fogyasztasat,
ugyanakkor tulzott fogyasztdsa, életformava valdsa esetén - kiilondsen hosszabb tdvon -
gyengiti a szervezetet, ugyanugy megbontja az egészséges rendszert, mint barmely mas
potszer, ha szenvedéllyé valik (naponta 6-8 csésze kavé elfogyasztasanak mar jelentds

veszélyei lehetnek). A kavé legalis drog, a tea és az energia italok mellett a legismertebb

" Ennél a kérdésnél nem hatiroztuk meg a "rendszeres", "alkalmi" stb. fogalmakat, hanem a valaszad6
megitélésére biztuk, hogy 6 mit tart ennek.



A varosi drogprevencié lakossagi megitélése - 2002. augusztus

koffeintartalmu ital. Kémiailag a koffein vegyiilete a morfiummal és a kokainnal megegyez6
megitélés al4 esik.”

A megkérdezettek korében igen intenziv a kavé fogyasztasa, 62 szazalékuk iszik
rendszeresen, tovabbi egyotddiik pedig alkalmanként. Kimutathatd, hogy ndk korében az
atlagosnal magasabb a rendszeres kdvézas aranya. Ez azért is 1ényeges mert a koffein karosan
hat a kalcium anyagcserére, ezaltal gyengiil csontozatuk, novekszik a csontritkulas veszélye.
A kavéfogyasztas egyenes aranyban n6 az életkor novekedésével.

Az alkohol egészségkarositd hatasardl itt nem sziikséges sokat irni. A megkérdezett
fehérvariak korében az alkoholfogyasztas valdsziniileg nem tér el nagyon az orszagos atlagtol,
bar itt természetesen nem mindegy, hogy milyen alkoholrdl van szd. Ezzel egyiitt
"rendszeres" alkoholfogyasztonak mindossze a kérdezettek két szazaléka vallotta magat, de
minden tiz feln6ttbdl hat legalabb alkalmanként iszik valamilyen alkoholt. Az
alkoholfogyasztas nagyobb ardnyban jellemzé a férfiakra, csokken viszont az életkor
novekedésével. Fehérvaron egy tipikus sztereotipia is megddlni latszik: a legalacsonyabb
iskolazottsagt valaszadok korében éppen hogy a legalacsonyabb az alkoholfogyasztas
mértéke.

A megkérdezettek 62 szazaléka még soha nem ivott energia italt, 25 szdzalékuk nem
fogyasztja, de mar kiprobalta, s az alkalmankénti fogyasztok aranya 11 szazalék. Jellemzd,
hogy tipikusan a fiatal, 30 éven aluli férfiak koziil kertiltek ki az energia italt fogyasztok és
kiprobalok.

A valaszadok egynegyede szedett mar nyugtatot, 9 szdzalékuk alkalmanként most is €l
vele. A nyugtatot kiprobalok korében magasabb a ndk és az iddsebbek ardnya az atlagosnal.
Emellett tdbben vannak a koriikben alacsony iskolai végzettséglieck (ez dnmagdban nem
meglepd, mivel az életkor novekedésével a korcsoportok iskolai végzettsége egyre
alacsonyabb) ¢és ennek megfelelden az alacsonyabb jovedelmiiek. A nyugtatok szedése az
atlagosnal nagyobb aranyban jellemzd a kis 1étszamu haztartasokra, kiilondsen az egyfOsekre,
ahol tobbségében egy idds személy lakik egyediil.

Abban meglehetdsen nagy egyetértés van, hogy a drogjelenség komoly tarsadalmi
probléménak tekinthetd. Nem mindegy azonban, hogy a kabitoszer-fogyasztast milyen
kozegben ¢élik meg az emberek, mit tekintenek a legfontosabb kornyezetnek, tdrsadalmi
alrendszernek, ahol a drogkérdés felmertil, és ahol a kezelésének nagy részét végezni kell. Az

erre vonatkozd kérdésbdl kideriilt, hogy a megkérdezettek legnagyobb része elsOsorban

% A novénybdl kivont vagy szintetikus tton eldallitott koffein szaraz, kristalyos szerkezetli fehér szinii és keserti
izl anyag, gyogyszereknek adalék anyaga, koffeintartalmu gyodgyszer tobb fajdalomesillapito is.
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csaladi problémanak vagy kisebb részben egészségiigyi kérdésnek tartja a kabitoszer-
fogyasztast. Abban majdnem mindenki egyetértett, hogy ez elsdsorban nem iskolai, gazdasagi
vagy rendorségi kérdés, és a kérdezettek egytizede mindsitette maganiigynek a drogok
fogyasztasat. E kérdésben a valaszok meglehetdsen egységesek voltak, semmilyen

szignifikans eltérés nem volt felfedezhetd a kiilonb6zd csoportok kdzott.

