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Ajénlas!

Kedves Olvasé! A tavalyi év végén az Emberi Eréforrdsok Minisztériumdnak ille-
tékes f8osztalya (amely a hazai drogpolitikdt irdnyitja) azzal bizta meg a Nemzeti
Drogmegel&zési Iroddt, hogy készitsen egy kiadvanyt, amely segiti a sziiléket a
drogproblémdk csalddon beliili megelézésében és esetleges kezelésében.

Nyilvin nem kell hosszasan indokolni e megbizds iddszertiségét. Hiszen a ser-
diilkort magyar gyermekek legaldbb egynegyede eddigi életében legaldbb egyszer
mér kiprébdlt valamilyen kdbitészert, illetve mdsfajta tiltott, bédulatkeltd anyagot.
E serdiilsk dont$ hdnyada persze csalddban él, mely csalddoknak rokonsdga, szom-
szédsdga, bardti — lakéhelyi — munkatrsi kapcsolatai is vannak. Allithaté tehdt, hogy
a drogkérdés valamilyen médon nem csak azokat a csalddokat érinti, amelyekben a
szerhaszndlat eléfordul, hanem valamennyi mds csalddot és polgart is.

Mi is e kiadvdny célja? Mindenekel§tt az, hogy 4ltala bitoritani és segiteni
szeretnénk a gyermekeket neveld sziil6ket. Bitoritani 8ket arra, hogy attdl fiigget-
leniil, csalddjukban van, vagy nincs droghasznélat, nézzenek szembe e problémi-
val, és villaljdk a felel6sséget szeretteikért, szlikebb és tdgabb kornyezetiikért. Arra
is buzditani szeretnénk a sziil8ket, hogy ldssanak a puszta szerhasznélat ,mogé”,
vegyék észre, hogy az (ha eléfordul) elsésorban tiinet, amelynek hdtterében tbb-
nyire a csalddon beliili kapcsolatok és érzelmi viszonyok nehézségei, zavarai hu-
z6dnak meg. Végiil, de nem utolsésorban bdtoritdsul azt is tizenni szeretnénk e
kiadvdnnyal, hogy a sziil8k ne essenek kétségbe, ha kideriil gyermekiik szerhasz-
ndlata, mert ugyan ez komoly probléma, de kezelése, megolddsa egydltalin nem
reménytelen, sét nagyon is lehetséges.

E ponton mdr mdsik {6 célunkat a sziil6k segitésének szindékdt érintjiik. Szd-
mos olyan informéci6 van e kdnyvben, amely segitséget nytjt a drogjelenség meg-
éreéséhez. Am ennél alighanem sokkal fontosabb, hogy ezeken az oldalakon sz4-
mos olyan hétkdznapi élethelyzettel, személyes vallomdssal is megismerkedhetnek,
amelyek érzelmileg is 4télhetdvé teszik az Onék szdmdra a serdiilékor idészakit, a
serdiilé gyermek neveléséhez sziikségképpen kapcsolédé kihivdsokat.

A kétet szerzdje Kély Kullay Kdroly, aki tandrként, mentdlhigiénés segitd szak-
emberként, szupervizorként évtizedek 6ta nem csak értén, de beleérzden is foglal-
kozik szerhaszndlékkal és azok sziileivel, tandraival, kortdrsaival. Az 4ltala irt f8-
szoveget néhdny grafikonnal, a jogi szabdlyozds bemutatdsdval és azon szolgdlatok,
illetve szolgéltatdsok cimlistdjdval egészitettiik ki, ahovd kérdéseikkel, esetleges
problémadikkal fordulhatnak.

Nyilvén sokkal t6bb sziil6hoz kellene eljutnia e kotetnek, mint amennyi pél-
ddnyban meg tudtuk jelentetni. Ezért kiadvinyunkat az interneten is elérhetévé
tettiik, mégpedig gy, hogy esetleges véleményiiket, kérdéseiket, visszajelzéseiket
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el is kiildhessék hozzdnk. (A kiadvdny elérhet8sége: Szakmai Informécids Portdl —
www.ndi-szip.hu)

Oszintén remélem, hogy a Kedves Olvasé hasznosnak taldlja majd kiadvdnyu-
kat, és abbdl erdt és kézzelfoghaté segitséget merit sziil6i hivatdsa minél hatéko-
nyabb és 6romteljesebb betdltéséhez.

dr. Grezsa Ferenc
a Nemzeti Drogmegeldzési Iroda vezetdje



El6sz6

Kisgyermekes sziilék egyre gyakrabban kérdezik személyesen, telefonon, mit kell
tenniiik, hogy a gyermekiik kamaszkordban ne kezdjen drogozni. A kérdezdk, ta-
ndcsot kérd fiatal anydk, apdk kozott vannak ismert és kevésbé ismert emberek,
jarékeldk, érdeklédék. Ami kozos benniik, a félelem egy olyan torténéstdl, ami
majd a jovében bekovetkezhet.

Erre a kérdésre igazdbdl nincs j6 vdlasz. Ha csak annyit mondunk, hogy szeres-
sék nagyon gyermekiiket és folyamatosan figyeljenek rdjuk, tdl egyszer(i vdlasznak
tlinik. Ha direke tandcsokat fogalmazndnk meg — ha lennének ilyenek —, tgyis
elfelejtédne, mire a gyermek felnd. Néhdnyan azonban t6bb taldlkozdsra is haj-
landék, hogy megismerjék félelmiik eredetét, 5nmagukat és a témdval kapcsolatos
legfontosabb inform4cidkat.

A sziil8k, elsdsorban a fiatal anydk viszont csak akkor fordulnak segitd intéz-
ményekhez, ha mar baj van. Tandcstalansdguk, kétségbeesésiik torkot szorongatd,
drdmai szembesiiléseken vannak mdr tdl. Erre az dllapotra sincs azonnali gyors
modszer, megoldds.

Kényviink az olvasé egyes fejezetek végén feltett kérdésekre adott vélaszaival
egylitt — reményeink szerint — megkonnyfti a tisztnldtdst, oldani kivdnja a jov8be
vetitett félelmeket és az esetleges kétségbeesést olyan informdcidk, tények, esetek
segitségével, amelyek egyardnt mérséklik a tandcstalansdgot, gyarapithatjék a tu-
ddst és ersithetik a sziil8i szerepet, hivatdst.



Alapfogalmak, meghatdrozdsok

~A probléma nem a drog, hanem az ember”

Bayer Istvin

Gyakran hivatkoznak a szakemberek arra, hogy a fliggéséggel kapcsolatos alap-
fogalmak folyamatosan tisztulnak, az egyes szakeeriiletek definiciéi egyre inkdbb
kozelitenek egymdshoz. Az érintettek, a fiiggdk és a hozzdtartoz6k mindezeket
inkdbb érzik, mintsem értik, inkdbb meg- és elszenvedik, mintsem tudatositjik
magukban az 6romben és fdjdalomban fogant tapasztalatot.

Téménk tovabbi megismeréséhez — a teljességre torekvés nélkiil — kévetkezzen
néhdny fontos fogalom magyarazata.

Szenvedélybetegség (addikcid)
Addikciénak, vagy szenvedélybetegségnek azokat a viselkedésformakat nevezziik,
amelyek az egyes emberek mindennapi miikodésében, tetteiben az aldbbi jellegze-
tességeket mutatjak:
Képtelen kontrolldlni, ellendrizni az dltala fogyasztott szenvedélykeltd szerek
hasznélatdt vagy bizonyos viselkedésformak megismétlését.
A szerek fogyasztdsit, a viselkedésformdkat djra és tjra kényszeresen megis-
métli, erre erds vdgy, sovargds Ssztonzi.
A szerhaszndlat, illetve viselkedésforma a személyre és kornyezetére (pl. csa-
lad, iskola, lakékornyezet, munkahely) egyardnt kdros kovetkezményekkel,
konfliktusokkal jdr.
A szenvedélybetegségeket két nagy csoportra oszthatjuk:
A kémiai addikcidkat bizonyos szerek alakithatjak ki (pl. koffein, nikotin,
alkohol, kibitészerek).
A viselkedéses addikciékban nincsenek jelen szerek, de a kovetkezmények
nagyon hasonldak a szerfogyasztdshoz, kényszeresen és rendszeresen ismét-
18dnek (pl. jatékszenvedély, evési zavarok, kényszeres vésarlds).

Addiktolégia
Az addikcidkkal, azaz szenvedélybetegségekkel foglalkoz6 tudomdnydg.

Drog
A drog kifejezés a magyar nyelvhaszndlatban — helyteleniil — sokszor csak a kdbi-
toszerre, tehdt az illegdlisan elddllitott és forgalmazott anyagokra korldtozédik. A
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nyelvhaszndlatot viszont gyakran a hétkdznapokban elfogadott jelentések alakit-
jak, nem a tudoményos haszndlat. Tme néhdny fontos meghatdrozds, amelyeker az
addiktoldgia, tehdt a szenvedélybetegségekkel foglalkozé tudomdny és a nemzet-
koézi gyakorlat egyardnt haszndl, elfogad:
Drog minden olyan természetes vagy mesterséges szer, anyag, gyogyszer, kemikd-
lia, amely a szervezetbe jutva megvéltoztatja az él6 szervezet valamely mikodését.
Az ENSZ Egészségﬁgyi Vildgszervezete (WHO) klasszikus meghatdrozdsa a
kovetkezd: ,drognak tekintendd bdrmilyen szer (akdr alkalmazzdk a torvé-
nyes gyakorlatban, akdr nem), amelynek tdlzott fogyasztdsa nem gydgydszati
céle szolgdl. Barmilyen droggal valé visszaélés kozos vondsa, hogy a pszichét
és a szervezetet egyardnt hatalmaba keritheti.

Ha a hétkéznapokban valakire azt mondjuk, hogy ,,drogos”, akkor biztosan nem
gondolunk a nikotinfliggdkre, azaz a ,cigisekre”, az alkoholt haszndld, vagy alkohol-
ol fiiggd emberekre, az ,alkoholistékra”, ,,pidsokra”, hanem csak a kdbitdszeresekre.

Ha viszont egy jsdgcikkben azzal a kifejezéssel taldlkozunk, hogy ,droghasz-
ndlati céla szerfogyasztds a fiatalok kérében”, akkor abba minden fent emlitett szer
visszaélésszer(i hasznélatdt beleérthetjiik.

Kébitoszer

Kébitészernek alapvetden az az anyag szdmit, amely az 1961-ben New Yorkban
aldirt Egységes Kébitdszer-egyezmény hatdlya ald esik. Tehdt a fogalom elsésorban
a jogi és a rendészeti szohaszndlatban vélt dltaldnossd.

A magyar kdznyelvben a nyolcvanas években gyorsan elterjedt. A féleg illegdlis
drogokat fogyaszté fiatalokat hivtik kdbitésnak, kdbszeresnek, majd ezt felvaltotta
a szlengben és a kéznyelvben is az ,anyagos” kifejezés. Sok olyan drog ismert,
amelynek alapvetd hatdsa nem kabité hatdst, hanem példdul stimuldld, tehdr fel-
porgetd, mégis, és tovdbbra is gy tinik, hogy a sz6hasznilatban megmarad az
4ltaldnosité gytjtéfogalom.

Pszichoaktiv szer
Ezt a kifejezést napjaink szakirodalmdban gyakran olvashatjuk, a kéznyelvben
még kevésbé ismert, pedig ugy tlinik, hogy oldja az eltérd, vagy félreérthetd szo-
hasznilatot.

Pszichoaktiv szerek azokat a kémiai anyagok, amelyek hatdsukat a kézponti
idegrendszeren, tehdt az agyon és a gerincveldn keresztiil fejtik ki. Ezek a szerek
jogi értelemben legilisak és illegalisak egyardnt lehetnek.

Narkotikum
Azon a gydgyszerek osszefoglalé neve, melyek fijdalomesillapité és/vagy kdbi-
t6 hatdstak. Elsésorban gydgydszati, orvosi kifejezés, de a hetvenes, nyolcvanas
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években haszndlata 4ltaldnossd vilt. Ebben az id8szakban gyakori volt ezeknek a
szereknek a visszaélés-szer(i haszndlata. Ezek f8leg opidt tartalmd szerek voltak;
kohogéscsillapitok, fdjdalomesillapiték. A tablettdk nagy mennyiségben és kom-
bindcidkban torténd fogyasztdsit kovetden intravénds haszndlatuk is megjelent. A
visszaéléket ,narkésoknak” nevezték. Napjaink szakirodalmédban egyre ritkdbban
hasznilatos kifejezés.

Fiiggdség (dependencia)
A fliggdség kifejezés eléggé ismert és hasznélatos, de most kimondottan az addik-
toldgiai értelmezésével ismerkediink meg.

