
SERKENŐ IFJÚSÁG 

A 'TAVALYIÉVNOVEMBERÉBEN V1ZSGÁLATOT,VÉGEZTÜNK} ,hét budapesti táncos szóra-fo 

',",.',i"',',·,~.,:,,.,·,',""·""".' k~Z"Ó" h" e,', lY,., e, n ""a,bbó"',l,',',,,a,"""C,",é"lb,' o",', l",i.',h,. 0,",:', ,gy" " fe"l"m,',, ,e,',',lJ, ·,ük.··"":,','"",a,'.,',',~,'",'",',,.,a, z",o" k,',b,."',,,~.,,','l,~,:t,o, ,g", ,a", to,'", ,:fia, ta",lO,""k, :'",',d.:,:,i,',O •• ,,',.,,:',' lianyzasl, valammt,alkohol- e$drog:f:'qgyasztasl szokasalt. Magyarorszagdh 
a dro,gfogyasztáselterjed.tségének p~csl~sét célzó iviz;~g~latokiszáJ.11os probléJ.11át v~t­
nekfel (Paksi, ,,1997); 'ugyanakkor bizonyost~rület~k'alig-alig feltártak. A,különbö­
ző statisztikák mentén nyert aqatok az 1990~esévek'elejétől a kábítószerpr()blén,ra 
jelentős ll()ve~edé,sét jelzik. Az iSmertté vált kábítószere s bűncselekmények~ v~~­
mint a. vádemelések száma 1992-b~Jlm-egháromszorozódott az előzőévihez ' kép~st 
(Fridli, Pelle és Rácz, 1994); folyamatosan növekszik a lefoglalt illegális kábítósze­
rek rn,~nnyisége (Katona és Talabér, évszállln~Ik\iI),s,hason1óképpenfolyama.tos 
növe~edésjellelllzi, a;zegészségügyben ,megjélénő ,k,~bít,ószerfQgyasztók ,száp1át." .!w 
például' 1996"-ban" 33. %-kal többelljelentkeztek szakorvosi rendelé sen, miIlt.,a 
megel?ző évben (OPNI' 1997}, Gerevich ésBá~skai.(1994'),-~ázi~rvosok körében 
végzett Vizsg~latukban- 1990 és 1992:köiöttszintén' adrogfbgyasztókszámáJl9J< 
növekedését találták. ,Az eredménye~ rámutéltnak.,: hQ?y,ming~"ill~gális kábítós~e~ 
rekethasználók,mind, a pszichoaktívgyógyszen~ketlfogyasztók:száma emelkedett, 
ez utóbbiak kö~é~en ,azonb~ a növek~dés jele~t?~~bb.'l~:lk~p~el~1~tő,h9gy , ezell L 

talán némileg meglepő - vizsgálati eredménri~af:il)'enj~H~~be~slfs~,eljár~sok 
viszonylagos tnegbízhatatlanságát jel~" s elsősorban arraIQ.utat.rá,hogy a' legális 
gyógyszerekkel, visszaélők valósZÍnűbben, kerülnek a háziorvosok látókörébe,mint 
az illegális szereket,fogyasztók. Mint Paksi (l 997) rámutat, mindezek a vizsgálatok 
nemcsak az esetleges és esetlegesen pontatlan adatgyűjtés problematikáját vetik fel, 
de az is kérdéses lehet, hogy milyen mértékben következtethetünk azokból a tényle­
ges drogfogyasztás mértékére. 

A közvetlenül a drogfogyasztást mérő vizsgálatok eredményei szerint a tizenhat 
éves középiskolások mintegy 10 o/o-a próbált már valamilyen illegális szert élete so­
rán (ezt nevezik életprevalencia értéknek), s ugyanakkor ez az érték nem mutatott 
lényeges változást 1992/93, valamint 1995 között (Elekes és Paksi, 1996; Paksi, 
1997). Ezen eredmények mindazonáltal európai viszonylatban meglehetősen meg­
nyugtató képet festenek a magyarországi droghelyzetről (összehason1ításk~ppen 
HibbeI és munkatársai, 1997). 

Á fönti vizsgálatok közötti összeférhetetlenség feloldása egyelőre várat magára. 
Jelen pillanatban, az aktuális statisztikai adatgyűjtési eljárások megbízhatatlanságá­
ból fakadóan nem tudjuk bizonyosan megválaszolni a kérdést, vajon valós növeke­
déstjeleznek-e ezek a számok, avagy a rendőrség és a határőrség növekvő aktivitá­
sát (vö. a lefoglalt drogok mennyisége), veszélyesebb szerhasználatot (a droggal 

l A vizsgálat a Budapesti Szociális Forrásközpont koordinációjában folyt, a Gyennek- és Ifjúsági Alap támo­
gatásával. Köszönettel tartozom Sajgál Rózsa, Gasztonyi Géza és Tagányi Szabolcs segítségéért. Az iroda­
lom felkutatásában Kiss Zsuzsanna volt segítségemre. 
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kapcsolatos ,elhalálozás ), ,vagy az eg~szégügy nagyobhbefogadókészségét, az újón~ 
nan megszületŐdrogambulanciákvonzerejét,·a toleránsabb (?)drogpolitika réyén 
valószínübb kezelésbe kerülést. A lehetséges torzító faktorok száma még sorolható, 
ehelyett azonban csak egy különös színfoltot jelentő tényezőt említen~k;nevezete­
sen, hogy az elmúlt néhány évben (1993 óta), a büntetőeljárás alternatívájaként 
kezelésbe kerülő-többnyire cannabis típusú .szereket fogyasztó ,;-7 személyek saj á.tos 
torz1~~,~ra adh~tna}( lte~etősé~e~,all1eIlll~iben az.egészsé~gyi~tat~s~~ban je1eA­
nek~~~.Elég, ,h~ ~rrq.~ondol~n~,;,. h~8Y ö~tö~b~Y1reeg~~~enIll~sf~jt~ I?opul~9~9t 
képvi~~!p-ek" IIlin~!~Zc tÖIW~~t.fef~l~sb~.:o~ulók,h~szell épp~gyl~p-etnelc káqít~S.:Z~f­
keresw~g?k' (báI~z~\ri1fá~b),. ~nt.el?szörikipróbáló~; v~w"ideá1is" ,esetben való-

ban ~Ygff~~gre.~,~orrtlo,!a~qt!<ffvf~~~Sztók. .•......... , ,' ........•... ,,'. ,.................. ............: .,.' >l! .•.• 