A kabitoszer-fogyasztas elsésorban..

csaladi probléma

egészségligyi probléma

maganiigy
iskolai probléma 5%3
rendOrségi igy 5%

gazdasagi kérdés 4% |

nem tudja 5%;

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70%

Kinek van elsédleges szerepe a drogprevencioban?

csalad
kortars
pedagogusok
média
rendorség
ifjusagorvos

szocialis munkasok

nem tudja

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70%
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A fenti kérdésre adott valaszoknak megfelelden a legtobben a csalddnak szanjak az
elsddleges szerepet a drogprevencidban. A valaszok itt sem tértek nagyon el, bar a régebb o6ta
Fehérvaron lakok valamivel nagyobb szerepet szdnnanak a rendérségnek és a médidnak.

A drogkérdés kezelésének hivatalos eszkozrendszere igen Osszetett. Tobb olyan
intézmény van a varosban, ahové a sziilok fordulhatnak, ha megtudjak, hogy a gyermekiik
kabitoszerezik. Mi nyolc ,,intézmény” felsorolasara adtunk lehetdséget, a valaszadok segitség
nélkiil kellett, hogy emlitsék ezeket. Némiképp meglepd, hogy a kérdezettek egyharmada
egyetlen intézményt sem tudott emliteni, legtobben egy vagy két intézményt mondtak. A
nyolcbdl 6tot vagy ennél tobbet a valaszadok 15 szdzaléka tudott mondani. A kérdés — mint
utaltunk ra — egyébként nem arra vonatkozott, hogy hova fordulna, hanem arra, hogy milyen

szervezeteket ismer, ahova esetleg fordulni lehet.

Az intézmények szamanak emlitése
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A lehetséges nyolc intézmény koziil legtobben a megyei korhazat és/vagy a haziorvos
emlitették, ami azt mutatja, hogy barmennyire is csaladi problémarol van szo, az elsd Ut az
egészségiigyhdz vezetne, méghozza annak hagyomanyos formajdhoz, vagyis a sziilék ezt a
kérdést inkabb egészségkarositdsnak, mintsem ¢életvezetési problémanak tekintik. Az
egészségiigy utan a legtobb emlitést a rendérség (1) kapta, a kérdés persze megmarad, hogy
oda a sajat gyerek drogozédsa miatt vezetne az ut, vagy inkébb az ezt el6idézd jelenségre

(terjesztésre) szeretnék a sziilok felhivni a figyelmet.
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Az egyes szervezetek, intézmények emlitési gyakorisaga

megyei korhaz 40

rendérség 27,
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nevelési tanacsado 19 !

telefonos lelkisegély 22 i
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A fenti intézmények mindegyikére jellemzd, hogy emlitési aranyuk forditottan aranyos
az ¢letkorral, az iddsebbek mindegyikiiket alacsonyabb mértékben emlitették. Emellett egy
masik érdekes kiilonbség is kirajzolodott: az alacsonyabb iskolai végzettséglieck nagyobb
valoszintiséggel gondolkodnak a hagyomanyos iskola-renddrség-orvosok rendszerben, mint
az ezeknél ujabb szolgaltato és felvilagositd intézményekben.

Bar az iskoldkat elsddlegesen csak kevesen véalasztottdk, mint a drogfogyasztas
problémajanak megoldasara hivatott intézményt, azért jol lathatod, hogy a fehérvariak igenis
tisztaban vannak az iskolai drogprevencié fontossagéaval. Arra kérdeztiink ra, hogy az
altalanos iskoldkban vajon van-e helye a kabitoszerekkel kapcsolatos felvilagositasnak. Itt a
megkérdezettek 98 sz4zaléka valaszolt igennel.

Az "igen" vélaszok elsdsorban arra utaltak, hogy a tanuldknak realis ismeretekkel kell
rendelkezniiik a kabitoészer-fogyasztas valamennyi hatasardl (75 %). Ennél joval kevesebben
(15 %) emlitették, hogy a felvilagositasnak ovatosnak kell lenni, mert a tajékoztatas konnyen
felkeltheti az ismeretlen irdnti érdeklddést, mig a véalaszadok 8 szdzalé¢ka arra helyezné a
hangsulyt, hogy milyen karositd hatdsai vannak a drogfogyasztdsnak, mert szerintiik ennek
van a legnagyobb visszatarto ereje.