A kozponti idegrendszerre haté vegyi anyagokedl valé fliggdség (pszichoaktiv
szer dependencia) orvosi diagndzis is, amelyet az orvosi kézikonyvek részletesen
taglalnak.

A kiilonféle tipust figgéségek kozos jellemz8i:

Folyamatos vdgy és kényszer egy bizonyos viselkedés végrehajtdsdra, valamint
képtelenség arra, hogy a személy ellendlljon ennek a vdgynak. A szerfiiggdsé-
gek esetében e ,bizonyos viselkedés” a szerek bejuttatdsa, bevétele, fogyasz-
tdsa. Viszont a viselkedéses addikci6 valamilyen egyéb cselekvés kényszeres
végrehajtdsdt jelenti. Péld4ul a jétékszenvedélyes ember nem tud ellendllni a
jatékgépeknek, internetes jitékoknak. A tdpldlkozdssal kapcsolatos zavarok-
ban pedig a kényszeres evé nem tudja abbahagyni az evést (bulimia), illetve
a kényszeres nem evést (anorexia nervosa).

Ciklikussdg. A figgbséget a korkorosség is jellemzi. Az adott viselkedés meg-
jelenését fesziiltségndvekedés elézi meg. A végrehajtds sordn dtmeneti kielé-
giiltség érzés tapasztalhatd, melyet kiilonb6z6 mértékii blintudat is kisérhet.
A kielégiiltség és az dtmeneti fesziiltségesokkenés utdn ismét ndvekszik a
fesziiltség, s a korfolyamat djra elkezd8dik.

Hozzdszokds (tolerancia). Az egyre gyakrabban ismétl8dé viselkedés sordn ki-
alakul a tolerancia, azaz a haszndlénak egyre nagyobb mennyiségre lesz sziik-
sége az adott szerbdl, illetve egyre gyakrabban kell ugyanazt a mennyiséget
a szervezetébe juttatnia. A tolerancia viselkedéses fiigg8ségekben is kialakul.
Gépezés esetén (jdtékautomatdk, internethasznélat) csak az egyre gyakoribb
és egyre hosszabb ideji alkalmazds elégiti ki az adott személyt.

Megvondsos tiinetek. A droghasznélat, vagy a kényszeres viselkedés elhagyds-
kor a fiigg$ személy kellemetlen testi és lelki tiineteket észlel. A testi meg-
vonidsos tiinetek (pl. remegés, verejtékezés, végtag fdjdalom, testhémérséklet
véltozds, ingadozds, gocsrohamok) az egyes szerekre jellemz8k és jellegze-
tesek lehetnek. A szer ismételt bejuttatdsa enyhiti és meg is sziintetheti a
kellemetlen testi érzéseket. Nem minden szer irdnt alakul ki testi fiiggdség.
Ugyanakkor minden kémiai (szer-) és viselkedéses fiiggdség esetében kiala-
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kulhatnak lelki, tehdt pszichés megvonisi tiinetek. A testi és a lelki megvo-
ndsos tiineteket a médidban gyakran szembedllitjdk egymdssal. Helytelen az
a felfogds, hogy a lelki fiigg8ség ,enyhébb”, jobban elviselhetd, mint a testi,
és kevésbé jelent problémdt a szerhaszndlé életében. Megjelenhet ugyanis a
s6vdrgds, a drogélmény irdnt megmutatkozd erds, kéros végy.

Kudarccal végeddd leszokdsi kisérletek. A hasznidlat/viselkedés kiteljesedése
sordn megjelenik egy hamis bedllitédds: ,Még ura vagyok a helyzetnek. Ak-
kor 4llok le, amikor csak akarok.” Ha ezt a mondatot halljuk, akkor szinte
biztos, hogy néhdny kudarcos ledlldson mdr til van a szerhaszndlé, fiiggd
személy. Az egyre gyakrabban jelentkezd és észlelt testi és lelki problémdk
sordn lehetségesek rovidebb-hosszabb szermentes idészakok, leszokdsi, szii-
neteltetési kisérletek, de a test és a 1élek is emlékezik, ezért visszafordul a mdr
bevilt szerek és viselkedések ajbéli hasznélatdhoz.

Az idd felhaszndldsanak (strukturdldsinak) megvdltozdsa. A szenvedélybeteg
egyre tobb id6t kell, hogy forditson a beszerzésre, szerhasznalatra, kéros vi-
selkedésre, ezért elézetesen megszokott, kialakult tevékenységeire (csaldd,
iskola, munkahely, kapcsolatok, szex, hobbi) egyre kevesebb ideje marad.
Kordbbi érdekl8dési teriiletei hdttérbe szorulhatnak, meg is sztinhetnek.
Oromforrdsok dtalakuldsa. A fiiggd személy életében a koribban 6romét adé
tevékenységek visszaszorulhatnak, el is tlinhetnek. Ezzel szemben a szerhasz-
ndlat, a fiiggd viselkedés felértékelddik, és kizardlagos oromforrdssd vélhat.
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A csalddban kezdédik minden... I.

»A csalddban kezdédik minden. .. a szenvedélyberegség is.”

»

»A csalddban kezdédik minden. .. a gydgyulds is.

Egyszerti és dtfogd igazsiguk miatt e széréanyag cimeket tobb hazai segit szer-
vezet (Magyar Karitdsz, Magyar Miltai Szeretetszolgilat) is dtvette a német Kari-
tasztol.

A csaldd emberi kapcsolatok rendszere. Azokat a csalddokat, amelyekben va-
lamilyen szenvedélykelt§ szer haszndlata fokozddé problémit jelent, alkoholista
vagy drogos csalddként is emliti a szakirodalom. A szerrel visszaélé ember min-
dennapjait a szer irdnyitja, a csalddtagok mikédését viszont a szerfogyaszt6hoz
val6 kapcsolat mindsége, megszokott sémdi, szabdlyszer(iségei, azaz a kialakult
jatszmak hatdrozzék meg.

Régora kutatjdk a szakemberek, hogy mi jellemzi az tgynevezett funkcionilis
(egészséges, ép, miikodd) csalddokat, és milyen veszélyeztetd tényez8k, magatar-
tdsmintdk figyelhet8k meg a diszfunkciondlis (nem kielégitéen, zavartan mikédd
csalddok esetében. Sét a kutatdk leirtak olyan jellemz8ket is, amelyek megléte
esetén a drogfogyasztds megjelenése is megjésolhatd.

Az egészséges, jol miikods csaldd jellemzdi:
A csalddban vildgos értékek vannak, és ezek szerint prébélnak élni. (Ereék a
munka, a tanulds, az igéretek betartdsa stb.)
Minden viéltozds lassan, rugalmasan, kériiltekintden, folyamatosan zajlik
Ezek (pl. koltozkodés, testvér sziiletése, iskolavdltds) decekinthetdk a csaldd-
tagok szdmdra.
A stresszt, a csalddon beliil jelentkezd fesziiltségeket megfelelé médon ke-
zelik, nincs blinbakképzés, nem hdritjdk egymdsra az adédé felel@sséget.
(Tényleg olyan nagy a baj? Prébaljuk megoldani kézosen!)
Kimutatjdk érzéseiket, indulataikat, mindezekrél lehet beszélni, és mindeze-
ket onmagukhoz tartozénak érzik.
Vannak csalddi ritudlék; tinnepek, évforduldk, kiemelkedd teljesitmények
tinneplése stb.
Erzelmileg tdmogatjék egymadst. (Kidllnak egymdsért, biztatjdk egymadst, ké-
pesek lemondani valamirél a mdsikért).
Tisztelik egymdst és 6Gnmagukat. (Nincs becsmérlés, nem beszélik ki egymast.)
A csalddtagok foltdrulkozhatnak egymads elétt, mert bizalom van kézottiik.
A felel8sség megosztott, mindenkinek megvan a feladata.
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Mindenki véleménye fontos, egyértelmii és nyilt kommunikdcié van a csa-
ladtagok kozott, nincs sziikség kozvetitdre, tolmdcsra, tizengetésre.

A csalddokkal végzett szakmai munkdban (tandcsadds, terdpia) van egy a csalddi
mindséget érintd elérhetd, redlis cél, az dgynevezett ,elég j6”. Az elég j6 anya, elég
jO apa, tehdt ha szildrdan toreksziink arra, hogy azz4 véljunk, akkor megkézelit-
hetjiik az idedlis, funkciondlis csalddi mikédést. Ez persze nemesak a csalddtagok
lelki mikddésétdl, hanem a csalddot 6vezd tarsadalmi kdrnyezettdl is fiigg.

A szakemberek osszegytijtoteék a problémds drogfogyasztdst mutaté csalddok jel-
lemz8it, illetve a droghaszndlat kialakuldsiban jelentds szerepet jatszé tényezdket.

A drogw csaldd jellemzdi:
A csalddon beliil merevek, ridegek az érintkezési formak.
Allanddan minésitik, cimkézik egymist.
Orémtelenség. ,Nem érziink! Nem beszéliink! Nem bizunk!”
Szexudlis problémak, zavarok a sziilék kozot.
Halmozdédé konfliktusok, feloldds, megoldds nélkiil.
Szélsbséges, szenvedélyes viselkedés generdcidkon dt.
Az anyédk nevelési stratégidjukban és mddszereikben nem az életkornak meg-
felel8, hanem a korabbi 4llapotokat igyekeznek fenntartani.
Gyakori téma a haldl, az elmulds, a kildtéstalansdg.

A serdiilé tal kordn kiszakad a csalddbdl és kiilonb6z6 szubkultirikhoz kotédik.

A droghaszndlat kialakuldsdban jelents szerepet jdtszd csalddi elézmények:
A sziil8k alkohol- illetve droghasznalata és azzal kapcsolatos bedllitéddsa.
A sziil8k érzelmi életének zavarai.
Csalddi traumdk: szeretett személy elvesztése; vélds, tobbszords valds; hossza-
dalmas, stilyos betegség; a sziil§ tartés hidnya.
Csalddon beliili fizikai, szexudlis bantalmazis, lelki terror.
A csaldd élettorténetébe tartozé traumdk; kitelepités, ldger, munkatibor,
borton stb.
Csalddszerkezeti sajdtossdgok; ,mozaikcsaldd”, tobb téredékesaldd egymads
mellett élése.
Sziilsk szélséséges nevelési stilusa.
Az 4ltaldnosan elfogadottdl lényegesen eltéré mordl, szélséséges eszmék.

A funkciondlis, tgynevezett egészséges csaldd gyermeke is kiprébalhatja a ké-
bitdszert, esetleg még az alkalmi haszndlatig is eljuthat. Mindez azonban észrevét-
leniil le is csenghet, hiszen nincs, ami fenntartsa a hasznélatot. Plakdtsorozaton
jelent meg Németorszdgban: ,A legjobb csaldidokbdl jonnek a legjobb szenvedély-
betegek.”

A veszélyeztetd, diszfunkciondlis csalddok jdtszmdikkal, miikodésmddjukkal
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fenntarthatjék a haszndlatot annak testi és lelki jutalmazé jellege miatt. A rendsze-
res haszndlé igy juthat el a fiiggdségig. A leleplez8dés, a szembesiilés igen gyakran
erre a szakaszra, tehdt a fligg8ség kialakuldsdnak idejére esik. A hdtrdnyokkal és
hidnyokkal rendelkezd csalddot Gjabb megprébdltatdsok érik. A sokkszer(i hatdst
onerdbdl lehetetlen feldolgozniuk, hiszen egy titkokkal, el8itéletekkel, kozhelyes
vagy félelemkeltd informdcidkkal terhelt, a tirsadalom t6bbsége 4ltal elutasitott
problémdval taldlkoznak.

Ezzel kapesolatban megfontoldsra, Gjragondoldsra mélté szempontokat tartal-
maz az ,,Egyhdz, kdbitdszer, drogfiiggdség” ciml pasztordlis kézikonyv, amely elsé-
sorban a katolikus egyhdz 4lldspontjdt fejti ki a drogproblémdrdl, illetve a csalidok
problémdirél.

»A csalddok segitése is célja a pasztordlis tevékenységnek. A csalddnak fontos
szerepe van a nevelésben és a kdbitdszerfiiggd ember Gjranevelésében is. A nevelés
és a rehabilitdcid els6sorban a csalddok feleldssége. Aki meg akar szabadulni a
kébitészer-fligglség rabsigibél, annak elengedhetetlentil sziiksége van sziileire, az
dltaluk teremtett légkorre, folytonos tanusdgtételiikre, szavaikra. ..