Vis~Plt~nrea.z is5ol~i!popul~<iók?nrégzett vi~s~álatokf(l~! !~zenere~Ill~nyek I~~~­
bízhat6sága tekintetében sokkaI .. megnyugtat?bb a~elyz~t~~lvalós,ál1apot. ~zonb,al1 
értel~l11szerüe~ lényegesendpierenciáltabb, mintanrit a· f()l1ti:';~ll!Vey": típusú kllta­
tások jeleznek.: ~zek ai. vizsgá1atokugyaniske-veset~~lnélk el., az egy~~.,rizik99.s()­
portl1ak, teki~t~ető. po,pulá~ió~dr?,gfo?yas~óBzokás~irÓl.. AJ jlyenj~llegű fel~éi:é­
sek t~~jességgel,; lli~yoz~ak~.n,i(lgyélr.~t~tási ~alet~~r,~l, •• ,az • egye~el1kivételt 'I?:,ét;z 
etnográfiru. 'és' iúterjÍt módszerrel.' végzett utcai szublillhúra .vizsgálataijel~pM~ 
(Rácz, 1 ~~9; R4~zA~Noyer; ~19?5),a1l1e~y~k~~onb{lna ~ód~terjell~géből fakadÓan 

a dro~ogya.s~~.~~fterje~~~.~g~~~,~?ess!é~ére~~em .~~lm~salc, ...•..• : ••.• :.' .... , .'. i .. ·.... .... t ,Ji' 

Jele~ ..• Vizsgál(lt· cél!~,·.·~p~e~ ...• a.'l(llt~tasi :ir~~y~ak;(l •• ~oy~~?yit~le •• y?lt, ...•. ~o~.·egy ,eqdi~ 
nem . vi,zs~ált,pizo~yos.ll1é,tté~~ep~~ztil(üsan .l<~~elt" .d~.,legal,~pbis·. talá1~atá~?~"l 
övezett csoport kábí!9~zerf0gyasZt.6s~91<As~tl11~rj~fel, 1,l~yez~teseIl a t~~()s. sz91:"­
kozóhelyeket látogCltófiatal0i< ~lö~?özŐ~ dr~8?I(I(alvruókapcsolatát. \,iz~gálatuilf ~ 
ban a .. 111ódszertaHiJ~hetŐs~8~kgJyéjzetét válas?tott~, Igy~{lf saj~t környezetük1Jen, 
a disc9i<ban kerestü}( lllegacélpopulá,ciót, mégis a kérdőíyes ll1Qdszert választoripk 
eszközül az inkább kValitatív adatokat felmutató résztvevő inegfigyelésset2 sZ:YIll­
ben. 

A vizsgálatbem:utatása előtt érdemes egy gondolat erejéigJoglalkozniazZ(il a kér­
déssel,·. hogy milyen kép élh~ta kö~éleroénybell vizsgálatunk tárgyáról' A)nécliák 
által. sug~lt~ép ~gy tűni]s:;:Ina ,máraxióma-szerjíeIl' i<apcsoJja össze. adiscót~ első:­
sorban a Jlouse, vagy tecpnozenét isjátszó. helyeketa.drogfogyasztással .. CsuPán a 
lvJagyar HírlaP9tátt~kiIltv~,.egyértehllű. üzenetetsugallnak az .. olyan.CÍmek,' mint.a 
"Kábítós .diszk:ó"(J\1agyar Hírlap, 1996. július ~8.pó.l ~.), .• ,~Száz fiatalból egywo:­
gos lesz. Van:-evíz aIllosdóban"~(MagyarHírlap, l 996,.július2. p.5.), vagy ;,Disz­
kó és drog" (Magyar Hírlap, 1997. méijus 29 .. Melléklet).Báregyértelmü következ­
tetések·levonásához ·érdemes.lenne . a' témát. behatóbbaíl tanulmányozni .. (s '. tudomá­
som szerint erre törtélltekjs· kísérletek, például Oprics .ésPaksi jelen számban írt 
cikkét),általánosságbanmégisfelvethető -8 külföldi vizsgálatok sziIltén ezt· tá­
masztják alá (Korf, Blanken és Nabben, 1991) -, hogy a médiák nyomására a köz­
vélemény hajlamos a discók és a drogfogyasztás összekapcsolására, illetve a kábító­
szerhasználat kialakulásában a discók felelőségének megállapítására. Jelen felmérés 

2 A résztvevő megflgyelés az etnográfia, ilIetve a kulturális antropolÓgia sajátosktifatási inód~zete,i melynek 
során a kutató részt vesz a vizsgált populáció (kultúra, szubkultúra) élétéheri, s á csoportmegfig'yelfvisel­
kedéséből vonja le következtetéseit. A party.,szubkultúra vizsgálatában örVendetes. kezdeményezésFejér.Ba­
lázs ilyen irányú kutatása (Fejér, 1997). 
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célja többek között annak vizsgálata volt, hogy mennyiben torzításnak, bűnbakk~p­
zésnek, s mennyiben a valós helyzetnek tudható be ezen kép kialakulása. 

A vizsgálat 

Budapest táncos szórakozóhelyeit áttekintve,· négyféletípusttudtunkazonosítani' 