A kabitoszer-fogyasztassal kapcsolatosan i1dorél-idore felbukkannak adatok arrol,
hogy mekkora a tiltott szereket hasznalé populdcid nagysidga, azonban - bar egyes

alcsoportokra vannak egzakt adatok - a szakemberek javarészt csak becslésekre
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hagyatkozhatnak. Ilyen becslést kértlink a kérdéivekben is arra vonatkozoan, hogy szerintiik

az emberek hany szazaléka fogyaszt kabitdszert Magyarorszagon, illetve Székesfehérvaron.
Ennél a kérdésparnal — mint ez elére megjosolhatd volt — viszonylag magas volt a

bizonytalanok ardnya. A megkérdezettek koziil 42 szézalék nem véllalkozott a becslésre

Magyarorszag és 47 szazalék Fehérvar tekintetében.

Csoport Becsiilt drogfogyasztasi arany | Becsiilt drogfogyasztasi
az orszagban arany a varosban
(%) (%)

férfiak 15 13
nék 21 17
18-29 évesek 21 18
30-44 évesek 16 13
45-59 évesek 16 15
60 év felettiek 16 14
max. 8 altalanost végzettek 21 18
szakmaval rendelkezdk 21 16
érettségizettek 17 15
diplomaésok 13 12
1 f8s haztartas 16 14
2 f8s haztartas 18 15
3 f8s haztartas 20 18
4 f8s haztartas 16 15
5 vagy tobb fos haztartas 18 14
havi 6sszkereset 50e Ft alatt 20 16
havi dsszkereset 50e-150e Ft 18 15
havi 6sszkereset 150e Ft felett 15 13
max. 15 éve él a varosban 21 17
15 évnél régebben él a varosban 17 14
itt sziiletett a varosban 18 16

Féatlag 18 15

A megkérdezettek szerint az orszagos drogfogyasztdi arany 18 szazalék, ami szerintiik
valamivel magasabb, mint a varosi arany (15 szézalék). Ebben vannak kiilonbségek az egyes
csoportok kozott. Az orszdgos drogfogyasztast az atlagosnal magasabbra becsiilték a ndk, a
30 év alattiak, az alacsony végzettségiiek ¢s a Fehérvaron kevesebb id6 ota ¢élok, mig a
diplomasok szerint ez joval alacsonyabb. A varosi drogérintettség tekintetében mar
egyhangubbak voltak a vélemények, bar a fiatalok és a legfeljebb nyolc altalanost végzettek
itt is az atlagosnal nagyobb aranyt jeloltek meg.

Ugyanezt a kérdéspart feltettiik az alkoholbetegséggel kapcsolatban is. Itt alacsonyabb

volt a bizonytalanok aranya (33 az orszag és 38 szazalék a varos tekintetében), vagyis tobben
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mertek legalabb tippelni. Az alkoholbetegség a megkérdezettek szerint mindkét teriileti

egységet tekintve pontosan tiz szdzalékkal érint tobb embert, mint a drogfogyasztas. Az egyes

csoportok kozti eltéréseket az alabbi tablazat foglalja 6ssze.

Csoport Becsiilt alkoholbetegségi | Becsiilt alkoholbetegségi arany a
arany az orszagban varosban

(%) (%)

Férfiak 25 21
Nok 32 28
18-29 évesek 31 25
30-44 évesek 27 24
45-59 évesek 26 24
60 év felettiek 27 24
max. § altalanost végzettek 31 27
szakmaval rendelkezék 30 26
érettségizettek 28 25
Diplomasok 25 20
1 f8s haztartas 27 24
2 f8s héaztartas 29 25
3 f8s haztartas 29 26
4 f6s haztartas 28 24
5 vagy tobb f0s haztartas 28 22
havi 6sszkereset 50e Ft alatt 31 27
havi 8sszkereset 50e-150e Ft 28 25
havi &sszkereset 150e Ft felett 24 22
max. 15 éve él a varosban 31 24
15 évnél régebben él a varosban 27 24
itt sziiletett a varosban 28 25
Foatlag 28 25

A tablazatbol jol latszik, hogy a ndk mindkét esetben a férfiaknal magasabbra

tippelték az érintettséget. A diplomdsok az atlagnal visszafogottabban nyilatkoztak

(altalanossagban elmondhato, hogy 6k rendelkeznek a legpontosabb informaciokkal az efféle

becslésekre alapuld kérdéseknél). A kereset novekedésével (ami szintén az iskolai

végzettséggel van 0sszefliggésben) a vélt alkoholbetegségi arany mind az orszag, mind pedig

a varos tekintetében csokken.