A sziil8k gyakran kétségbeesnek, ha gyermekiik kabitdszerfiiggdvé vilik. Bi-
nosnek érzik magukat, azt gondoljdk, hibdkat kovettek el a nevelésben. Megkér-
déjelezik tehdt hozzddlldsukat, fijdalmasan élik meg a helyzetet, hallgatdsba és
magdnyba burkoléznak. E légkorben gyermekiik gyakran tdmadédan viselkedik,
szemiikre hdnyja, milyen rossz volt az élete. A sziil8k gyakran sz6 szerint elfogad-
jik a szemrehdnydst, nehezen tudnak nyugodtan gondolkodni és cselekedni.”

Gyakran nemcsak a kdbitészer-haszndldkat, hanem a csalddokat is elszigetelik,
stigmatizdljék (megbélyegzik), kirekesztik.

»Az egyhdznak — minden jéakarat emberrel egyiitt — harcolnia kell a kdbit6-
szerfiiggék kirekesztésének megnyilvanuldsai ellen, amelyek a kovetkezdk: a sze-
gény, elmaradott vdrosrészekbe valé kiszoritdsuk, félelem a kabit6szer-fogyaszték
megsegitésétdl, a veliik valé taldlkozdstdl, viselkedésiik megrogzote elitélése, kizd-
rdsuk a munkahelyekrél, a tdrsadalmi tdmogatds megtagaddsa, a kdbitdszerfiiggdk
és (...) dilerek alkalmi és szervezett biinelkdvetése miatt érzett bizonytalansdg.
Valés problémakrél van szd, amelyek stlyos terhet jelentenek a tdrsadalom és a lel-
kipdsztori tevékenységet végzk szdmdra, s amelyek olyan egészségtelen, pusztité
légkort teremtenek, amelynek megvaltoztatdsa a nevel8i munka feladata.”

A kébitdszeresek és csalddjaik korében végzett pasztorilis (lelkészi) munka
alapfeltételei kozé tartozik — az elSitéletekedl valé mentességen kiviil — a feltéden
elfogadds és a bizalomteljes kapcsolat, amely utat nyithat a kiengesztel6désnek.
A segitd kapcsolatban megtapasztaltak igy vdlhatnak a csaldd belsé miikodésée
megUjit6 energidkkd.

»Az egyéni és a csalddi élet része a fdjdalom, amelyet el kell fogadni, mert csak
akkor tudunk feliilemelkedni rajta, és valéban kiengesztelddiink egymadssal. Az
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emberek viltozhatnak, de csak bizonyos mértékig. Meg kell tanulni elfogadni a
kiilonbségeket, tolerdnsnak lenni, objektiven, agressziv indulatok nélkiil értékelni
a helyzeteket, el8segiteni az egyiittélést. Egyezségre kell jutni anélkiil, hogy lehe-
tetlen véltozdsokat akarndnk kikényszeriteni a sziil8-gyerek viszonyban.”

Milyen erésségei vannak az On csalddjinak?

Melyek azok a belsé miikodési médok, amelyeken véltoztatni szeretne?
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Amit a szerekrél tudni kell

A pszichoaktiv szereket nagyon sok szempont szerint lehet csoportositani, ebbdl
most csak a legfontosabbakat tekintjiik 4t. Léthatjuk majd, hogy e felosztdsok sz4-
mos problémdt, tévhitet is hordoznak magukban, kiilonésen akkor, ha az érvekkel
bizonyos szerek fogyasztdst kivanjuk megindokolni.
Legdlis (jogszerts), illegdlis (jogszeriitlen, torvényellenes). E megkiilonboztetés
képlékeny, adott kortdl, kultdritdl, tdrsadalomtdl, jogi mindsitéstdl fiigg,
ugyanakkor kevés informdciét nydjt magdrdl az adott szerrdl. Elég, ha az
alkoholra, illetve annak haszndlatdra gondolunk, amelyet valldsi tilalom,
vagy jogi korldtozés tett és tehet illegélissd korokon, foldrészeken 4t. Az eu-
répai kultdra sokdig idegenkedett a kdvé és a dohdny hasznalatdt6l, majd
gyokeresen megvéltozott a kordbbi vélemény. A jogi tiltdst, a fogyasztdsi és
hasznélati szokdsok elterjedtsége 4t is irhatja. A drogok veszélyessége nincs
egyértelm(l Osszefliggésben a jogi megitéléssel. A kockdzatok méreékének
meghatdrozdsdt illetéen napjainkban nincs egyértelm(i tudomdnyos 4llds-
pont, s f8leg nincs politikai, szakpolitikai egyetértés.
Természetes, mesterségesen elddllitort (szintetikus). Elsésorban a fiatalok kozott
terjedd tévhit, hogy a természetes anyag kevésbé drtalmas, veszélyes. Ha az
6piumra, heroinra, kokainra vagy vardzsgombdkra gondolunk, kénnyen be-
léthatjuk, hogy téves ez a vélekedés. Szintén gyakori elgondolds, f8leg nap-
jainkban, hogy a szintetikus anyagok veszélytelenebbek, mivel ezek , tiszta”
hatdanyagok. A ,herbal” anyagok, napjaink dizdjner drogjai szintetikusak,
ezek a kdbitdszer-listdkon szerepld anyagokétdl kissé eltérd kémiai szerkeze-
tli (fé))szintetikus pszichoaktiv szereknek sokszor nincs koziik semmilyen
természetes anyaghoz, esetleg csak utdnozzak azok hatdésmechanizmusit. El-
mondhaté tehdt, hogy sem a drog veszélyességére, sem annak természetére
vonatkozéan semmilyen informdci6ét nem hordoz az a tény, hogy szintetikus
vagy természetes szerrdl van sz6. Viszont a feketepiacon jelenthet kit(ing
rekldmfogdst, amit a terjesztdk ki is haszndlnak.
Kemény drogok és kinnyii drogok. Gyakran olvashatjuk a tudésitdsokban,
Ujsdgcikkekben ezt a megkiilonbéztetést, de dltaldban 6ncéldan, és nem
komplexitdsiban. Hollandidban 1976-ban az a doéntés sziiletett, hogy a
kannabisz szdrmazékokat, a marihudndt és a hasist levélasztjdk az egyéb k-
bitészerekrél, s haszndlatukat enyhébben itélik meg. Ugyanis a kannabisz
szarmazékok kisebb valdszintiséggel alakitanak ki fiiggdséget, illetve hasz-
ndlatuk egészségligyi, tdrsadalmi kockdzata is alacsonyabb, mint az ugy-
nevezett kemény drogoké, mint példdul a heroin és a kokain. Ez az in-
tézkedés egy dtfogd program része volt, tehdt kissé félrevezetd (mind a
mai napig) mds orszdgok drogpolitikai vitdiban érvként felhaszndlni. Az
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elkiilonités indokldsdban a ,kevésbé veszélyes,” és nem a ,,veszélytelen” ki-
fejezés szerepelt.

A pszichoaktiv szerek legelfogadottabb felosztdsa az egyes kémiai anyagok koz-
ponti idegrendszerre torténd hatdsa alapjdn t6rténik.

Stimuldnsok

Kokain

A kokain els8sorban Peru, Kolumbia, Bolivia, Brazilia hegységeiben honos ko-
kacserje pszichoaktiv hatéanyaga. A kokacserjét mdr az inkdk is termesztették,
a Napisten ajindékdnak tekintették. Ezen a vidéken a kokalevél rdgesdldsa tobb
évezredre visszatekint$ hagyomdny. Etvigycsokkentd és energetizdlé hatdsa a ma-
gaslati leveg8hoz valé alkalmazkoddst segitette az itt él6k szdmdra. Haszndlata kii-
l6nésen az arany- és eziistbdnydkban dolgozdk kozott volt elterjedt.

A viktoridnus kortdl kezdve a kokain kiilonb6z8 termékekben is megjelent. A
Coca-Cola 1906-ig tartalmazott kokaint. A kokaint gydgydszati célokra is alkal-
mazzdk, elsésorban helyi érzéstelenitésre. Ezzel pirhuzamosan pszichoaktiv hatdsa
miatt kabitszerként is elterjedt.

Napjainkban a heroin mellett a legtébb problémdt okozé drog. Eurépdban az
ezredfordulé tdjdn fogyasztdsa jelent6sen megndtt.

A kokain szabadidg eltoleéshez, kikapcsoléddshoz kotote alkalmi haszndlata,
valamint addiktiv tipusd, napi, rendszeres hasznalata egyardnt gyakori. A por orr-
ba szippantisa is elterjedt, de rendszeresen fogyaszték inkdbb intravéndsan hasz-
naljak.

A szer hatdsdra az izgalmi dllapot nd, euféria tapasztalhat6, fokozédik az
energetizdltsig, nd az éberség, elmulik az dlmossdgérzet vagy a faradtsdg, csokken
az éwvdgy, fokozddik a szexudlis vdgy. Nyitottabb, kozlékenyebb lesz a haszndld,
konnyen alakit ki kapcsolatot mdsokkal.

A kokain tgynevezett szabad bdzisa a crack. Kristdlyos formdban fordul el8.
A hevités sordn keletkezd flistot lélegzik be. Az egyik legaddiktivabb drog, gyors

pszichés hozzdszokdst eredményez, és a kokainndl lényegesen olcsébb.

Amfetaminok

Mar 1887-ben szintetizdltdk az amfetamint, idegrendszeri hatdsait csak az 1930-as

években irték le. Antidepresszansként, illetve fogyasztdszerként, étvigycsokkentd-

ként ismert a gydgydszati alkalmazdsa, de nem véltotta be a hozzd fliztt reményeket.
A 1L vildghdbort idején a nagyobb hadseregek (német, angol, amerikai, japan)

energetizdld, aktivdld, stimuldlé hatdsa miatt szintén alkalmaztdk.
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Kénnyen kialakul a hozzdszokds és a pszichés fiiggdség.

Az elmdle évtizedek legnépszertibb diszké, illetve parti drogjai, a speed (se-
besség) és az ecstasy (6nkiviilet) is ebbe a vegyiilet csalddba tartozik. Haszndléit a
»porgés”, dlmatlansdg, kitart6 fizikai erénlét jellemzi.

Por, tabletta és intravénds haszndlata is ismert kezdetektdl.

Az ecstasy haszndlék gyakran szdmoltak be arrél, hogy a szer hatdsa alatt fo-
kozédik a mdsokkal val6 kozelség és bardtsdgossdg érzése, az onbecsiilés, a beszé-
desség, az onbeldtds, az érzékenység. Az euféria megtapasztaldsa is jellemz8 még.

Ugyantgy, mint a kokainndl, kialakul a hozzdszokds és a pszichés fiigg8ség.
Rendszeres haszndlatdt jelentds fogyds kiséri.

Hallucinogének
Elsédleges hatdsuk az érzékelés, az észlelés, a gondolkodds megszokott folyamatai-
nak megvéltoztatdsa, médosult tudatillapotok létrehozdsa.

A hallucinogének, vagy a hatvanas-hetvenes évek széhaszndlatdban pszichede-
likus szerek kozé soroljuk a kovetkezd legnépszer(ibb anyagokat: LSD, mdgikus
gombdk, vardzsgombdk (hatéanyag: pszilocibin); a Peyote kaktusz (hatdanyag:
meszkalin); fenciklidin, vagy mds néven PCD, illetve angyalpor. A szerves oldésze-
reket is ide soroljuk, annak ellenére, hogy hatdsuk eltér az imént felsoroltakétdl.

Koz6s elsddleges hatdsuk, hogy az észlelés, érzékelés, gondolkodds szokvinyos
folyamatait véltoztatjék meg.

Az LSD-t (lizergsav-dietil-amid), amely az anyarozs alkaloidja, Albert Hof-
mann 1938-ban szintetizdlta. (Az anyarozs a rozskaldszokon él8skéddé gomba,
amely az évszdzadok sordn szdmos jirvanyt okozott, a XX. szdzad elején viszont
midr gyégyszereket dllitottak el beldle.) Alkoholftiggdk és skizofrén betegek pszi-
chidtriai kezelésére kezdték alkalmazni, de a kellemetlen mellékhatdsok miatt (erds
hallucindciék, személyiségvaltozds) alkalmazasit ledllitoctdk.