(l )Ai:~lső' ~a!~9óri~ba azok a . 4~~()ll1ányo~.é~el,Hmb:~m. veti,~iscqk. keiülhettl~~, 
amelYT~,többll)'Ír~ a c~n~[1-l~tól~éll)il~gt~yole9p!~s:9~.;4~j9~.m~g~9z~lít~~tŐ. hel~~J1 
tal~h,~~,ó~.~ta1~PCill.ke~4dyszínell.eWid~j~1~9~erem~~~~ks~ór~ozA~i l~~~tős~~et 
a hagyományos pop-zenét, illetve techno,.~?~.§~':,~fid?:.~~Xt stb:.z~néket kedvel()~:­
nek.. §4~k a. ~t?lyekezef1lél ,töpl? ember, befoga<l~~éÍr~ H~R~se~,siintekizárólag ]iét­
végéIl.(péntek~s s~()mpatest.y). tart~llak. nYitv(l,sIIlill<i:(lb~lépő, IIlind az. italár~ 
tekintet~ben .bol"s{)~ árakkal jelle111ezh~tő~. .' .' ....•••...• ", ... , •.. • 
(2) 1\.'. m~sodik .kawgóriáb(l}\~úgyn.~vezett part)!k.~~fiU,tKk, amely rendezvenyekin:­
kábbs~eryezőhöz~mint!lelyhK~ ~ötötte~. A hely~zín t9qbilyirea centI1lU'l~ kizáróla? ' 
úgyneyezettpartr-~~né~et ,(~o,llse, ,acid. ,~tb: ).J~~s~J1~: A: reIl4e~ény~~et általáq~n 
hétv~~ére szervezik,. sm~,ntegy 309- ~ OOOelllbert : VQJ1zaIlakegy-egyeste~ az. árak 
átlagpsc,tk. " ... , " '" ..' .,; .• c ,'.' , .. ' '.. ....•. " ,. :. . ... 
(3) A harmadik. típusb~91raIl.~isebb· ~{l(bp~tS~l"CJltu~'~l11elyek.a hét .. lllinden 
napjáJ1,,~yitva. tartap%1"~'" ~ö1Jl>ek ,l<~ZRtt ,7P~~#~~ .~ipi~r~CJ#~i,l~he~ps~g, mellett -
tánc()lás~}ehetős~~~t is. bizt;osít~n~. ,E~~kep:.a.1:i~I~e~:.n ~ ,~~Il~~z a~ott napi. Pf?p:­
ramt~1:fP99' . A klu~()k.lJ~fog~c1~,~L,~~p~c~~~.~~41r.~.1~?:~1l: ~ény~~~~~n kis~bb, . mint .~z 
előző.t,íp~s()ké; az át",ak xáltp:l(>k~p~l~p{5t,t9b~eyireIléw ~:le<inel<~i ..' . 
(4) yé~~zetül a.Ilegyedii< k~te~priát:aro,~a kiZfÍr?1a,g,h.?use, y~gx.clC)d zenétjatsi;ó, 
több. eZ9rember .befóg~dásánlképes~~lyek '~~J?~tt~f' .. a11Í~lyek töbpnyire hangársze­
fŰ épületekb~n, a centrumtQI távol, vagx ,a Budapest környéki faIVak~, városok hatá-
rában találhatók. . 

Avizs~álat terepéülhét'- a fenti 1eírásoknak megfel~lő-,s az első három típus 
valamelyikébe. besorolh(itó'llelyszínt· választottunk, melyek, előzetes' tájékozódásunk 
alapj árt a budapestifiata1~kkö:ébeIljól;ism~rt,szám()Iltartott heIyek~ programjukat 
rendszeresen közlik' afiatalokáltálolvasott pro~ramajárilók (pesti Est, • Pesti Műsor) 
is. A' negyedik típusba' sorolhatószórakozóhelyekegyikébense~ járultak. hozzá az 
adatfelvételhez a szerv~zők. . Mindazonáltal ezen típus, illetve'· a tradicionalistanc­
hazak éS.etno tarlcklúbokkivételévellényegébeii lefedtük a budapesti fiatalok szá-
mára táncos szórakózási lehetőséget nyújtó' helyek körét.·.. ...• .' 

Az adatfelvétel a hét helyszínen3 összesen 17 alkalommal történt az alábbi meg:.. 
oszlásban.Minden '.' helyszínen több "kérdezőbiZt:os" dolgozott, akik . pontos' '.instruk­
cióvalláttákel a kitöltőket és felügyelték alehetőség szerintihlánytalankitöln~st. 4 

3 Két-két disc()ban, és partyn,yalamint két kisebb~segylJ.agyobb (150-200, illetve körülbelül 700 ember 
befogadására képes )~lll)ban jártunk .' 

4 Az össZesen ,kitöltött 422 kérdőívből 41 (9;7 %) nem 'biZonyult használhatónak, majd a feldolgozás során 
további nyolc kérdőívet ki kellett hagynunkfeldolgozásból ajelentős hiányosságokmiatt. 
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Az atbtfelvétel alakulása helyszín és nap szerint 

l-bI törtériaz disro 
ad8tteiVétel 

A discó~ látogatók szöciodemográfiaij ellemzői 
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A meg~éJ~~zette~~ö~~1 Js~tl1~n1a~~,vOlt{~rfi,,~A,átla1PRS;~I~%91'·2p,§ jév ~6~t.·A 
többség 17 és 24 év közötti (82,6 %) budapesti lakos. ~ielspdleg~~eJ?t~nulók\il1~t­
ve munkában állók aránya kettő az egyhez, s mindössze öt százalék a semmilyen 
elfoglaltsággal nem rendelkezők aránya. A tanulók ~ntegy fele-f~!eaI"ányball jáT,. 
nak felső-, illetve középfokú oktatási' intézménybe. . 

A többség,( 51,2~) §~I(}~el~to:váQbiJ 6,fl,% :val~m~lyik" szglé)vel. él közös ház­
tartásb~l~.Mint~gy,tf:lTt~?: százalék, e&ye~iil. '. xa~iP~rtllerével ~l,együ,tt A szülők 
többség~, Jgy az apá]( 4 7" l,a~ aIlxéÍk. 3 9J,.o/o-a,ért~l111iségi;JQgI~11(Qzású. A megkér­
dezett~k19,'7 %:-(i(a. ::m~g tan,ulók26,l o/o-:a) nyi1at1q)zottű~"hogy nincs állandó 
bevétele:,.A mll~~ball,áJlq~ t(jbb,mint k,étha~a4a~OT 1QQQQfor:illt,.(ilanulók több,. 
sége 2qOOO forinta!atti j()veqelem~el: ,rende1ke~ .• Az: ,~~~whelyszínek között .lé­
nyeges különbség a fönti szemp()ntol<..~apján nemmutatk,i::p;()tt. ' 

Dohányzás 

A megk,ér4ezett~ktöbb nliiftf~le napidoh*llYo.~ (?7,6]~), sm.i~~össze 9,1%)e­
lezte,hogymég'~qhanem gyújt()ttrá.A~e~~ő él~t:k0r(~rtyee,~~att,azt.az életéret, 
anlikorayalaha ~(lsZllálókleg~ább feletú1 van af elsöpróbá1k()~sol1)14 év. A lá­
nyok a fitíknál átlagosan közel egy évvel később kezdenek dohányozni. A valaha' 
dohányzók, 92,6o/o-a legkésőbb t8.éves korái~ elszívtaaz.~l~(), cigarettát., Az. elmú1t 
hónapban.;.dohányzók.átlagosa]} llgyan;;tbban az életkorban gyújtanak rá először, 
mintakil< $tnális~n nem dohányoznak. ' 