Béarmennyire is kevésbé érzik "fert6zottnek" Székesfehérvart a drog tekintetében, mint

az orszagos atlag, a valaszadok azt érzékelték, hogy az elmult 6t évben a droghasznalat n6tt a

véarosban. Erdekes, hogy éppen a magasabb iskolai végzettséggel rendelkezok - akik amugy

10
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alacsonyabbnak tartjdk a droghasznalatot Székesfehérvaron - vélekedtek az atlagosnal

nagyobb aranyban ugy, hogy a hasznalat nétt az utobbi 6t évben a varosban.

A kabitoszer-fogyasztok és alkoholbetegek vélt szazalékos aranya

Bl drogfogyasztas [Jalkoholbetegség

25%

20%

15%

10%

5%

0%
Magyarorszag Székesfehérvar

Hogyan valtozott a droghasznalat
az elmult ot évben a varosban?

csokkent

nem valtozott

nem tudom

A megkérdezettek véleménye alapjan a droghasznalat nemcsak nétt, hanem lathatobba
is valt. Ebben a kérdésben nem talaltunk szignifikans eltéréseket a fehérvariak kiillonbozo

csoportjai kozott.

11
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Hogyan valtozott a droghasznalat
az elmult ot évben a varosban?

lathatobba valt

nem tudom

nem valtozott
rejtettebbé valt

Hogyan valtozott a hatosagi fellépés a droghasznalattal
kapcsolatban az elmult 6t évben a varosban?

keményebb lett

nem tudom

nem valtozott lazabb lett

Kérdés természetesen, hogy a hatdésagok hogyan reagalnak erre a jelenségre, mind a
veélt droghasznalat ndvekedést, mind pedig a lathatobba valasat tekintve. A megkérdezettek
relativ tObbsége szerint a hatdsagi fellépés nem valtozott, de akik latnak valami valtozast,
azok szerint inkabb keményebb lett, mint lazdbb. A keményebb hatdsagi fellépést érzékeldok
nagyobb aranyban vannak a magasabb iskolai végzettségiieck és a nagyobb jovedelmiiek
kozott — akik mint lattuk, az atlagnal nagyobb aranyban érzékeltek novekedést a

droghasznalat kapcsan is.

12
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2. Drogprevencios attitaudok

Megkiséreltiik feltérképezni azt is, hogy a lakosok szerint mi okozhatja a kabitoszer-
fogyasztast. Nyolc okot emlitettiink meg, és arra kértiik a valaszadokat, hogy értékeljék a
lehetséges okokat 1 és 7 kozott, fontossag szerint. A valaszok alapjan elsdsorban a
kivancsisag ¢és a fesziiltségoldas késztet kabitdszerek hasznalatara. Lényeges megjegyezni,

hogy egyetlen ok sem keriilt a harmas érték ald, vagyis mindsiil nem fontos oknak.

A kabitoszer-fogyasztas vélt okai
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atlagos fontossag 0 1 2 4 5

A valaszaddk nem igazan tettek kiilonbséget a felsorolt okok kozott, 1athato, hogy a
skala 3.88 és 4.71 kozott mozog. Ami kiilonbség van az a négy fontosabbnak illetve kevésbé
fontosnak vélt ok kozott keresendd. A négy fontosabbnak tiing ok koziil a fesziiltségoldas ¢€s a
menekiilés a realitdsok el6l komolyabb pszichés problémakat takar, az utanzas pedig gyenge
személyiségre utal. Emellett azonban a vélaszadok csoportjai kozott sincsenek nagy
kiilonbségek. A fesziiltségoldas és a realitdsok eldl valé menekiilés fontosabb oknak tlinik a
fiatalabb korosztidlyok szédmara, csakugy, mint az az ¢érv, hogy a drogfogyasztas
tulajdonképpen része a modern szérakozasnak. A kellemes ¢lményszerzés pedig a modosabb
valaszadok korében tiint fontosabb érvnek.