Hofmann a drog pszichoaktiv hatdsdt 1943-ban ismerte fel. Mai ismereteink
szerint az LSD a legerdsebb hatdsti pszichoaktiv szer. Az 1960-as években vilt
népszer(i rekredcids droggd. Szamos miivész és tudds jérult hozzd népszertivé vé-
lasdhoz, igy Aldous Huxley, Timothy Leary, Ken Kesey, Allen Ginsberg, Arthur
Koestler. Sok zenész, egyiittes szintén a szer haszndldja, vagy a szerhez kapcsolé-
dé ,titokzatossdg” megjelenitdje volt. Koziiliik a legismertebbek: Beatles, Rolling
Stones, Pink Floyd. A zenében mind a mai napig létezik a pszichedelikus irdny-
zat. Timothy Leary pszicholégus a szer legfontosabb hatdsdnak az énbeldtdst és
mélyebb dnmegismerést tartotta, amelyet tudattdgitdsnak is hivtak. A kutatdsok
azt dllapitottdk meg, hogy a szer el8segiti olyan tudattartalmak hozzaférhetdségét,
amelyek kiilsnben nehezen, vagy egydltaldn nem elérhet8ek az adott személy szé-
mdra. Megnyilnak ,az érzékelés kapui”, ahogyan Huxley konyvcimében és kony-
vében olvashatjuk.
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Ez a folyamat egydltaldn nem veszélytelen, hiszen zavart, szétesett, akdr pszicho-
tikus dllapotok kialakuldsihoz is vezethet. A tér és az id8 megbomlik, a val6sdgér-
zékelés zavarted vélik.

Ez a szer, illetve szertipus tovdbbi két veszélyes mellékhatdst is okozhat. Az
egyik a ,bad trip” (kellemetlen utazds), vagy ,horror trip” (rémiszté utazds). A
hallucindcidk tartalma széls8ségesen negativ, kellemetlen lehet, amelyek pdnikre-
akciét is kivalthatnak. Elsésorban az LSD-hez kapcsolédik az tgynevezett ,flash-
back” (visszacsapds) jelenség is. A haszndlatot kovet8en hetekkel, hénapokkal ké-
s6bb felvillands szerlien, vératlanul tér vissza az LSD-élmény, elsésorban negativ
tartalmakkal.

Az LSD-nél is megjelenik a hozzdszokds és a pszichés fliggéség.

Az LSD hatédsdval, hatdsmechanizmusdval kapcsolatban Magyarorszdgon is
folytak kisérletek.

A gombik és a kaktuszok természetes anyagok. Kozép- és Dél-Amerika a ter-
mészetes lel6helyiik. Ritudlis célt fogyasztdsuk évezredek éta ismert, erre a célra
ma is hasznaljak. A vardzsl6, a simdn, a gy6gyité ember a szerek segitségével gyo-
gyit, jésol. Az istenekkel valé kommunikécié eszkdzeként is tekintenek ezekre a
szerekre.

A ndlunk is ismert 1égy6ld galdca szintén hallucinogén, elsdsorban a szibériai
saiménok hasznaltdk, illetve haszndljak napjainkban is.

A gombdk és a kaktuszok visszaélés szer(i hasznélata az Stvenes-hatvanas évek-
ben az LSD hasznilatdval pirhuzamosan kezdddott a hippi kultdrdval, és ma is
tart. A médosult tudatillapotok keresését osszefiiggésbe hozzdk az ember termé-
szetfeletti (transzcendens és spiritudlis) hatalom utdni vigydval.

Veszélyei: nehéz szabélyozni, ezért mérgezés és tiladagolds gyakran eléfordul. A
lelki fiiggdség gyorsan kialakul.

A hetvenes-nyolcvanas években egyre népszer(ibb volt hazdnkban a szerves ol-
dészerek, ragasztok gézeinek inhaldldsa, a szipuzds. Népszeriiségét az olcsdsdg és a
legalis beszerezhetdség mellett hallucinogén hatdsdnak koszonhette. Napjainkban
a fiatalok korében djra novekszik népszertisége és visszaélés szerti hasznilata.

Opidtok
Réviden: minden, ami mdkbdl készithet§ (vagy azt szintetikusan utdnozza), és
fdjdalomesillapitd, kohogéscsillapitd, kdbité hatdsa van.

Az ebbe a csalddba tartozé szerekkel valé visszaélések okozzdk a legtobb tdrsa-
dalmi és egészségligyi problémdt. Az ide tartozd legfontosabb anyagok: épium,
morfin, kodein, heroin és a mesterségesen elddllitott metadon, de ide tartozik a
méktea, a szdritott makgubdbdl nyert f8zet is.

Az opidtok euforizdlé (mdmoritd) hatdsuk mellett csillapitjék a fijdalmat, csok-
kentik a szorongdst és az aktivitdst, valamint az érdeklddést, a motivéciét és a
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szexudlis vdgyat. Hamar kialakul a hozzdszokis, és viszonylag gyorsan alakit ki testi
és lelki fiiggdséget.

A haszndlék tobbségénél a szer rovid id6n beliil életiik legfébb szervezd érté-
kévé vilik, a rdvalé pénz megszerzése, az anyag beszerzése gyakorlatilag kitslti éle-
titket. Kapcsolati haléjuk rovid id6n beliil csak a droghaszndlé tdrsakra sziikiil. A
tdplalkozdst, vitaminbevitelt elhanyagoljdk, igy a fiiggéségen tdl egyéb egészségligyi
problémak is gyorsan kialakulhatnak. Gyakori az intravénds haszndlat, ami tovabbi
egészségi kockdzatokat jelent.

Opium: A miknovény tejnedve, amelyet az éretlen, még z6ld mékfejek bemet-
szésével nyernek. Maga a sz6 gorog eredetd, a ,médk levének” a réviditése. A fehér
szind, folyékony tejnedv a levegd hatdsira megbarnul, megszikkad. Ez a nyersépi-
um. Tisztitdsi eljdrdssal a morfin gydrtds alapanyagdul szolgil. A méktermesztés és
az 6pium elédllitds legfontosabb szinhelyének a Kozel-Keleter, illetve Kis-Azsidt
tartjak, tobb ezer éves tapasztalat rejlik mind a gy6gydszati, mind az élvezeti fel-
hasznélds mégott.

Morfin: A XIX. szdzadban kezdddott meg a ndvényi eredetli drogok hatdanya-
gainak kutatdsa. Az pium legfontosabb hatéanyagait is ekkor fedezték fel, igy a
morfing, kodeint, noszkapint és a papaverint. A morfint kezdték el8szor gydgyszer-
ként alkalmazni, mint hatékony fdjdalomesillapitét. Nem sokkal ezutdn megjelent
visszaélésszer(i alkalmazdsa is, hiszen euforizalé hatdssal is rendelkezett, amelyet az
injekci6s technika elterjedése még inkabb felgyorsitott.

Heroin: A XIX. szdzad végén fontosnak tartottdk, hogy olyan szert dllitsanak el8,
amely bdr rendelkezik a morfin fijdalomcsillapité hatdsival, mégsem vezet fiiggd-
séghez. fgy jelentek meg a félszintetikus opidtok, tobbek kozott a Németorszdgban
felfedezett diacetil — morfin, amelyet heroinnak neveztek el. Hatdsosabb volt, mint
a morfin, s6t Ugy hirdették, mint az dgynevezett morfinizmus gyégyszerét. Hama-
rosan kideriilt azonban, hogy a fiiggéség irdnta még gyorsabban kialakul, mint a
morfin esetében. Ma is tarté népszertiségének és terjedésének mdsik magyardzata az,
hogy az 6sszes morfinszdrmazék koziil a heroin valtja ki a legintenzivebb euférit.

Ha a terjesztdi érdekek fel8l kozelitiink, akkor a konnyd, gyors és olcsé eldalli-
tds, széllitds és a nagy haszon a magyarézat.

Metadon: szintetikus opidt, amelyet stlyos heroin fiiggdség esetén elsésorban
folyadék formdjdban hasznilnak az Ggynevezett fenntartd kezelés sordn. Megsziin-
teti az elvondsbél fakadé kellemetlen testi tiineteket, hasznaléjdnak nem kell tar-
tania biintetéstdl, hiszen orvosi rendelvényre jut a szerhez. Mivel egészségi dllapota
javithatévd vélik, tdrsas kapesolatai rendezéséhez is nagyobb az esélye.

Kannabisz
»A kannabisz-kérdés taldn 6nmagdban komplexebb, mint az 8sszes tobbi kdbi-
tészer-probléma egyiittvéve. Bdrmilyen oldalrdl kozelitjiik meg ezt a kérdést,
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mindeniitt ellentmonddsok 6zonébe iitkéziink, aminek f8 oka az, hogy jogdszok,
orvosok, rend8rék, miivészek, irék, politikusok és Gjsdgirdk a kdzlemények egész
dradatdt zaditjdk az emberiségre, és mindenki, aki ehhez a témdhoz nytl, kote-
lességének érzi, hogy pro vagy kontra dllést foglaljon. Ugyanakkor ritkasignak
szdmit az olyan kozlemény, melynek szerzdje tdrgyilagosan kezelné a témdt, és nem
akarnd morilis alapokon nyugvé nézeteir8l meggyGzni az olvasét.”

E gondolatok Bayer Istvintdl, hazdnk ismert és tekintélyes szakért$jétdl szdr-
maznak. A vildgon a legtobbek dltal kiprébalt és hasznélt kdbitészerrdl van sz6,
ami pedig a fiatalokat illeti, tbbnyire az elséként kiprébélt és hasznilt szer a
kannabisz.

Az anyanovény, a kender (Cannabis sativa) az emberiség egyik legdsibb kul-
tirnévénye. A himaldjai térségben vadon termd fajbdl lett Kindban kultirnévény
otezer évvel ezeldtt. A kendertermesztés alapozta meg a kinai textilipart és sokdig
a papirgydrtdst is.

Hérodotosz Kr. e. 450-ben mdr leirta, hogy a szkitdk és a trakok a Kaszpi-ten-
ger térségében kendert termesztenek, és a szkitdk ezt a névényt kdbulat el8idézé-
sére is haszndljdk.

A szanszkrit irodalombdl kittinik, hogy kiilonféle betegségek kezelésére és md-
mor el8idézésére egyardnt alkalmaztdk az indiai kendert, a hindu mitoldgidban is
gyakran taldlunk minderre utaldst.

A kannabiszt az 1961-es Egységes Kébitdszer-egyezmény kabitészernek mind-
siti. Ennek értelmében magdt a névényt (Cannabis sativa), annak virdgzé vagy
termd dgvégeit, valamint az dgvégektd] elkiilonithetd gyantdt, a kannabisz gyantét
érinti a mindsités. Mindezek hatéanyaga a THC (tetrahidro-kannabinol). Az eb-
bél a n6vénybdl késziilt szerek jelenlegi megnevezése koriil is problémék vannak, a
legaltaldnosabban ismert és haszndlt fogyasztdsi médokat ismertetjiik.

Maribudna (a szlengben fi, zold): a virdgzd dgvégek szdritott levelei, ebbdl so-
dort cigaretta. (Gyakran dusitjdk hasissal, kannabisz olajjal, ezdltal Iényegesen na-
gyobb lesz az adott mennyiség THC tartalma.)

Hasis: az dgvégektdl elkiildnitett gyanta. Hat6anyag-tartalma koncentraltabb,
mint a leveleké.

Pszichoaktiv hatdsa enyhébb, mint az eddig ismertetett szereké. Hatdsai: enyhe
euféria (boldogsdg, viddmsdg érzése), ellazultsdg, az érzékelés enyhe médosuldsa,
fokozott érzékenység, az idéérzékelés esetleges zavara, az éhségérzet novekedése.
Az intenziv, gyakori haszndlat mentdlis problémdkat okozhat, hangulati ingado-
z4st, a tdrsas kapcsolatok mindségének valtozdsit.

A kannabisz esetében lelki fiiggdség alakulhat ki. Az Gn. kapudrog elmélet,
miszerint "aki fiivet haszndl, eljut a heroinig’, napjainkban is vissza-visszatérd vi-
tik térgya. Egyértelmi cdfolata és bizonyitéka sincs, hiszen sokkal bonyolultabb a
kérdés, ahogyan ezt a bevezetd idézetben is olvashattuk.
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Napjainkban egész Eurépdban, igy hazdnkban is egyre tobben és egyre fiata-
labbak hasznéljik rekredcids célokra. Van még egy érdekesség, amirdl ritkdn esik
sz6: mér hazdnkban is tobb generdciénak vannak tapasztalatai ennek a szernek a
haszndlatdrél.

Dizdjner drog

Mesterséges, megtervezett médon olyan pszichoaktiv hatdsti molekuldt hoznak
létre, ami nem szerepel a kébitészerek listdjén. Igy amig tiltdlistdra nem keriil a
szer, legdlisan forgalmazhaté és haszndlhatd. Az ,,4j tipusd” dizdjner drog a jellem-
z6en 2010-t8l megjelend szereket jelenti, amelyek kéziil 2010-ben a leginkabb el-
terjedt a mefedron volt. Tiltélistdra keriilését kovetSen tjabb — hasonlé szerkezet(i
és hatdsq, egyeldre legdlis — szerek jelentek meg. Haszndlatuk intravénds formdban
is torténhet.