Az ac;l~tfelv~te~tIp.egeH~f;ő 30 '.' n~J>ba.n . ~8,6. % dohányzott. Millt~gy. negyedük öt 
szálnálk,eve~e9b,·37o/o-~pt:;~i~5,.15<szál cigarettMszív.elnap~nta. Tíz százalék a 
napi e!o/<qq~of:Iláltöbqetszíyól<:arápY(l' ........., ' ........ , \ ..... ,., 

Az elm@t,hóJlapbqIl.dqhányzókyaIószínííbben l}eriiltelcki, aparty-., y~gy klub lá-
togatók~ )nint;~ i~agyom~nyos ,.<iiscókba járqk kö@~ a.doháflyzás m~.q~kében .~on-
ban nen1nlUt~tl(Ozptt.külÖnb~ég, . . 
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Alkohol 

Mindösszen~gys,~~fIléli~líto!t~,llQgy,s,qlía 'n~Ifi' fögyasztöttmég alkohoIt"s 
továbpi 1(j,6 %,·~Q~ar'elwlijlll?nap~~Jl~ell1ivot1. Összesen 39-en (10,5 %) nem 
vo1ta}(;mégrészegek::Ana~.tiendsz,er~~.~égűap(Qho1f()~asztókaJ:'ánya.2,lefo,. ah~~i 
többsz?r. i,vóké 18,2 %. Mind} klv.lJokp~, m.ind a'discóban 'gy3koribhy?lta~(el-
mú1t~anJ1inCllflpalatttQrtFllt:~11<9P,Q!1()gyfl~~*S,l11Í~t~.p~I!Yk9n. .. ' 

Az,.eIső alkoholfogyas~ás' időpo1(tjá';át1ago~an 13;7!év, mind'a valaha, mind~z 
elin@~'~9nappanjvók~~zRtt;,,:14 é~~~,tKQJTarmegké~dezettek 61 o/o-a, 16 évesen 
90 ~ltp<:túl vo~t;már az' el~? poh~ amohölo~. Alá9-~Qkátlagg~fW-közel egy évvFI 
késő?R O~,2 ~~~Sfll) iszn~e1pször'1l1~f~ ~fi~. .é.

i 

Aya,1~haalko~öltfogya~~?k 31,9~<f,ajelette, el~fordult már, hogy Htas~ V~Z~- . 

tett,k?~lükmi~~en ötödiFsz~mé~yn~I,~~an. Szintén közel egyharmadval16tta 
be, 1!Qgy;~g()qQttIl1~r yal~IY~1:1p~QlJ!~mé:Íj~~Ic.Ql1()lfogy~~~áslJ~1 kif()lyóla~ ..... '.' ...• 

A valaha ivók mintegy harmada alkalmanként nem iszik tÖbhet egy üvég sömek 
megfelelő alkoholmennyisé~n~I'IllÍgmi~tegy 15 ~o. azok a~ánya, akik. e~-egy alk~­
lommaI hat üveg sörnél; 'vagyhárom,'deciliter- töménYJalköhólnál.JtIagosan tobbet 

fogyél.SY~~ak:" :Ne~i.;I1legl~pő,., hoW Ti1,}d:,.~9Y,~~bb~l}~yó~'Il1ind az ~~~lll1anként 
nagyo~9111~nh~i'~~gíi.alk~h?lt!fogyas~9kfy~1ó'~zíJ:lűb~en~j~leztekpróbféinákat' alko-
holf?W~sztás~b~fIdfolyó1ag~ '. . . .' , . .' . 

Marihain~lli~sis;:' ; 

A .mejkérd~~~tt~kköie~~~~~ar~él~a:(94~?~~~';(qg)rásii6~t .. valatniko.i'élete .• ·sprán 
hasist',,:agy marihllál1~t; .• ~l~m?~l),:~as~n,~ló,aip~to/.;é~; a kl!lbl~to~atókköiül keJ:iiIt 
ki, allplis.··.szinte·.p1inu,eflKis#r()t1IIfár marihll.ánát,'m.íga· discólJajárók .közü~···ez 
"csak"1~in4en hélrllladik.s~~nlélP:'ő~~"ol!· elll1?~~hatÓ.Ay~léili~fo~asztók78, l··.~;' 
a, a t~ljeslllillta:vfd;~"~I:tö9b,nri~t;~ .. fele, {az~h~~lt h~rfuincn~P?anisfogyasz­
tort maiihuánát. A ~e~ké~4~~ettek~eljesköréb,en •. I11i~.d:n. tizedik 'személy Iiapifo-
gyasztónak számít, stbvábbi'15,5 ;%hetit0bbszöri:h~sználó; I 

A legtöbben tizenhat évesen probálkoztak először marihuánával, s 17 éves korra a 
valaha kipróbálók 59 o/o-a, 21 évesen 91,7 o/o-a túl/volt az első kísérleten: . Afiúk 
meginfc,sak ~özel ~gyé"Yyl k9fáb~anpr6bálJ(~znal<, n3in~ a lfÍI1yok. 

A v~la~a h~s#~l()k űi~~YOl~6!t9pb~~,~~(77 ;7%)ka~ta,~~ndőssze.: 12,% vásá­
rolta az. első. m~ifnl~ás,'~ika,t~tt~t ".A:i:.'. ~lsökipr9btílásd?ntő~~bru:át9kllál/ismer?;. 
söknél,s csak II1Ínr~gy .J:IlÍIlp.éIl 'ti~edik esetben discóban, vagy'egyeb" szórakozó he"' 

lyentört~nt. . .... .... ....•... ....... .., ...• ..... '.'" .......• ; .... , .. , .... . 
A k~söbbi ,!o~~~~ás istiílpypmórészt blli'áti ~örbenJel1em~ő (82,5%), saz el;. 

sődlegesforrást is 'ábarátok képezik. 1elent?s~ozzáférésilehetős,égetbizto~ítanak 
azonbéllla discók is (18,3 %)~ 111Íg adea!erek~z~repeabeszeizé~deI?ntetében élha­
nyagolhatomiktííi1ik (3,f'% ).Ai elm:ütll?~~ll?ban hélszIláló~kilencs~zaléka jelez­
te, hogyelsődlegesenpattnérével,' 3 ,2% pedig:,e%Y~~mSzí~!a le~s4veseb?en. 