Az sem mellékes, hogy a valaszadok képzetében mi ¢l a kabitoszer-fogyasztokrol. Mi

11 ellentétpart soroltunk fel, és ez alapjan kértlik a kabitdszer-fogyasztok pozicionalasat. A
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kérdésnél a bizonytalanok ardnya 10 szazalék koriili volt. A kdvetkezd tablazat ezt a
pozicionalast mutatja. Az értékek 1 és 5 kdzott szerepelnek és ahhoz a tulajdonsag-oszlophoz

vannak kdzelebb, amelyik a valaszaddk szerint jellemzobb a drogfogyasztdkra.

ovatosak 3,44 Merészek
férfiak 2,35 Nok
maganyosak 2,09 Tarskeresok
hatérozottak 3,78 Befolyasolhatok
tdjékozatlanok 2,13 T4jékozottak
becsiiletesek 2,90 Biin6z6k
varosiak 2,06 Falusiak
felnottek 3,34 fiatalok
békések 3,29 agresszivek
szegények 3,24 jomoduak
fiatalok 1,86 1d6sebbek

Az adatokbol az deriil ki, hogy a valaszadok szerint a fogyasztok leginkdbb
befolyasolhato, fiatal, varosi és maganyos emberek. Kiilonbség minddssze négy dimenzidban
mutatkozott a kérdezettek egyes csoportjai mentén. A fiatalok, a magasabb iskolai
végzettséglick €s a nagyobb jovedelmiiek nagyobb hangstlyt helyeznek a merészségre, mint
az atlag. Ez utobbi két csoport szerint emellett a fogyasztok jobban befolydsolhato
személyiségek is. A becsiiletes-biingzd tengelyen az életkor ndvekedésével egyiitt nd a
drogfogyasztokat inkabb becsiiletesnek, semmint biindzének tartok ardnya. Végiil a nagyobb
csaladokban €16k jobban hiszik, hogy a fogyasztok inkabb jomoduak.

Arra is valaszt kerestiink, hogy a kabitdszerfliggékkel kapcsolatban melyik érzés a
legjellemzdbb a véalaszadokra. Mi hetet soroltunk fel, melyek koziil leginkabb a sajnalat volt
jellemz0, de mérheté mennyiségii valaszado érzett felhaborodést vagy megvetést is irantuk. A

kérdezettek négy szazaléka nem tudott a kérdésre valaszolni.
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Melyik érzés jellemz6 Onre a kabitoszerfiiggékkel
kapcsolatban?

sajnalat

megértés

nem tudom
kozony

megvetés

gyiilolet rémiilet

Ertheté modon a vélaszadok egyes csoportjai masként reagalnak a kabitoszerfiiggdkre.
A sajnalat nagyobb aranyban jellemz6 a magasabb jovedelmiiekre, a felhaborodas pedig
inkabb az iddsebbek és az alacsony jovedelmiiek reakcidja. A férfiak, az alacsony iskolai
végzettséglieck és a nem olyan régen a varosban ¢l6k korében az atlagosnal nagyobb a
megvetéssel reagalok aranya. A rémiilet nagyobb mértékben jellemzd a magasabb iskolai
végzettséglickre.

A kabitoszerfiiggdkkel kapcsolatos érzések engednek kovetkeztetni a droggal
kapcsolatos mélyebb attitlidokre. Ennek egyik fontos alapkérdése, hogy a fogyasztd inkabb
beteg embernek, vagy blindzének mindsiil. A megkérdezettek kozott erds kisebbségben voltak
azok, akiknek véleménye egyezik a jelenlegi szabalyozassal és akik szerint a drogfogyaszto
blingzd. 40 szazalékuk emlitette, hogy egyértelmiien beteg emberekrdl van szo6, mig a relativ
tobbség szerint amig magaban tesz kart, addig beteg, de ha mar masban is, akkor biindzo.