Visszaélésre alkalmas gyégyszerek

A gybgyszerek visszaélésszer(i hasznélata lényegesen rejtettebb jelenség, mint az
eddig ismertetett szerekkel val6 visszaélési formdk. Napjaink hazai kutatdsai egyre
aggasztébb adatokat tartalmaznak, kiildnosen a tizenévesekkel, ezen beliil is a l4-
nyokkal kapcsolatban. Fontos viszont megemliteni, hogy ez a probléma életkortdl
fuggetleniil a teljes lakossdgot érinti.

Elsésorban altaték, nyugtatok, szorongdsolds gydgyszerek (benzodiazepinek, bar-
biturdtok) azok, amelyekkel visszaélnek, mégpedig nagyobb adagban, illetve al-
kohollal kombindlva. Csokkentik a szorongist, visszahtizédév4, ellazulttd teszik
a haszndlét, indokolatlan firadtsdgérzés jelentkezhet. Euforizalé hatdsuk jelentds
lehet, a tolerancia, testi és lelki fliggéség kialakul. Taladagoldsuk életveszélyt je-
lenthet.

Csalddjdban, ismerdsei korében ismer-e szerfiiggé embert?

Volt-e az ismertetésben 1j, vagy meglepd informdcié az On szdmdra?

23



24



Droghaszndlati szokdsok

.. Semmi sem volt idegen t6lem.
Nyitott voltam arra, hogy bdrmit kiprobdljak.
Elménymri:m vagyok...”

(részlet egy interjubol)

Néhdny éve egy szakmai rendezvényen elhangzott egy mondat, amely a jelenlévd
segitd szakemberekbdl harsdny nevetést véltort ki.
»S0k mindennek kell térténnie ahhoz, hogy a kis drogosbél nagy drogos legyen.”
E tudomdnytalan, dilettdns mondat valami részigazsdgot mégis hordoz magéban.
Kényviink olvaséi, a jelenlegi sziil8i generdcié, amennyiben részt vettek pre-
vencids alkalmakon, akkor a droghasznilati szokdsok csoportositdsirdl az aldbbi
felosztdst hallhatedk.

Kiprébalas

Minden szer haszndlata ezzel a 1épéssel kezd8dik. Az elsé korty alkohol, az elsd
slukk cigaretta elsdsorban a gyerekkorhoz kétddik, sokszor a felndttek unszoldsdra
és mulatsdgdra, vagy éppen beavatds-jellegli eseményként. Gyakori még napjaink-
ban is az a vélekedés, tévhit, hogy a feln8ttnek azért kell beleersltetni az alkoholt
vagy a cigarettdt a gyerekbe-serdiilébe, hogy egy életre megutdltassuk vele e szere-
ket. Ez az elrettentd, preventivnek, tehdt megeléz8nek tlind 1épés inkdbb a sziilé-
tdl tdvolit el, mint a kiilénféle szerektdl.

A kiprébalds valamelyest 6ndllé 1épés, dontés, osztonzdje elsésorban a kivincsi-
sdg, az utdnzds (sziildk, kortdrsak). A kamaszok keresik a kockdzatos helyzeteket,
veszélyeket is, nem mérlegelnek, hogy bizonyos szerek szabadon hozziférhetdk,
bizonyos szerek pedig illegalisak.

Alkalmi hasznalat

Bizonyos eseményekhez, alkalmakhoz kothetd az alkalmi fogyasztds. Leggyak-
rabban kortdrsi kozegben, a fiatalok tdrsas egyiittléte sordn torténik. Az alkalmi
fogyasztdsban nagy szerepe van az élménykeresésnek, valamint a szerektdl elvdrt
hatds ellenérzésének.

Rekredcids, vagy ,szabadidds” drogozdsként a médidban gyakran olvashatunk
errdl a szakaszrdl.

Kévetkezzen a félmultbdl egy klasszikus idézet. Christina E: A végéllomds
gyermekei cim( miivébdl fiatalok ma is olvassik, film is késziilt bel6le.

~Amikor elfogyott a bor, Piet azt mondta, van ndla otthon fi. A tbbiek uj-
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jongtak. Piet elment, az erkélyen 4t. Ekkor ugyanis a foldszinten laktunk, és t5bb-
nyire én is az erkélyen keresztiil kozlekedtem. Marhdra élveztem a tizenegyedik
emeleti évek utdn.

Piet egy maréknyi anyaggal jott vissza, ami tizmdrkds, grammos adagokra volt
osztva. Hozott egy stillumot is, ez egy kdbé hisz centis facsd. El8szor dohdnyt
woleote bele, hogy ne kelljen egészen a fiig szivni, aztdn osszekeverte a dohdnyt
hasissal és azt is betomkodte a cs8be. Szivds kozben az ember hétrahajtja a fejét, és
lehetdleg fliggSlegesen tartja a csovet, hogy a pardzs ne essen ki bel8le. Figyeltem,
hogy csindljék a tobbiek. Tisztdban voltam vele, hogy most, amikor Piet és Kathi
feljott hozzdm, nem mondhatok nemet. Tehdt lazdn azt mondtam: ,Ma nekem
is j6l jonne a fi.” Es tgy tettem, mintha nem is tudom hény stillum lett volna a
kezemben életem sordn.

Leeresztettiik a redényoket. A réseken dtsz{ir6dé fényben fiist gomolygott. Fol-
tettem egy David Bowie-lemezt, megszivtam a stillumot, és addig tartottam a fiis-
tot a tiidémben, amig kéhogési roham nem tort rdm. Mindenki elcsondesedett,
maga elé révedt, és hallgatta a zenét.

Virtam, hogy torténjen velem valami. Azt hittem, most, hogy kabitészert sziv-
tam, valami fantasztikus 4j élményben lesz részem. De tulajdonképpen semmit
sem éreztem. Csak egy kicsit kdbult voltam, de az is inkdbb a bortdl volt. Még
nem tudtam, hogy majdnem mindenkivel ugyanigy van. Az els¢ alkalommal még
jobbdra semmit nem érez az ember. Sziikség van, hogy Ggy mondjam, némi gya-
korlatra, hogy azt a feelinget, amit a hasis idéz eld, 4t tudja élni az ember. Az
alkohol jobban fejbe vig.

(...)

Az én csalddom a banda volt. Koztitk legaldbb létezett még bardtsdg, gydn-
gédség, sOt taldn szeretet is. Borzasztdan tetszett nekem példdul az a szokds, hogy
tidvozléskor mindenki gyengéden és bardtsdgosan megcesdkolta a tobbieket. Apdm
sosem csokolt meg igy. Problémdk nem léteztek a banddban. Mert sosem beszél-
tiink réla. Senki nem terhelte a mdsikat, otthoni, vagy munkahelyi szarsigokkal.
Ha 6sszejottiink, elfelejtettiik, elfelejtettiik az emberek rohadt vildgdt. Zenérél és
flir8l dumdltunk. Néha ruhdkrdl is, meg olyan emberekrdl, akik megszivattdk a
zsarukat. Mindenki jé volt nlunk, aki betort valahovd, autét lopott, vagy bankot
rabolt.

Teljesen megvéltozotr a viselkedésem. Megint kijdrtam a természetbe. AzelStt a
kutya hozott 6ssze a természettel. Most szivtam egy kis fiivet, ha nem volt éppen
LSD-m. Egészen mdsnak ldttam a természetet igy, mint régen. Nem is 6nmaga
volt mdr. Féloldédott a kiilonféle szinekben, formdkban és hangokban, amelyek
a hangulataimat titkrozeék. Elveztem ezt a csodilatos Uj életet. Az elkovetkezd
hénapokban 4ltaldban nagyon elégedett voltam magammal.”
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Rendszeres haszndlat
A test és a lélek egyardnt rdtanulhat a haszndlatra. Kiszdmithatévd vélnak az élmé-
nyek (flash), a hatds. Hiiségessé vilik a haszndlt szer, vagy ahogyan a hétkéznapi
sz6hasznélatba is beivddortt, ,bejott az anyag”.

A rendszeres haszndlat sordn, a fogyasztott szertdl fiigg8en, kialakulhat a fiig-
goség.

Ezeket az dllomdsokat, illetve magdt az egymadsra épiil$ folyamatokat drogkar-
rierként is emliti a szakirodalom.

Az addikrolégiai szakirodalom napjainkban az Egyesiilt Allamok Marihuédna
és Drog Abtzus Elleni Nemzeti Bizottsdga 4ltal feldllitott 6t haszndlati médot
elkiilonitd rendszerét haszndlja.

A kisérletezd (kivancsi) hasznilé
Ebbe a csoportba azok tartoznak, akik életitkben 6sszesen tiznél kevesebb alka-
lommal hasznélnak drogot. Elsddleges motivici6juk a kivincsisdg.

A szocialis-rekredcids (alkalmi) hasznalé

Ugy tlinik, ez a leggyakoribb droghasznilati méd. Szérakozdshoz, kikapcsol6dds-
hoz kotédik a fogyasztds. Ha a szereket tekintjiik, akkor az alkohol, a kannabisz,
az amfetaminok hasznilata az elsddleges a bulikon, tédrsasigban.

A szitudciés (helyzeti) droghasznilé

Az ide tartozok els8sorban fesziilt, problémds helyzetek kezelésére, elviselhetetlen-
nek tlind koriilményeik enyhitésére haszndljék a drogot. E haszndlati méd mér
elindithat olyan belsd alkalmazkod4st, amelyben a szerhaszndlé rdtanul arra, hogy
a problémds, konfliktusokkal teli helyzeteket szer/szerek haszndlata révén probélja
megoldani, ellenstlyozni.

Az intenzifikdlt (mindennapi) hasznailat

Hosszt idén keresztiil haszndl naponta valamilyen drogot vagy drogokat annak
érdekében, hogy régéta tarté problémdit enyhitse, megoldja. Testi vagy lelki fiig-
gbség, vagy mindkettd mdr kialakult, de prébdlja tdrsadalmi, kozosségi, csalddi
szerepeit fenntartani, ami egy ideig sikeriilhet is.

A kényszeres (folyamatos) droghasznilé

Naponta t8bbszér illetve folyamatosan hasznilja a szert. A régéta fennillé testi
és lelki fiiggdség, vagy mindkettd dltal okozott leépiilés mdr egyértelmi a kor-
nyezete szdmdra, hiszen mind testi dllapotdt, mind kapcsolatait a szerfogyasztds
hatdrozza meg. Az elszigetel8dés, maginyossdg, motivélatlansdg miatt nehezen
megkozelithetd.
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Ezt az dllapotot jél megyildgitja egy révid részlet Kubyszin Viktor: Drognaplé
cimt kényvébsl.
~Fejben anyagozom.
Es sévdrgok. A kabitdszerezés egyenld a miiélvezettel.
Egy nagyon rovid ideig taldn.
Kiilsnben meg, kamikaze fejesugrds egy fekete lyukba.”

Kozvetlen kérnyezetében taldlkozott-e mar fiiggd emberrel?

Ha igen, a k6zolt informdcié alapjin mely kategéridba tartozik?
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Amikor a sztl§ gyanakszik. ..

»Ha a sziild nem beszél a drogokrél gyermekének,
akkor azt valaki mds teszi meg.”

(Egy kiilfsldén megjelent széréanyag cime)

Milyen jelei vannak a drogozdsnak? Hogyan ismerhetem fel, hogy a gyerekem,
tanitvdnyom, kedvesem (a sor tetszdlegesen folytathatd) drogot haszndl?

Sziilék és pedagdgusok részérdl taldn ezek a leggyakoribb; segitékhoz, tandcs-
addkhoz, illetve kiilonboz8 tovabbképzések oktatbihoz intézete kérdések.

Részlet kovetkezik egy telefonos beszélgetésbél. (A = a hivo, S = a segitd. A hivé
stilusa alapjan hatdrozott, céltudatos. Lanya tizenkilenc éves, aki egy évvel ezelStt
ismerkedett meg egy néla tobb évvel id8sebb férfival, majd elksltdzote otthonrdl.
Nem sokkal késdbb mdr a férfi sziilévdroséban laktak, majd kiilfoldre utaztak.
Hetente csak egyszer telefondl, és nem mondja meg, honnan. Jél van, boldog,
munkdt véllalt. Jelenleg ezek a legfontosabb informécidk.)

»A: Biztosan drog hatdsa alatt telefon4l. Erzem, tudom.

S: Mibél gondolja?

A: Tulsdgosan is boldog a hangja, feldobott. Hidba ajdnlottuk fel, hogy
adja meg az elérhetdségét, visszahivjuk, nem teszi. Félnek a lebukdstdl.

S: Biztos On ebben?