Az el~últ hóeflI>l.l.aIl.f~gy~~ttó~ köz~l.~~a~éllw~·á1do~·pé~a~ogra~·.s össze;. 
sen 50' •. ~~lJl< ..• ln(lXÍrnUp1havi ez7r.· f9fintot·· s~~Iltel'~élfihll~a vás~lásra.Minden 
huszadik 'sieniély 5;.15006, forirttof;fstbvábbi 5~5 % 15000forintnáf többet áldoz 
havonta a drogra. Ők elsősorban a gyakoribb, napi töb'bszöt1 ÍlasmáIók'kőzülkefill-
nek ki. ~ 
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A valaha fogyasztók 41,o/,o-aült valaha volán mögé marihuána fogyasztása után, s 
közel 40 o/o-uk·c- elsősorban agyakrabbanszívók, a napi többszöri használók, illetve 
a havi nagyobb pénzmennyiséget kiadók - teszi ezt . gyakran. 

Egyéb. drogok 

Bármilyen drogróllegyenisszó, az első számú hozzájp.tásiJehetőséget, csakúgy, 
mint a hasis és a marihuána esetében, a barátok,; ismerősökjelentik:A kodeintés\.a 
szerves oldószereket nem számítva a második legjelentősebb helyszín, ahol a vála­
szolóknak drogot ajánlottak, (ga,~iscQ,jl~~tveaz egyéb.s;zÓfal<ozóhelye]c A szery~s 
oldószerek esetében az utca a kodein tekintetében a megkérdezettek otthona játszik 
még jelentősebb. szerepet. Az ,adott kábít~~zerfajtájától' függöen, ·a·yálaszolók \há­
rom-nyolc· százalékajelezte, hogyaziskolában ajánlottáknekia drogot. 

Az egyéb drogokat valaha, az elnítlt három há'JaflxIn és az elmúlt 30 fIl1[iXrn 
.. , használókl1l"án).a '. ..... •..• 

,soha . valaha valaha '.' l~mJt elmJlt 
nem' h8szná1t haSZháIt· i' három 30 narf)an 

'% 'i' ,használt inftavéoása1l'" össZeseri:~ncP:ai '; "' 

260. 

kokain 79,4 .' 3,.2 20, 6 11,0 ' ~6 
'íIjf. 

134 exlciSy. ii,1 .'. 

LSD 32 37.8 206 158 
, 

818 29 182 ,88 59 

heroin. 2:9 12,1 6,1 40" 

898 13 1Q2 3.8" ' 2,.7 
.... 

ko:fein " 1"'.944 .. ' QS S6 ...• I.·.·· ·'2,9 '. 13 

ragasZtó, SliPJ 94,1 QO 
.'. I!····· .... 

q9. ao QO , 
" 

A valah~ bálTI}ilyenillegáljs szertkipróbálókaránya(j8,6%-a,. s!cözülük miIlden 
negyedik személy csak marihuánát használ. Mint az a Jönti táblázatból kitűnik, az 
egyéb drogok közül a legnépszerűbbnek az amfetamin mútatkozott, a válaszolók 
több, mint 40 %-a használta valaha ezt a szert. Közel hasonló számú fiatal próbál­
kozott már LSD-vel, míg valamivel kevesebben extasyval és kokainnal. A valami­
lyen opiátszármazékot kipróbálók aránya 18,2 %, míg a szerves oldószerrel valami­
vel kevesebben próbálkoztak. Az elmúlt 30 napi fogyasztást tekintve a sorrend vál­
tozatlan. 

Az első használat mindegyik szer esetében 13.;.14 évkörill következik be a legko­
rábban, s 18 éves korra a valaha kipróbálók több, mint fele túl vrulaz 'első hasz­
nálaton. 21~ 22 'éves' kor fölöttffiár kicsi akipróbáJás valósZíriűsége,a ll1ák, a kodein 
és a szerves oldószerek e$~tébeh.erre nemis volt példa. 
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A napi használat elenyésző, egyedül az amfetaminesetében éri el az egy százalé­
kot,sviszonylagrifkaa'heti többszöri használat is~ az :amfetamin esetében 11,8%, 
az extasy és az LSD; tekintetében6,2%. 

A partykat látogatók között lényegesen valósZÍnűbb volt bármely drog használata, 
mint a discóba járók körében, s az egyes opiátszármazékok, a kokain, valamint 'a 
szervesoldószerek kivételével szintén valósZÍnűbb volt a kipróbálás ténye, mint a 
klubokban. Ugyancsak . nagyobb . arányú' volt a legalább' egyszeri kipróbálás a klu-
bokban;.mint a hagyományos discókban. ' 

Az egyes dróg9k fogyasztása kÖiöttikapcs,olat 

Mind az alkohol,' mind·a madhuána vagy hasis tekintetében;'az elmúlt30 napban 
való használat valósZÍnűbben járt együtt az/aktuális dohányzassal, . miht annak hiá­
nyával. Nem mutatkozott ugyanakkor ilyen jellegű kapcsolat az ivás és a marihuá­
nafogyasztás között. 

Szint~11.~~()ro~.()s§~~m.gg~~J.!111t~tl<QzQ1t •. q~~~9.ll9l~ggxasz;t:~s§s,.azegyéb .drogOk 
használata között,:'a k~pcsolat . azonban fordított. Ígyminq az amfetamin, mind az 
LSD,.Si valamivel.kise?b .,mértékben az e~asy, valamint af opiátok tekintetében is 

valós~~űbbh~~:ijá~~t8~j,~l~~~~ttl.~~ •.. ~·.·.~~~T-~I{.'n~~::~Y~~~~O~~H,~z ... ie,li~~t 39 ~el? 
soráIl;;A. mari~ll<'malh~sis '. es~~ében 'viszont, ismételt~1J~gyJ11ást. er?~~t?l}~tás jelent~ 
kezett;dgy azel1ll1Ílth6l}apban szívókvalóSZÍnűbbenh~sználtakamfet~mint, LSD~t, 
extasyt,v~gy ,opi,áto~ .is~.Il1i~t;(lIlemszív?~, ~all1f~~f1Il1iIl""~~.~S]), .~~extasy és.~ 
Ofliát?~ tekintet~ljFIibáimelyik diog aktuális' használata valószínűb~{m járt együtt 
egy másik haszháÚltával.is,. mint annak hiányávaL . 