A kovetkezd tablazat mutatja a két sz¢€lsé vélemény megoszlasat az egyes tarsadalmi-
demografiai csoportokban. Az adatokbol az latszik, hogy az atlagosndl nagyobb aranyban
vannak a "beteg" mindsités felé hajlok a 45-59 évesek, a legfeljebb 8 altalanost végzettek és a
kozepes keresetliek kozott. Ennek ellenében, valamivel nagyobb ardnyban tartjak biinozoknek
a fogyasztokat a férfiak és foképp a 60 év felettiek. Erdekes, hogy a legalacsonyabb iskolai
végzettséglick ebben a csoportban is az atlag felett vannak, ami azt mutatja, hogy 0Ok

hajlamosabbak sarkitottabb allaspontot elfogadni, semmint a koztes lehetdséget.
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A kabitoszer-fogyaszto inkabb beteg,
vagy inkabb biin6z6?

amig csak magaban tesz kart, addig
beteg, ha masban is, akkor biinéz6

Q egyértelmiien biin6zo

nem tudom

egyértelmiien beteg

A kabitoszer-fogyaszto inkabb beteg vagy biin6z6?

Csoport Beteg (%) Biin6zo6 (%)

Férfiak 40 11
N6k 40 5
18-29 évesek 35 6
30-44 évesek 39 8
45-59 évesek 49 6
60 év felettiek 43 14
max. 8 altalanost végzettek 45 13
szakmaval rendelkez6k 39 7
érettségizettek 38 7
Diplomasok 43 5
1 f8s haztartas 44 6
2 fs haztartas 43 9
3 f8s haztartas 36 11
4 f8s haztartas 39 4
5 vagy tobb f6s haztartas 42 7
havi 6sszkereset 50e Ft alatt 37 7
havi 6sszkereset 50e-150¢e Ft 45 9
havi 6sszkereset 150e Ft felett 36 6
max. 15 éve él a varosban 35 6
15 évnél régebben €l a varosban 43 9
itt sziiletett a varosban 39 7

Foatlag 40 8
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A 90-es évek eleje oOta folyamatosan noOvekszik a kabitdszerrel kapcsolatos
blincselekmények szdma. Mig 1990-ben az orszagban 6sszesen 34 ilyen esetben indult eljaras,
addig tiz évvel késobb, 2000-ben mar szazszor annyi, 3475. Ez a tendencia egyszerre mutatja
a kabitoszer-fogyasztas terjedését, a renddrségi munka hatékonysdganak novekedését és a
biintetdjogi szabalyozas valtozasat.

Ehhez a véleményhez képest meglehetésen nagy zavarrol arulkodik a kovetkezd
kérdésre adott valaszmegoszlas. A kérdés arrol szolt, hogy kell-e biintetni a kabitdszer-
fogyasztokat. A kabitdszerek biintetdjogi szemponti felosztisa szerint a legélis drogok
(alkohol, kavé, cigaretta, energia ital) fogyasztasa engedélyezett, ellenben az illegélis
drogoknak mar a fogyasztasa is biintetendd. Az 1999. marcius 1-én életbe lépett BTK
szigoritas két kategoriat allit fel. Az egyikbe az Un. fogyasztdi cselekmények tartoznak
(megszerzés, tartds, eldallitas, termesztés, orszdgba vald behozatal és kivitel), a masikba a
terjesztoi tipustt magatartasok (kindalés, atadas, forgalomba hozatal, kereskedés) tartoznak. A
kinalast mar egy egyszeri kérdéssel (kérsz beldle?), az atadast pedig ingyenes tovabbadassal
i1s meg lehet valositani, ha tobb személynek juttat valaki anyagot (akar ingyen, akar pénzért)
az terjesztés, ha pedig haszon reményében vesz részt forgalmazasban, akkor kereskedik. A
blintetés nagysadga két dologtdl fiigg, egyrészt a cselekmény tipusatdl (terjesztéi vagy
fogyaszt6i), masrészt a kabitészer mennyiségétdl (csekély mennyiségii; csekély mennyiségnél

tobb, de a jelentds mennyiségnél kevesebb; jelentds mennyiség).

Kell-e biintetni a kabitoszer-fogyasztokat?

csak enyhén, hogy a jovében
visszariadjanak az dnpusztitastol

A nem tudja

igen, de csak ha a
sajat adag
megszerzéséért arusit
is

igen, egyértelmiien biintetendd a fogyasztas is
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A valaszadok egyes csoportjai koziil az alacsony iskolai végzettséglieck inkabb
hajlanak a biintetés felé. A magasabb iskolai végzettség azonban érdekes modon nem az
egyértelmi ,,nemet” jelenti a biintetésre (ezt inkdbb a legiddsebbek valljak), hanem az enyhe
biintetést favorizalok tabora ndvekszik a végzettséggel egyenes aranyban.