A: Amikor a ldnyom elkoltozott, megtaldltam a napléjét. Abbdl tudok min-
dent. Leirta, hogy tSle kapott el8szor drogot, s azéta is mindketten élnek
vele. A bitin6z6 életméd;jdrdl is irt, de arrdl is, hogy mennyire szerelmes.

S: A ldnya tudja, hogy elolvasta a napléjdt?

A: Dehogy! Mit képzel?!

S: On ezt a naplée kinalta fel nekem olvasasra?

A: Igen! En a linyomért mindenre képes vagyok!”

Arulkodé és beszédes mondat, kiilonésen segitdi filleknek? Biztosan igy van ez?
Mi az a ,minden”, amire készen volt az apa? Nem deriilt ki soha.

Pusztahdzi Ilona, az Onkontroll Egyesiilet alapitéja személyes, csalddi és egyben
tragikus torténetiiket naplé formdjiban, kdnyv alakban is megjelentette ,Mds vi-
lag” cimen. A kdnyv, és egyben Ilona aktivitdsa arra is példa, hogyan lehet megosz-
téssal feldolgozni a gydszt, a veszteséget. Fdjdalmas a tanulds folyamata, de katar-
tikus eredményeket érhetSk el az onsegités csoportos keretei kozott. Kovetkezzen
egy részlet:

»Remeg a gyomrom.
Egyediil vagyok itthon egy szornyti felismeréssel és legszivesebben most
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rogton. .. dtvdgndm a torkomat. Kénnybe ldbad a szemem... amit ma ta-
ldltam, ... végképp betette a kaput!

Egy 6riilt kutatds az életem, midta elészor taldltam fiivet, aztdn injekcids
tlit és a hozzdvaldkat. Vércseppek felitatva egy papir zsebkenddn... vér-
cseppek a dunyhahuzaton... véreseppek a pélé oldaldn... és az a sok-sok
hazugsdg. .. vérzik az ujjam. .. felszakadt a b6rom... vérzik a ldbam kérme.
Es nekem tgy kell tennem, mint aki elhiszi.

Istenem hényszor kénydrégtem mdr, hogy hagyja abbal De O csak legyintett:
Ne izgulj Anyuci! A fiivet nem lehet megszokni! Ez csak jé! Ez nem ké-
bitdszer, ezt sokan haszndljédk! — és furcsa, ,széles mosollyal” az arcdn mdr
rohant is. Mit vétettem én, hogy ekkora biintetést mér rdm a Sors?

Azért ma még utoljdra leiilok vele, de tudom, hogy ugyis hazudni fog!
Szegény kisfiam! ... Taldn mar magdnak sem tud igazat mondani! ...Remeg
a gyomrom! ...Segitséget kellene kérnem... de kit8l?

(Ugyanaznap, valamivel késgbb)

Egy sz6 nélkiil bement a szobdjdba. Vdrtam. Pucoltam a krumplit a kony-
hdban és vdrtam. Hdtha & kezdi el. De nem j6tt. Nem birtam tovdbb.
Bementem és elkezdtem én. Mdr nem tudom, hogyan és mit — de persze
én csak rémeket litok. Semmit nem ismert el. Az a sok t{i nem is az 6vé!
Minden a régi. De kiilonben is elege van mdr bel8lem is. Az dllandé ku-
tatdsaimbdl, a kérdezdskodéseimbél, a gyanusitgatdsaimbdl... elkoltozik!
Lehet, hogy mdr ma este. Aztdn elrohant, bevdgva maga mogott az ajtét.
Féléra milva djra otthon volt.”

Lehetne folytatni a sort a visszamenGleges kliensi, sziili valloméasokkal. Ugy
tlinik — s ez mdr mélylélektani elemzésre, terdpids magyardzatra szorul — hogy a
drogok hasznélatdnak felismertetése (6nlebuktatds) és felismerése egyik félnek sem
érdeke, sokszor az ordité felismerések ellenére sem.

Vitamint szdrtam.

A félia az iskolai kisérletekhez kell.

Az arborétumban gy(ijtottiik a novényeket biolégia drdra. Prepardtumot ké-
szitiink beldliik.

Nem tudtad, hogy természetgydgydszhoz jarok? Herbdl drogokkal gydgyitja
az allergidmat.

A kamaszkori depressziémra szedem ezeket a bogydkat. Az iskolaorvosomtdl
kaptam.”

A tovébbiakban a felismerhetéséggel kapcsolatos néhdny fontos szempont ko-
vetkezik. Kedves sziil8k! Ne kezdjenek azonnal tanakodni, hogy ezeket észlelték-e
mdr, vannak-e sejtéseik... Ezeket a jelek, viselkedésbeli valtozdsok elsésorban
olyan sziil6k tapasztalatait tiikrozik, akiknek gyermekei a fiiggdségig is eljutot-
tak. Bizonyos szempontok egyértelmtiek, de vannak olyanok is, amelyek csupdn
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kvinyos, de a sziil6k szdmdra sokszor mégis csak nehezen elviselhetd serdiilés

velejdroi.

A

Gyakori, hogy a fiatal a kordbban kedvelt tevékenységeit elhanyagolja, vagy
teljesen el is hagyja.

A kordbban élénk, aktiv, érdekléds, fiirge gyermek tigyetlenné vélik, csak
csetlik-botlik, minden kiesik a kezébdl. Mintha mindig mdshol jérna.
Kordbbi baritaitdl elfordul, senkivel sem beszél szivesen, ideje nagy részét
egyediil t6lti, bezdrkézik, begubdzik.

Bardti kore teljesen megvaltozik, az djak viselkedése gyokeresen eltér a régi-
ekétdl; ruhdzat, frizura, beszédmad, zenei {zlés stb.

felsoroltak kezdeti jelek, de a folyamatos serdiilékori valtozds kisérd jelensé-

gei is lehetnek. Ha ki-ki visszatekint sajit kamaszkori tapasztalataira, akkor tud-
hatja, néha milyen nehéz volt kibirni azt a viligot, amelyben élt, és a sziil§ is része

enne.

k az univerzumnak. A magdny ¢és a tdrsak utdni vigyakozds, a vagyok valaki és

senki sem vagyok érzései nehezen, de eredményesen 4tvészelhetdk.
Az aldbbi koriilmények kozvetve, vagy kozvetleniil a kabitdszer-hasznalat jelei

lehet

nek.
Gyokeres véltozds a kiilsé megjelenésben; sotét napszemiiveg viselése, hosszt
ujju polé, ing, puléver haszndlata nagy melegben is, elhanyagoltsig.
Szirds, vgis, horzsolds, tdlyog nyoma a bérén kielégité magyardzat nélkiil,
illetve mindezek rejtegetése, takardsa.
Kébitészergyants anyagok: ismeretlen tablettdk, porok, névényi maradvi-
nyok, folyadékok, bélyegek, illetve droghasznalat kellékei (t8i, fecskendd, ka-
ndl, érszoritd, citrompétld, mérleg) a fiatal birtokdban vagy rejtekhelyeken.
(Persze ehhez kutatni kell... Erdemes?)
Az egyes szerek mdsként hatnak a szervezetre, de mindenféleképpen felbo-
ritjék az egyenstlyi dllapotot, ezért az aldbbi testi tiinetek jelentkezhetnek:
alkoholos lehelet; vords, duzzadt szemek, indokolatlanul tég vagy sziik pu-
pilldk, zavar az egyensily megtartdsiban, imbolygé vagy lebegd jardsméd,
vératlan eszméletvesztés, indokolatlanul sok folyadék fogyasztdsa, verejté-
kezés, hdnyds.
A szerek egyre gyakoribb hasznélata, a problémds droghaszndlat nemcsak a
testi, hanem a lelki egyenslyt is megbontja. Megvaltozhat a fiatal alapvetd vi-
selkedése, temperamentuma. Nyitottbdl zdrkézoted vélhat, alapveten viddm
bedllitéd4sa buskomorsigba csaphat dt. Jelentkezhetnek gyors és indokolatlan
hangulatvéltozésok, gyakori feledékenység, tagad vagy védekezd 4llapotok.
A gondolat beszikiil, a fiatal életét elsdsorban a szer beszerzésének koriilmé-
nyei, hasznalata és hatdsa olti ki.
Elveszti kordbbi kapcsolatait és féleg a szubkultira, tehdt a koz6s haszndlat-
ban részt vevék adnak szdémdra biztonsdgot és bizalmat.
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Mit tehet a sziil6?

Az aldbbiakban kovetkezzék néhdny megfontolds, mely tandcsot, dtletet nydjthat
azoknak a sziil6knek, akik mdr nemcsak gyanakodnak, hanem valamilyen bizony-
sdgot is szereztek gyermekiik droghaszndlatir6l, amellyel kapcsolatban esetleg mdr

segitd intézményhez is fordultak. (A tegezd megsz6litds magyardzata: az aldbbiakat

mdr érintett, onsegitd csoport tagjaiként rendszeresen taldlkoz6 sziildk tizenik mind-
azoknak a sziilétdrsaknak, akik a tehetetlenség, bizonytalansdg dllapotdban vannak.)

1.
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Fejtsd ki vildgosan a droghaszndlatra vonatkoz6 nézeteidet akkor is, ha
teljesen bizonyos, hogy gyermekednek semmi dolga nem akadt a kébité-
szerekkel! Ez azért sziikséges, hogy gyermeked tisztdban legyen sziilei ezzel
kapcsolatos hatdrozott véleményével, akdr haszndl kdbitdszert, akdr nem.
Légy nyugodt és tdrgyilagos, ne prédikalj, és ne kelts panikot!

Prébdljatok megéllapodni abban, hogy a kdbitészerekrdl a késébbiekben is
a kolesonds tdmogatds jegyében fogtok majd beszélgetni! Ha a drogokrdl
akarsz beszélgetni gyermekeddel, tdjékozddj azokrél a szerekrdl, amelyek-
hez linyod, fiad hozzdjuthat!

Ha arra gyanakszol, hogy gyermeked kabitészert fogyaszt, ne vidaskodj,
ez dltaldban csak a tények tagaddsahoz vezet. Uljetek le, beszélj nyugodtan
a sejtésedrdl! Oszd meg vele aggodalmadat éppuigy, mint azt a személyes
meggybz8désedet, hogy a droghaszndlattal rossz ttra lépett! Probdld a be-
szélgetést nyugodt mederben tartani, ésszerlien vezetni tigy, hogy mindket-
ten nyitottak tudjatok maradni a mésik fél irdnt! A felfokozott érzelmek, a
diihés kitorések gyakran a sziil-gyermek kozti kommunikdci6 id6 el6tti
megszakaddsihoz vezetnek.

Ha bebizonyosodott, hogy gyermeked kabitészert haszndl — ennek fizikai,
vagy lelki tiineteit észleled, illetve drogfogyasztdsra utalé térgyakat taldlsz
ndla —, egyértelmden nyilvanitsd ki a drogozdsra vonatkozé nézeteidet,
és fogalmazd meg, mik azok a kovetkezd 1épések, amelyeket kész leszel
megtenni, ha tovdbbra is folytatja a drogozdst! Hatdrozottan jelentsd ki,
hogy kész vagy kovetkezetesen betartani a feldllitott szabdlyokat! Az iires fe-
nyegetdzésnek semmi értelme. Meg se prébald megvéltoztatni gyermeked
droggal kapcsolatos nézeteit, hiszen szempontjai elkeriilhetetleniil kiilén-
boznek a Tiédtsl. Ne véleményének, meggydzédésének megvéltoztatdsa le-
gyen a cél, hanem az, hogy viselkedése valtozzék meg — azaz sziintesse be a
fogyasztdst! Persze, nem sok értelme van gyermekedet akkor gy8zkodnad,
amikor éppen részeg vagy bedllt dllapotban van, vdrj ezzel néhdny 6rdt!
Probald meg fenntartani a j6 viszonyt gyermeked tandraival! Erdekléd; iskolai
elémenetele irdnt, igényeld, hogy a pedagégusok rendszeresen beszimoljanak



tanulmdnyi eredményeirdl, térsas viselkedésérél! Gyermeked is tudjon az isko-
ldval val6 j6 viszonyodrol, hogy érzékelhesse a sziil§-tandr koalicié mikodését,
és tudja, hogy iskolai teljesitménye és viselkedése sziilei szimdra 4tldthatéak!

6. Gyermekedet sohase mindsitsd drogosnak! Ne feledd, a sziildnek nem
a gyermek jellemvondsaival kell foglalkoznia, hanem a viselkedésével, a
drogfogyaszté viselkedésével! A gyand, hogy gyermeked kabitdszert hasz-
ndl, rémiiletet, dithot és a félelem szdmtalan drnyalatdt hivhatja el8. Ebben
az esetben is az a legfontosabb, hogy megdrizd nyugalmadat, és ne mondj
ki olyasmit, mely tovdbb mélyitheti a kett6tok kozotti szakadékot!