Mi1)dezek: az ~redményekmegl~he~ősenpolitoxiko11l~ képétfesten~.Úgy tŰlli~, 
egyedQI az alkohol és az illegális drogokpárhuzamosfogya.szt~,~a ~isebb mértékű, a 
statisztikai szamítások'azonbanitt· is·· csalókák. Valójában az extasy-, illetveamfe­
tamin~asználókmintegyh~l1lladánál- saját bevallásükszerint - előfordul a stimu­
láns és. az alkoh?lkombinácipja5

. 

Különösen meglepő;hogy az olyan, .. alapvetően . eltérő személyisegszerkezetet 
implilqiló s~erek, 'l1li~t: az opiátok, illetve ,~z?lkohorvagy,l,a mary~H:~aegyáltaléÍJ1 
nem iártákki haszná1::ltuk jdentősátfedését. A jelens~g hátteréb~J:l.felt~1}etőleg az 
áll, hogy amegkérdezettektöbbségénél (még?) nem alakult ki a drogpreferencia6,s 
a lehető legtöb? s~er~el való kísérlete,zés'dominál. ~ztaz elképzelést ~rősíti az. az 
eredIIién~' is, .h()gy. az . opiáttalkísérletezŐk többsége valóban kíséfIetező, mindössze 
két személy jelzett naPi hasZnálatot. 

5 Kombináció alatt jtt a kétszer egyidej~ használatátértjük, s nem amimikét sZ,errel való, de különbözö, al-
kalmakkorvaló kísérletezést~ ". . '. 

6 A drogprefereJ;lcia kifeje~~~iazt:a jeleJJB~getjel~li, nliszeript ~ dr~gf'ogy~ztók többségejbizoIlyos foktí, vagy 
esetlegesen kizáró jellegű preferenciátIUutat .~gyeskábítós?erek ir~Y.á,b~ 111ásidrog~kkal ~zetnben .. A 
választás hátterében elsősorban személyiségj~llemzök, ílletveezzel összefiiggésbenidegélettani háttérjellem­
zők feltételezhetők. A preferált drog kizárólagos fogyasztásának kialakulását azonban többnyire értelemsze­
rűen a drogok széles spektrumával való kísérletezés előZi meg. 
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A szerrogyasztás és ét discó kapcsolata 

Mint láttuk, a bátátok után· a legtöbb szer ·esetében ~l discó ·a·leggyakoribb hely~ 
szín, ahol drogotkínálnak a fiatruokIíak.Nem zárhatjuk kian~ak lehetőségét sem, 
hogya:z:itt drogot ajánlók jelentős része szintén az ismeretségi körből kerül· ki, 's az 
egyéb adatok is arnl engednek következtetni~ hogy a drogok terjesztése inkább az 
infornlá).is hálókon, . mlnt a hagyomáriyos'ertelemben vett ·dealer kapcsolatokon·· ke::. 
reszt~í1történik.' A· megkérdezettek 'egyharmada jelezte, hogy ismer néhány olyan 
embert,akitőldrogot;tud/tudna yásárolni; 

Kétségtelen azonban,hogyafogyasztás. helyszíne döntőertadiscó; Míg az elmult 
hónapban dohányzók harmada, s az alkoholfogyasztók felejele:zte, hogy elsősorban 
vagylci~rólagosana'discóbanteszi ezt, addig az extasyésaz anlÍetaminesetébena 
válaszólqk hárcúl1negyedénél volt ez így. AZ utóbbi szerek esetében csak minden 
hetedil<, .. tizedik. személy nyilatkozott úgy" hogy a helyszíntől teljesen . függetlenül 
használja a drogot:Ezzel szembeIiaz elmúlt 30 napbanmarihuánátfogyasztók fele, 
helyszíntől függetlenül, mindenhol egyforma valószínűséggel szív. Úgy tiíniktehát, 
hogy az amfetamin-származékok tekintetében használatos "discó-drog" kifejezés 
megjelenésének hátterében valós jelenség áll. 

Öss~ef9g1al~s 

Bár jelériösszefogIalóban csakreszleteibeIl közöltük a vizsgálat eredményeit, 
ezekaz~datokis 'elegendő~ ahhoz,hogy megállapítsuK, nem teljesen alaptalan az a 
közvéleqrényben -elsősorban a médiák hatására - kialakult kép, miszerint a táncos 
szórakozóhelyekés a drogfogyasztás között szoros a kapcsölat. 

A valaha illegálisszereket kipróhálók aránya az egyes helySzínek szerint 
.. 

ValaharnarihUánátlhasist fogyasztók 
aránya, , 

Valahca i)legáHs szere ket fogyasztó k 
arány~ . (l11arihüána) 

Valabcal:@,~rm.ilyEPP illegálisszert 
fogyasztókaránya 

, . 

Discó 

33;10. % 

28;60 % 

40,90 % 

Klub Party 

... 

81,70 % .. 93,30% 

. 

53,00% 81;70 % . . 

81,70 % 95,20 % 
. 

Összesen 

'i 

64,90 % .. 

50,90 % 
. . 