A zavar abbol adodik, hogy ha egy kérdéssel ezeldtt a tobbség azt valaszolta, hogy
csak akkor blinozé a fogyasztd, ha masban kart tesz, akkor miért véli a kérdezettek
egyharmada azt, hogy egyértelmiien biintetendé a fogyasztas is (mikor csak 8 szazalékuk
felelte azt, hogy a fogyasztd egyértelmiien blinzd)? 40 szdzalék egyértelmiien betegnek
tartotta a fogyasztokat, mégis csupan 12 szazalék valaszolt ugy, hogy nem kell dket biintetni.
Ez azt a kissé zavaros véleményt jelenti, hogy "bar a kabitészer-fogyasztok inkabb betegek,
azért ez a magatartas biintetendd". Ezt meglepddve olvastuk ki a valaszokbol.

Az aldbbi dbra mutatja a fenti dilemmat. Ebbdl jol latszik, hogy aki betegnek véli a
fogyasztokat, azoknak is csak a 23 szdzaléka melldzné¢ a biintetést (mikozben csaknem
ugyanekkora résziik feltétel nélkiil biintetne!), relativ tobbségiik azért valami enyhe
penitenciat kiszabna, ha tehetné. A biintetést teljesen mell6zOk tdbora minimalissa
zsugorodik, mihelyst felmeriil az allaspontban akar csak a biingzés lehetdsége. Az persze nem
meglepd, hogy aki egyértelmiien biindzének tartja a fogyasztokat is, azok tobbsége

gondolkodas nélkiil biintetne.

Vélemények a drogfogyasztas biintethetoségérol

Kell-e biintetni a fogyasztokat?
Cnem Ecsak enyhén Cesak ha arusit Cligen

o 23 36 19 22
a fogyasztok egyértelmiien
betegek
a fogyasztok csak akkor
biin6z6k, ha masban tesznek | § 35 32 28
kart
I T T
| | |
a fog.yz:szték egyértelmiien 5 14 5 76
biinéz6k
| | | |
0% 20% 40% 60% 80% 100%
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Ett6l fliggetleniil — és tovabbra is inkonzisztensen a korabbi valaszokkal — a
megkérdezettek tobbsége a kemény, szigort allitdsokat tamogatta, mikor az attitidok
méréseként egy 15 elembdl allo allitassorral valod egyetértésiiket kérdeztiik. 50 pont felett
lényegében csak ilyen allitasok voltak, ugyanakkor a pesszimista vagy engedékeny allitasok a
lista aljara keriiltek elfogadottsagi szempontbol. Egyediil a terjeszt6k hibaztatasa keriilt
enyhén 50 pont folé. Ugyanakkor 50 pont alatt csak egyetlen "kemény" allitas talalhato,
amivel nem értettek egyet €s ez pedig az elvonokurakra koltott felesleges pénz.

Ami a fehérvariak egyes tarsadalmi csoportjai kozti kiilonbséget illeti, az életkor tobb
kérdésben is szignifikans eltéréseket okoz. Az idésebbek nagyobb aranyban értenek egyet
azzal, hogy ha csak a konnyli drogot probaljak ki, mar akkor sincs visszaut, illetve felesleges
pénzt kolteni az elvonokurakra, mert a drogosok megérdemlik a sorsukat. 30 év alatt nagyobb
az elfogadottsaga annak a véleménynek, hogy a konnyli drogok legalizaldsa visszaszoritana a
kereskedelmet ¢és a drog olyan, mint a korabbi nemzedékeknek az alkohol. Az iskolazottsag
novekedésével csokken az egyetértés a fogyasztas biintetésével és az elvondkurak
feleslegességével. A csalad létszamanak novekedésével egyiitt er6sodik a vélemény, hogy
barmilyen rossz helyzetbe keriil is valaki, a drog nem megoldas. Erdekes modon a nemek

tekintetében nem talaltunk semmi jelentds eltérést az allitdsok megitélésénél.

A drogozas sokkal veszélyesebb, mint az alkohol vagy a cigaretta. 95
Bérmilyen rossz helyzetbe is keriil valaki, a drog nem megoldas. 92
Akinek szilard hite van, az nem nyul kabitoszerhez. 78
A konnyli drogok legalizaldsa csak novelné a fogyasztést. 75
Keményen kell biintetni a fogyasztokat is, mert csak igy lehet 73
visszaszoritani a drogozast.