7. A gyermekeddel valé beszélgetések legfébb célja mindig az legyen, hogy
megértesd vele: noha nagyon ellenedre van a viselkedése — azaz a droghasz-
ndlata —, ezt el is utasitod, ennek ellenére szereted és szeretni fogod 8t magit,
és éppen emiatt keményen be fogod tartani azokat a szabdlyokat, melyeket
kildtdsba helyeztél arra az esetre, ha folytatja a drogozist.

8. Ismerd meg gyermeked bardtait, a bardtok sziileit, tudd, hogy gyermeked hol,
kivel tolti idejét, tdjékoz6dj, hogy a bulikon felnétt is jelen van-e? Ismerd meg
és beszélgess a sziil8tdrsakkal! Ha sziikséges, ismerkedj meg velitk személye-
sen, hivd fel 8ket telefonon! Minden sziilének fontos, hogy gyermekeik tigyé-
ben kélcsonosen tdmogassék egymdst. Gyermeked tudjon réla, hogy beszéld
viszonyban vagy bardtai sziileivel! A titkolézds bizalmatlansighoz vezet.

9. Ne villald 4t gyermeked drogozisinak, alkoholizdldsdnak felelésségét!
Ebbe az iskolai hidnyzdsok igazoldsa, a probléma csaldd, rokonok elétti
rejtegetése is beletartozik. Ne akard helyette megoldani a viselkedése okoz-
ta zlirzavaros helyzeteket, ez nem a Te dolgod! Minél kinosabbak a drogos
viselkedés kovetkezményei, anndl kivdnatosabb lesz a vdltoztatds.

10. Gyermeked drogos problémdi miatt fordulj bdtran szakemberhez segitsé-
gért! Képzett tandcsaddk segithetnek a sziil8-gyermek kozti kommunikd-
ciés csatorndk Gjboli megnyitdsiban mdr azzal is, hogy semleges kozeget
biztositanak mind a sziilének, mind pedig a gyermeknek érzéseik kifeje-
zéséhez. A szakemberek rdaddsul a kdbitdszer-haszndlat miatti dltaldnos és
csalddi fesziiltségeket is enyhiteni tudjik.

11. A legfontosabb, hogy ne veszitsd el a fejed — ne engedd 4t magad a kétségbe-
esésnek! Ha ura maradsz érzelmeidnek, akkor Te leszel a viszonyitdsi pont ma-
gad és masok szdmdra, és ez lehet a tovdbbi véltozdsok kiindulépontja. Végiil
pedig ne feledd: tartdsod megdrzésével sajdt lelki egészségedet is megdvhatod!

Vett-e mdr észre olyan jeleket, amelyek miatt gyanija tdmadt, hogy gyermeke
valamilyen szert hasznalt?

Kinek tirta f6l aggodalmat?
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Egy véltozé kor véltozé ifjusdga. ..

(... avagy vigydzat, igy serdiiliink)

»A kutaték nem taldltak valddi bizonyitékor
a sziilbk é5 a serdiilék kizorti generdcids szakadékra.”

(Atkinson és térsai: Pszicholégia)

»Bezzeg az én id6mben!”
Kedves Olvasd! Ugye, ezt a mondatot gyermekként gyakran hallotta! Mdr megint
ugyanaz a lemez ,az 8s6kt8l”. Bezzegeznek folyton. Untuk, unjuk.

Es sziilsként? Ha mar kifogyott az érvekbél, vagy csak tjabb érvet akar elven-
ni, ugye On is hasznélja?

Ha a kamaszkor ,munkdjit” tekintjiik, sok dologban hasonlé a serdiilés fel-
adata — ami sokszor elviselhetetlennek tlinik sziil8i részr6l —, mint amin mi is
dtmentiink. Ugyanakkor jelenlegi, folytonosan viltozé vildgunkban tobb, sajnos
negativnak tding eltérés is van.

Meérei Ferenc pszicholégus testi-lelki forradalomhoz hasonlitotta ezt az id8-
szakot. Vekerdi Tamds els8sorban a lelki folyamatokra gondolva eldaddsaiban és
irdsaiban egyardnt masodik sziiletésként emliti. Rdaddsul ez a sziiletés is fdjdalmas,
de ha tudjuk, hogy az élet része, konnyebb elviselni.

Tekintsiik 4t a legfontosabb valtozdsokat, amelyeken mi is 4tmentiink, de akkor
annyira benne voltunk, hogy sziil6ként szinte mdr el is felejtjiik.

A prebubertds, a kiskamasz-kor a 10-13 év kozotti id8szak.

A pubertds, amit tulajdonképpen kamaszkornak, serdiildkornak neveziink, a
12-18 év kozott zajlik.

A posztpubertds, ifjikor id8szakdt 17-24 év kozé teszi a szakirodalom.

A véltozds és az dtmenet hatdrait az egyéni fejlédés, és nem a becsiilt évhatdrok
alakitjdk. Van, aki kordn kamaszodik, de vannak, akik nem akarnak (vagy nem
tudnak?) felnéni még a hiszas éveik végén sem.

A véltozds hdrom sikon zajlik. Imea legfontosabbak!

Biolégiai véltozdsok:
A viltozist, fejlédést az agyalapi mirigy (hipotalamusz, hipofizis) 4ltal ter-
melt hormonok inditjdk el.
Kialakul az elsédleges és mdsodlagos nemi jelleg: linyoknal a mellek, fiatknal
a bajusz, szakéll, mindkét nemnél a szeméremszdrzet.
A nemi hormonok a linyokat fogantatésra, a fitkat megtermékenyitésre ké-

pessé alakitjak.
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Lényokndl jelentkezik a menstrudcié, fidkndl a pollacié (¢éjszakai magom-
1és).
Az alkat is jelentds vdltozdson megy keresztiil, mikozben a testhossz folya-
matosan nd.

Lélektani valtozdsok:
Befejezdik a pszichoszexudlis fejlédés, elindul a partner keresése. (Képes-
ség a szerelemre, egyiitt jirds, a nemi szerep gyakorldsa, testi kapcsolatok
kezdete.)
Megyvéltozik a kérnyezethez valé viszony.
Megnd a kortdrsak, a kortdrscsoportok jelentésége, fontossdga.
Megkezdddik a sziilékrdl valé érzelmi levilds.
Elindul az intim, személyes kapcsolatok elsajdtitdsa, nagy csaléddsokkal, fel-
fokozott 6romérzettel, rajongdssal.
A konfliktusok megolddsa egyre gyakorlottabban megy, egyéni technikdk is
kialakulhatnak.
ElStérbe kertil a fantdzia, az alkotdképesség, az igazsigérzet.
Az intellektudlis érdekl8dés mélyiil, szeretné a fiatal megérteni vagy éppen
tagadni az ,egész vildgot”.
Képessé vélnak a tobb szempontd gondolkoddsra.

A pubertdskornak hdrom alapvetd feladata van:
Le kell vdlnia, érzelmileg fiiggetlenednie kell a sziil6ktdl, sziilétdl, tudnia
kell a csalddon kiviil is kapcsolatokat épiteni.
Azonosulnia kell a nemi szereppel, a szexudlis szerepet be kell épitenie sze-
mélyiségébe.
Villalnia kell a felndtt tdrsadalomban a szerepét: palyavilasztds, tdrsadalmi
normék beépitése a személyiségbe, dontések meghozatala, jogi feleldsség.

Sziilok és serdiilok

Kézhelyszer(, dthagyomanyozédé nézet, mondhatni tévhit, hogy a serdiilékor el-
keriilhetetleniil a személyes bels ztirzavar korszaka, valamint hogy a serdiil6k és a
sziileik kozott generdcids szakadék hazédik, mely viharos sziil3-gyermek kapcsola-
tokban mutatkozik meg. Ezt tudva és gondolva sok sziil§ félve vdrja a pubertds, a
kamaszodds id8szakdt. E generdcids szakadékra a kutatdsok nem taldltak tudoms-
nyos bizonyitékot, hanem egy — sokak szimdra meglepd —koriilményt tértak fel. E
tudomdnyos eredményt fogadjék timogatdsul! A kutaték ugyanis megéllapitottak,
hogy a kamaszok értékvildga és érzelmi viszonyuldsa jobban hasonlit a sziileikére,
mint a bardtaikéra. A legfontosabb kérdésekben inkdbb egyetértenek a sziil6kkel.
Ennek ellenére a csalddi konfliktusok, veszekedések gyakoribbak a serdiil8kor-
ban, mint a fejlédés birmely mds korszakdban, mert meg kell oldédnia a sziil8krél
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val6 fokozatos érzelmi levéldsnak, a fiiggetlenedésnek és az elszakaddsnak. Sziiléi
részrdl két nagy hibalehetdséget ismeriink.

Az egyik a tilzott szigor, a mindent el8ird, beszabdlyozd, kontrolldlé hozzdll4s,
a féltés, a folyamatos és ldtvanyos aggddds. Sokszor ebben a tehetetlenség érzése és
a gyerekkori viszonyulds, kapcsolat dllanddsuldsa is kozrejdtszik. Az aldbbi idézet
onmagaért beszél:

»~Amit hallgatnunk kellett: Ne mozogj! Mozogj! Lassan! Gyorsan! Ne bdntsd!
Edd meg! Moss fogat! Légy mdr csendben! Nyisd ki a szdd! Kérj bocsdnatot! Ko-
szonj! Gyere ide! Ne ldbatlankodj! Ne zavarj! Ne rohanj! Meg ne izzadj! Vigydzz,
mert elesel! Mondtam, hogy elesel! Ugy kell neked! Sose figyelsz! Nem vagy képes!
Majd én megcsindlom! Mdr nagy vagy! Menj lefekiidni! Kelj mdr fel! Elkésel! Most
dolgom van! Ne menj a napra! Tele szdjjal nem beszéliink!

Amit szerettiink volna hallani: Szeretlek! Szép vagy! Oriilok, hogy vagy! Be-
széljiink kicsit rélad! Teremtsiink egy kis id6t magunknak! Hogy vagy? Szomo-
1t vagy? Félsz? Miért nincs hozzd kedved? Edes vagy! Gyengéd vagy! Mondd el,
miért! Boldog vagy? Szeretem, mikor nevetsz. Ha akarsz, sirhatsz. Boldogtalan
vagy? Mi fdj? Mi diihitett fel? Elmondhatsz mindent, amit akarsz. Bizom benned.
Tetszel nekem. Tetszem neked? Meghallgatlak. Szerelmes vagy? Mit gondolsz réla?
J6 veled. Szeretnék beszélni veled. Szeretnélek meghallgatni. Tetszel, ahogy vagy.
J6 egyiitt. Szdlj, ha tévedtem!”

A misik hibaforrds a tilzott engedékenység. Brémdban sok kézintézményben
fuggote sokdig egy plakdt, amely a sziil6ket, elsésorban az engedékeny sziil8ket
szélitotta meg.

» Lizenkét végzetes tandcs sziil6knek:

1. Adj meg gyermekednek mindent, amit csak akar! fgy arra a meggy$zédésre

jut majd, hogy 6vé az egész vildg.

2. Ha gyermeked trgdr, illetlen kifejezéseket hasznal, csak nevess rajta, hogy

igy magdt anndl érdekesebbnek tartsa.

3. Semmiféle valldsos nevelésben ne részesitsd. Majd 18 éves kordban &, maga

vélaszthat, miben higgyen.

4. Gyermekednek sohase mondd, hogy ,Az nem j6.”, ,Nem helyes”! Aziltal

ugyanis blintudata tdmadhat.

5. Minden rendetlenségét, hazugsigit hozd helyette rendbe, igy gyermeked

bizonyossd lesz abban, hogy a sajdt vétségéért mindig mdsok felelsek.

6. Hadd olvasson, amit csak akar. Ev8eszkozét viszont gondosan sterilizdld,

fertétlenitsd!

7. Hizassigotok viszdlykoddsait hadd hallja & is. Igy késébb, ha elviltok,

gyermeketek legaldbb nem fog rajta csoddlkozni.

8. Mindenre adj neki pénzt, amit csak megkivdn, mert ugye borzaszté, ha

egyszer raidobben: a pénzért meg is kell dolgoznia.
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9. Gondoskodj arrél, hogy gyermeked minden lehetséges ételt, italt, luxust,
szérakozdst megkapjon, kiilonben a sok rekldm ldttdn még depresszidba
eshet.

10. Adj neki mindenben igazat. Mert hiszen a szomszédok, a tandr és minden-
ki mds csak bosszantani akarjik, kdrdt okozzik.

11. Ha igy gyermekedbdl végiil egy haszontalan csibész lesz, mondd el min-
denkinek: te nem tehetsz réla, hiszen te mindent megtettél érte.