68,60% 

EIgonqoll\oq~atÓ té'J;ly,h()gyamegkérdezettek 40-95 o/o-ahasználtmár}ala111i­
lyen illegáJis drpgot életéb~n. Kruönösen megfontolandó, hogyeg)l' pusztán néh~ny 
éwel fiatalabb korosztály (16 évesek) körében végzett vizsgálat eredményei szerint 
a Budap~sten laj(ók .12, l o/o-a f0g)'~sztott életélJen valamilyen illegális. szert (Elekes 
és Pak~i, 1995), s a bud~p'e~tiiskolákb~járók egyetlen szer ~ekintetében sem mutat­
tak nyolc s~éÍ:lal~kn,álm(lgasabb .. életPJ:evalencia (valaha kipróbáló) . értéket. (P~si 
Borbála szóbeli közlése). Csak összehasorilításképp, az általunk vizsgált mintában a 
mariImánafogyasztás 8,7-szer, a heroin kipróbálása 15,1-szer, a kokáin és az amfe­
tamin haszl1álatapedig 34,3-szer, illetve 40,5-szer gyakoribb, mint ~ 16 éves isko­
lás populációban. 
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Nem egyértelmű a kép azonban az al}(qhQJfogyqsztást~kintetéQen~:B~~,az el:rl1lílt 
hónapban ivók aránya jelen mintában lényegesen magasabb, mint a tizenhat évesek 
között (Elekes .. és. Paksi,·.·l Q96};;shasQ:nlóképp (részegek· is ,s,okkal tÖQb~n vqHak, 
könnyen lehet; ·.hogy: ezelcért.M.~r~qm#lyek:értfl:z .. életkQri:kü19nl>ség~:k;'te4etQk Jel~­
lősséi A fogyasztás gyakoris4gát tekilltvellgyapisazt é;l:ZielgQn<iolk()ztat()erePm~Ayt 
kapjuk,' • hogy ~míg~másvizsgálatP~·a~apj~Itia.fO,és.29~y:;kqzöttiekctöbb/min,t 5Qi~~ 
napLalkoholfogyasztóMagyarprs:z;ágpn,,(KoIJP ,~s Skrabski" .199?);.adcliga.·· dis~()pa 
járó;hqsonló koní· személyelc,),<.ö:z;ött i'eZ', a:z\9;f~Y ·Gs~.2 ,~~<Xh s a. lleti jyqk. ar~ya 
sem éri el a 25 %-01. Bármintánkkicsinység~,;meSszel11enőkövetke~~tések ley?pái" 
sáho~! nem ad alapot, . JIlégiS,úgyJj].11*?~hogy;~r:el<re'á9iós c,lrogha,SZnálat.az· ~l1t~Il.:lifi-
káltaJkoholfogyasztás,ellen h9-that., , ,j,;' . .. .. ,.. ....... . .• i: .I.J' 

Megfontolandó, Ugyapa1d<()f;·s.ai idi;ff~renciálásiszql<ségességér~ . int minket .. ~:Z; a 
megfi,gyelés, hogy·.az. egyes szórakQzóh~ly.;t!:pusok iközött.aJapyetőkülönbs~ge~:;mu­
tatkpz11pk,i mind .a:fogyasztQtt •• sze1;ekjeJlegének,fIllind, ahasZnálat.iIltep.z:itásánélJ<·Je:­
kintetében ... Hangsúlybeli eltol()qá,sok méga,z. egyfQfIllatíp"Usba sorolt helYek kö~()~ 
is jelentkeztek: 

Kitekintés 

Kétségtelen, hogy jelen vizsgálat semmilyen tekintetben nem tekip;1ktt2: n~pr~~~Il­
tatív felmérésnek, jellegéből fakadóan nem· is' lehet az. Ennek ellenére 'lehetőséget 
nytÍjtjJ.éJ)<ÍIlY, •• aH1agyarors:zágiihelyzetet,jellemhŐ!l<öye~~~eNs leyopásárél· . 

Gerevi Qh • (: l 994} Jelveti; 'Aogy ,~L ,mélg)':flT()f~:z~~4r,Qg~eJyzet.kettP.s,l<ép~t .. lJ1lJtat: 
egysze:rre,jelleIl1z:iazlÍWevezett ,;~z~eg~ny clfOgozás:'t~ácskaiés gt;u:.eyipp, .1~94), 
azaz az elsősorban aZiala.psoJ1Y il1Íréls~rájú yi9ékeketjell~lnzől?eIlzQc.liazepiIl .. , 
barbiturát- és szerves oldószer haszriálata, valamint a westernizáció, vagyis a nyu­
gati típusú drogfogyasztási.tendenciák néhány éves,fáziskésésse1 történő megjelené­
se. ~. t~kintetben~gy tűnik~~kép differe~piáltabb;··.J elen . adatok tükrében feltételez .. 
hető,llqgy a nyugati típusú Iejlőg~sn1agajs",kettős tenciellciát takar,~Ma.gy~Qr­
szágot jelen pillélIlatban e~sz~rrejelle~zi aziopiáttípuslÍ .. szerekh.as?nMa~4n*i~Ö­
vekedése, ~ amely, tend~l1ciaArlIerikában ésN~gat -Európában k9zelhílsz évvel.~~~~ 
lőtt zajlote, s jelen pillanatban inkább ellenkezŐ .elRj~WtoIY~1Il~t~.~.r,~~agrr~1~,~, 
vagy.3J\ár . a l •. heroinfo~a.sz.tás •. csök1<ell~se; ,~ . fogyasztóI( életk0~á1J~. n?ye~e~~.se 
figyelhető meg (például Kozel és Adams, 1986; Pe,:y~Jer,qre,en~s.JVI,e~de,l~r9t~, 
1988.~"Sandwijk,CQhen és Musterd, 19Q,l; Gfroerer és'Brodsk)T, 1~92rEgy h91l~~~ 
discó4átogatókkörében végzett felmérés példáu1(Korf,' Nabbenés 8chreuders, 
1995)haspnlq nUlltán, épIJen. fele~yi. he,r9il1~as~álót. jel~z . (val(l~ah.~~Zn~lók), 
mint jelen viz~gála!- Ezzell?árllllVlIllos'W ~i ~s~chostimUlánsok (ru11f~t~1111.~~,. e,xt,asy, 
koka~n) ~áSZIlálélta te~intetében Clll1agyélr()rszágitendenciák - kisebb~ltérésekkel -

a nyugatifejlődésmene,ttelaz011os*., .. .;./', .'....... '.' ...••. ',. . ...<: 
Jelen. Illegfigyelése~ a discóYéll1:<~pcsolf1~Péllwzott. cirogok tekintetében héls(jhló 

adatokat jelf!znek, nrint .. a. Jl)'Ugati feln~é~ése~: .•. ~.~ ,el~ős()r~an .f1 s~oci~is-rekreác~9.s 
haSZnál ...•... él ..... t.' ~. z. a ... h.eti ... ~ .. élsZnála. tnál nem gyakoribb, szociáÚskontext;ti.stOI, szárak. 0.· ... -

;:'.'''' ',,;":'.,'; .~! ,:: , ' ... ,:,: r'r "'''': ,: ;> : ' : :. ::. ' . ': i • : l'""", ",,' .' ".'l ';., ,"I 

7 Amerilaiban a her6infogyasztás epidemiológiai méretii 'riÖv~k6dése '1971 és '1'977 kö~~tCtÖrtellt 'Kis'~bb 
mértékű, s feltehetően inkább lokális, mint az egész országot érintő növekedés az 1980-'as évek elején volt 
jellemző. 
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zástólfüggő, s nem addiktív tipusú használat a jellemző, a vizsgált populáció fia,tal 
életkora.; s az esetek mintegy felében csak egy-két évre visszatekintő szerfogyasztása 
nel11jelentbiztosítékotaz'intenzifikált fogyasztás kialakulásával szemben. Aggoga­
lomra.~lsősorban a nyugati ,összehasonlításban is viszonylagosan magas intravénás 
használat előfordulása adhat okot (Solowij, Hall és Lee;,199.2). 