Ha valaki csak a konnyii drogot probalja ki, akkor sincs mar visszaut. 61
Nem a kabitoszeres fiatalok a biindsok, hanem a terjesztok. 59
A drogokat mar ugysem lehet visszaszoritani. 48
A drog olyan, mint a koradbbi nemzedékeknek az alkohol. 44
A drogozas része a modern szorakozasnak. 42
Minden kultiranak megvannak a kabitoszerei, csak tudni kell hasznélni 40
azokat.

Felesleges annyi pénzt kolteni elvonokurakra, a drogosok megérdemlik 38
a sorsukat.

Ha legalizalndk a konnyti drogokat, vissza lehetne szoritani a 33
drogkereskedelmet.

Meg lehet érteni, hogy a kilatastalan helyzetben 1év0 fiatalok a drog felé 28
fordulnak.

Csak az igazan kemény drogot nem szabad kiprobalni. 23
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A drogozas sokkal veszélyesebb, mint az alkohol vagy a 94 94 95
cigaretta.

Ha valaki csak a konny drogot probalja ki, akkor sincs 58 59 65
mar visszaut.

A konnyli drogok legalizaldsa csak novelné a fogyasztast. 69 73 80
Keményen kell biintetni a fogyasztokat is, mert csak igy 43 70 90
lehet visszaszoritani a drogozast.

Akinek szilard hite van, az nem nytl kabitoszerhez. 80 76 81
Barmilyen rossz helyzetbe is kertil valaki, a drog nem 87 92 94
megoldas.

Felesleges annyi pénzt kolteni elvond-karakra, a drogosok 32 35 46
megérdemlik a sorsukat.

Meg lehet érteni, hogy a kilatastalan helyzetben 1évd 35 28 25
fiatalok a drog felé fordulnak.

Csak az igazan kemény drogot nem szabad kiprobalni. 21 25 19
Nem a kabitoszeres fiatalok a biindsok, hanem a 73 60 51
terjesztok.

Minden kultiranak megvannak a kabitdszerei, csak tudni 50 40 36
kell hasznalni azokat.

A drogokat mar ugysem lehet visszaszoritani. 53 43 54
A drog olyan, mint a korabbi nemzedékeknek az alkohol. 55 41 46
Ha legalizalnak a konnyl drogokat, vissza lehetne 46 34 27
szoritani a drogkereskedelmet.

A drogozas része a modern szorakozasnak. 42 41 43

Ha ezt a kérdést az alapjan vizsgaljuk meg, hogy kinek mi a véleménye a fogyasztok
biintethetdségérdl, akkor jelentds kiillonbségeket taldlhatunk. A kérdésben keményebb
allaspontot elfoglalok nagyobb aranyban vélik, hogy a legalizalas novelné a fogyasztast, hogy
felesleges annyi pénzt kolteni az elvondktrakra és a konnyii drogok kiprobalasa utan sincs
visszaut. Ezzel szemben érthetd modon a biintetést ellenzOk inkdbb megértéek, nagyobb
benniik a hajlam a terjesztOk hibaztatasara, és nem utasitjak el hatdrozottan a legalizalast az
illegalis terjesztés visszaszoritasa érdekében. Emellett 6k nagyobb aranyban tdmogatjak azt a
koncepciot, hogy a drog voltaképpen egy kulturalis "termék", amely a mi kulturanktol idegen,
illetve ez nem jatszik mas szerepet, mint a kordbbi nemzedékeknél az alkohol. Az érdekes
szamadatok akkor jonnek, mikor a két konkrét biintetésre vonatkozé kérdést hasonlitjuk
Ossze. Itt akik a kiilonalldé kérdésben a biintetésre voksoltak, azok a szazfoku skalan magas
pontszamot adtak a fogyasztok kemény biintetésére (a kérddivben ez utobbi kérdés hangzott
el elébb). Ugyanakkor, akik szerint nem kell biintetni a fogyasztokat, azokrdl utobb kidertilt,

hogy legalabbis bizonytalanok a biintetéssel kapcsolatban, ha az egy hosszabb kérdéssorban
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van elbljtatva (szazfoku skalan 43 pont). A tdblazat pesszimista (vagy realista) allitdsaval ("a
drogokat mar ugysem lehet visszaszoritani") érdekes moddon egyetértettek azok, akik
egyértelmii allasponton vannak a biintetéssel kapcsolatban. Akik az enyhe vagy feltételes

biintetésre szavaztak, azok valamivel optimistabbak e kérdésben.
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