Végezetül azt kell mondanunk, a média és rajta keresztül·aközvélemény kétség .. 
telenül·valós jelenségre figyelt fel. A discókjeIen, v$lnak, s nap' mint nap, vagy jn­
kább hétvégéről hétvégére megtelnek, nem csak látogatókkal,dedrogokkal is, első~ 
sbrbal1 h~lllucinogén- és stimuláns hatású szerekkel. Valószínű azonban, hogy a 
probléllla általáIlosmegítélése értékítéletektől sem mentes torzításokat tartalmaz, s 
alapvető en alkoholfogyasztó társadalmunkIkultúránk (Kopp és Skrabski, 1995) 
csakúgy, mint Európa-szerte mindenhol, nehezen fogadja be az egyéb módosult tu­
datállapotot előidéző szereket. Bár az 1980-as évek második felében meginduló am­
fetamin-hullám, élen a lényegében újonnan bevezetett extasy-val8 valós,problélllát 
jelenthet, a reakciók minden bizonnyal túlzók. Kétségtelen, hogy néhány állatkísér­
let az 'extasy neurotoxikus9 hatását jelzi' (összefoglalóan vö. Peroutka, 1989; Grab, 
Bravo.~~:Walsh,)990)",és sporadikus beszámolók 'szólnak néhány halálesetről is 
(például Dowli,ng, McDonough és Bost, 1987)~,össze~s~gél>enazonban úgy tŰItik, 
hogy ezen szeregészségkárosító hatása,azalkoh.olviszon,ylatában elenyésző, s h~­
sonlók~IJpen a pszichoszoeiális követke.~éIl~ek,semtű~e~ jelen,tősnek (SolP"YÍj, 
Hal1é~pee, 1992)10. Bár a humán vizsgálato~,lskü1öllösella hosszútávúhatásdfat 
célz() i kUtatásokegye}őre hiá11yoznak - s biztosatcsalc1l1ajclezek tükrében állítJia­
tunk -, annyi bizonyos, hogy. a, becslések, szerint 'világszerte elfogyasztott extasy 
mennyis~ge nincs aráhyban~z egészségügyben segítséget keresők számávalll, 

Anrir{)t végképpen nern szabadmegfeledk,e~ünk: sohane~ a szer fogyasztá~á­
nak ténye az, ami a ,problémát valós gonddá avatja,mjvel ez többnyire csak egyfajta 
jelzés a háttérben megbújó, jelenségről. Hogy miért hódít napjainkban" a ",love 
drug" -"ként,' avagy "hug-drug" -ként12 bevezetetteXta~(Solowij,Hall és Lee, 1992), 
a jelenség mélyebb, jelen kereteket meghaladó kulturáliS és személyiségfejlődés 
szempontíl,elemzését igényelllé. Talán nem felelőtlenség azonban feltételezni"hogy 
a disc6 .. drogok használata a kikapcsolódás, a rekreáció mellett elsősorban a mai ,fia­
talságg~kapcsolatbanolyan sokat eni1eget~t1,kiüryse~~sselhozhatókapcsolatba. A 
fiatalok:" prömr~" felhőtlen, boldogságra vágyn$:, ',s" fogyasztqi társa<iaJmuhk maga 

8 Az extasy-t .19 1 47ben "szintetizálták először (Shulgin, 1986), de csak a század második felében kezqték 
használni az ,LSp-kísérletekIlyolllán, terápiás jelleggel «(]rinspoon és, Bakaiar, 1986)" tekintve" hogy a 
pszichoterápiában történő, alkalmazása ,lényegesen kevesebb, problémát vetett fel, mint a hallucinogén LSD 
használata. discó,...drogkélltyaló terjedésére csak az 1980-as évek második felében kertilt sor. 

9 Idegrendszert károsító hatás. 

10 Bár az irodalmi aclatokrészletes tárgyalásába e helyütt nem bocsátkozunk, érdemes megemlíteni, hogy né­
hány újabb tanulmány felveti az extasy és egyes pszichiátriai zavaro~ elsősorban a szorongás, a pánik beteg­
ség (Whitaker-~itia és Aronson, 1989) ésa paranoid pszichózis (Mc Guire és Fahy, 1991) kapcsolatát. 
Úgy tünikazonban, a lem ,esetek többségében II betegség megjelenését intenzív extasy használat, gyakran 
egyéb drogok (els?sorban kokain) has~míl!tta és/vagy már k?rábban is jeléntkezŐpszichiátriai kezelélLeIőZi 
meg. 

11 A magyarországi ad~tokat tekintve, az 1996 december 31 ~én llyilvántartott drogfogyasztók 5o/o-a kertilt 
kezelésbe amfetamin tlpusúkábítószí:!r használata miatt (Net~or~ 1997). . 

12 A ,,hug" angol szó jelentése ölelés, ölelkezés. 
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szolgáltatja a mintát ahhoz, miképpen lehet olcsón,gazdaságosan;' egyszernerLörö­
möt;,vásárölni" . Úgy tűnik, hogy míg az opiáttípusú,s:z:erekfogyasztásának hátte­
rébeIl,a túláradóérzeillek ,tompítása, kontrollálása,kezelhetővé tétele áll {például 
Khantzian, Mack és Schatzberg, 1974), addig azafufetaIninszármazékokés a hallu­
cinogén anyagok ellenkezőleg~ az élmények előhívását, az érzékek felfokozását és 
az étztHmi világ ,megmózgatását segítik elő. Ezen utóbbi, szerek használatának ,to­
vábbi:mozgatórugójalehet,a"spirituális élmény, a'trahszcendens,világhoz való út~ 
keresés (Watson és Beck,1991). 
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