12. Késziilj fel id8ben egy rogos, tovises életre. A fentiek betartdsa esetén fel-
tétlen részed lesz benne.

Nehéz a levélds, pedig ezt a feladatot a sziil6knek és a serdiilének kdzosen kell
végig dolgoznia. A folyamatos konfliktusok és 6romteli pillanatok kimerithetetlen
tarhdza ez az idészak.

A sziil8k gyakran két kihivds kozott 8rlédnek. Egyfeldl a csaldd létfenntartdsd-
nak biztositdsa, masfel8l pedig, hogy minél nagyobb szabadsigot engedjenck gyer-
mekiiknek sajdt viselkedése szabdlyozdsdban. A serdiilék viszont két vildg kézott,
a sziil8t6l, koriilményektdl vald fiiggBség és a feleldsség vildga kozott egyensilyoz-
nak. Hatalmat szeretnének, hogy maguk donthessenek sajét dolgaikban, de az mdr
nem biztos, hogy a felel8sséget is akarjdk, amely a felnSteséggel jdr.

Mi lehet az idedlis egyensuly? A sziil6knek és a serdiilének ki kell alakitaniuk a
kolesonds egymdsra utaltsdg olyan Gj formdjdt, amely a serdiilének nagyobb on-
4llésdgot (autondmidt), a csalddi dontésekben egyenl8bb szerepet, valamint tobb
felelésséget is biztosit. Ha ez a kapcsolatforma nem kezd el miikodni a tizenéves
kor elején, és nem fejlédik fokozatosan, akkor gyakori a viharos kamaszodds, az
esetleges serdiilékori krizis megjelenése, dllanddsuldsa, ami majd egyszer, késbb
abbamarad és lecseng. ..

A kortdrsak

A kortdrsak szerepe kiemelten fontos a serdiilés feladatainak megvaldsitdsa koz-

ben, hiszen 6k a feln8tté vilds fontos segitdi:
Gyakran az érdekl8dési korok szerint keriilnek kapesolatba egymadssal a fi-
atalok, illetve az Gjabb és Gjabb érdekl8dési kordk felkindléi is egymds szd-
mdra. Ebben jelentds szerepet jdtszhat a kolesonds rokonszenv, azonosulds,
vonzalom.
A tdrsak kozti viszony tulajdonképpen leképezi a felndtt tarsadalom kapcso-
lati mintdit (gyermek tdrsadalom), de annil nyitottabb, szinesebb, nagyobb
mozgdsteret ad.
A bardtsdgok kialakuldsa, fennmaraddsa az egyik legfontosabb stabiliz4l6
er8. Erzelmi tdmaszt, azonosuldsi mintdt nydjtanak, gyakran egész életre ko-
t8dnek. A bardtsigok egyben érzelmi el8késziti a partnerkapcsolatoknak is.
A kortdrsak jelentSsen befolydsoljak a tanuldshoz valé viszony kialakuldsdt, a
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tanuldsi kedvet, a pdlyavilasztdst, a beilleszkedést, de a negativ jelenségeket,
deviancidkat is.

Egy viéltoz6 kor viltozé ifjusdga
Az Eurépdban tizenhat évesekkel felvett 6sszehasonlité adatok a negativ jelensé-
gekkel, a legdlis és illegalis drogokkal kapcsolatosan egyardnt komoly figyelmez-
tetd jelek. A kutatdsok a régebbi folyamatok stlyosboddsa mellett 4j jelenségek
megjelenését is mutatjik. Ime néhdny hazinkra vonatkozé tény!
Minden negyedik 16 éves naponta rigyujt.
A didkok 60%-a volt mar részeg életében, a nagyivds, amit rohamivdsként is
emlitenek a didkok, 45%-ndl fordul el8 havonta legaldbb egyszer. Ebben az
élvezeti formdban cél a gyors lerészegedés.
A didkok 6tode haszndlt mér tiltote szert, 4ltaldban marihudn4t.
A harmadik leggyakrabban hasznalt visszaélési forma a szipuzds.
A gyégyszerek és alkohol kombindciéjdnak haszndlata hazdnkban az eurépai
dtlag kétszeresére nét.
Van egy kedvezdnek t(iné hir is: a Budapesten tanulé fiatalok kérében meg-
4llt a tiltott szerekkel val6 visszaélés névekedése. (Ugyanakkor a vidéki tele-
piiléseken nétt a szerhaszndlat.)
Napjaink szociolégiai tanulmdnyaiban egyre gyakrabban jelenik meg két foga-
lom: a ,lerészegedés 0j kultdrdja”, illetve a ,, pszichoaktiv forradalom”. Ezek nem
jelentenek egyebet, mint a veszélyes fogyasztdsi formak elterjedését. Ez mivel ma-
gyardzhaté?
Megndtt a szabadidd, a szabadidé kitiintetett jelent8séglivé vilt mind az
egyén, mind a csoportok szdmdra (,,buli van...”).
A fogyasztds okozta 6rom egyre meghatdrozébba vilik az egyén onmegva-
l6sitdsdban.
Az ifjisdgi korszakvéltdst, az Ggynevezett posztadoleszcencia (elhtizédé ka-
maszakor) jelenségét a hatvanas években irtdk le, napjainkban, hazénkban is
jol tanulmdnyozhatd. A kozép és felséfokt oktatdsba egyrészt tobben kertil-
tek be, mint kordbban, mdsrészt egyre hosszabb ideig is maradtak az okratdsi
rendszerben. Ez az ifjisdgi életszakasz jelentds meghosszabboddsihoz veze-
tett, az 6ndllé keresévé valds viszont egyre késGbbre tolédott. A meghosszab-
bodott ifjisdgi szakasz meghosszabbodott bizonytalansdgot is jelent.
Az ifjsdg szocializdcidjdnak f8 szintere az ifjasdgi kultdra lett.
A normalizdcié jelenségét is megfigyelhetjiik, kiilonosen a rekredcids drog-
haszndlatban. Mit is jelent ez? A droghaszndlat a kordbbi devidns (nem
szabalykévetd) viselkedésbdl egyre elfogadottabb viselkedéssé vélt. Ennek
tobb oka is van. Jelentésen megnétr a tiltott szerekhez vald hozzéférés; a
rekredci6s droghaszndlat a fiatalok elfogadott szabadidg eltsltési formdjdvd
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vélik; emelkedik a drogot kiprébdl6k és a rendszeresen haszndldk ardnya; a
droghasznélat egyre szélesebb korben vilik elfogadottd az absztinensek és a
volt hasznalék kézott is.
Egyre inkdbb terjed a hedonista vagy rohamivds, amire kettds magyardzat is
van. Ez egyrészt a felndtt tirsadalomba valé szimbolikus belépést, mdsrészt
pedig a felndtti megszokdsok és korldtok elleni tiltakozdst is jelenthet.
Jelenleg gazdasdgi, pénziigyi valsdg van, nemcsak Eurépdban, hanem a vild-
gon szinte mindeniitt. Ez vajon hogyan hat a fiatalokra, kdbitészer haszndlatukra?
Hogyan hat a csalddokra? Az ezzel kapcsolatos kutatdsok vélhet8en hamarosan
megjelennek.
Aktivizdlédhatnak-e a veszélyeztetd tényezdkkel szemben a véd§ tényez8k? Mi
ebben az egyén, a csalddok, a kozosségek felel@ssége és lehetdsége?

Onnek hogyan sikeriilt megélnie, 4télnie a serdiilékort? Beszélgetett-e mér
errdl gyermekével, gyermekeivel?

Ha problémadi vannak serdiilskord gyermekével, kihez fordul segitségért?

40






Miért tudnak nemet mondani a fiatalok?

(A védé faktorokrol)

»INapi négy olelés kell a niléléshes,
nyolc a szinten tartdshoz és
tigenkettd a gyarapoddshoz”

(Virginia Satir)

Nyir elején felpérognek a rekldmok. A napozékrémek, olajok tjabb és Gjabb fajtdi
kelletik magukat, igérve, hogy megévnak minket minden drtalmas sugdrzdstél,
irritdciotdl, leégéstdl, s6t még bériink Sregedésétdl is. ..

A segitd intézmények nydr eleji leggyakoribb hivdstipusa, probléma felvetése a
sziil8k részérél:

»Mit tegyek a gyerekemmel, hogy ne drogozzon? Hogyan védjem meg?”

Erre a kérdésre azonnali vdlasz nem létezik, ugyanakkor a sziiléi félelemnek
vannak, lehetnek természetes alapjai. Arrdl ritkdn van sz6, hogy a félelem mellett
biztonsdgot nyujt6 természetes, létezd védd tényezdkre is tdimaszkodhat a fiatal,
még akkor is, ha nem tud réla, mert mdr a sajdtja, kialakult benne. A ,Mondj
nemet!” szlogen jél hangzik, de ez a gondolat csak akkor hatékony, ha bels§ azo-
nosuldssal is tdrsul.

A protektiv (véd8, pdrtold, segitd) tényezdk a napjainkban egyre népszertibb
pozitiv pszicholdgiai gondolkoddsban véltak fontossd, mint a kdros szenvedélyek
megeldzésének lehetséges formdi. Ide tartoznak tobbek kdzott azok a szinte mdr
kozhelyszerti formdk, amelyeket gyakran hallunk emlegetni, de megvaldsitdsuk
egyre tobb nehézségbe titkozik, akdr a csalddot, akdr a tdrsadalmat tekingjiik: a
sport, a jovborientaltsig, a megfeleld szocidlis készségek kialakitdsa.

A pozitiv pszicholégiai iskola az 1970-es években bontakozott ki, valt egyre
ismertebbé és népszertibbé. Hazdnkban kis késéssel, tgy egy évtizede hallunk réla
egyre tobbet. E megkozelités alternativdt kindl a kordbbi, szinte mindent dtfogd
betegségfelfogdshoz képest, amellyel e konyv tobb pontjdn is szembesiilhet az olva-
s6. A pozitiv pszicholdgiai szemlélet elsdsorban nem a lelki betegségek, patoldgidk,
traumdk, problémdk feltdrdsira koncentrdl. (Bdr ezeket sem hanyagolja el.) Az
egyéneket, igy a serdiil6ket és a fiatalokat is 6nallé dontéshozéknak tekinti, akiket
tdmogatni lehet és kell az egyéni onmegvaldsitdsban, a testi-lelki jollét elérésében,
fenntartdsdban. Mindezek megvaldsitisaban fontosnak tartja a tdrsas kapcsolato-
kat és jollétet, a csoportok, kozosségek egyénre gyakorolt hatdsait, hiszen ezek
egyuttal erésithetik és védhetik is az egyén szdndékait, Ggynevezett er8sségeit.
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A kortdrsi hatdsban elismeri a negativumokat is (érintettiik kordbban a
normalizdcid jelenségét), de alapvetden a ,pozitiv kortdrsak” szerepére koncentrél.
Ok azok, akik hatékonyan képesek megbirkézni a problémakkal. Problémamentes
serdiil§ nincs, hiszen a serdiilés demeneti, kritikus id8szak. A cél tehdt a pozitiv
pszicholdgiai szemléletben az, hogy a serdiilé képes legyen szembesiilni a prob-
lémdival, és kiilonbozd eréforrdsaira tdmaszkodva optimélis vélaszokra, megoldd-
sokra torekedjen.

Egy példa a kortdrsak lehetséges pozitiv szerepére!

Szinhely egy patinds, tgynevezett elit kozépiskola, annak is egy 11. osztdlya.
Két tanuldénak feltlint, hogy egyik osztdlytdrsuk testi-lelki dllapota egyre romlik,
s8t még azt is észrevették, hogy egyre gyakrabban, mdr 6rék alatt is intravéndsan
valamilyen szert ad be magdnak. Rajtuk kiviil senkinek (?!) sem tiint fel, sem a
tandroknak, sem otthon a sziilknek ez az egyre stilyosbodé dllapot, hiszen az érin-
tett fiatal mind magatartdsiban, mind tanulmdnyi eredményében hozta az addigi
formdjic.

A két osztdlytdrs az észlelt, de szdmukra elfogadhatatlan problémadval egy se-
gitd intézményhez fordult. A puszta sajndlatot kevésnek érezték, cinkossd pedig
nem akartak vélni. Az aktivitdshoz, a pozitiv vdltozds kezdeményezéséhez kaptak
tdmogatdst és megerdsitést. A heroint haszndlé tdrsuk bizalmdba fogadta Sket.
Beszélgetéseiknek, taldlkozdsaiknak két hénap alatt meglepd eredménye lett. Az
érintett terdpids segitséget fogadott el, s6t szerhaszndlatdt sziilei el6te is felfedte,
akik szintén segitséget kértek és fogadtak el egy dnsegitd csoporttdl. A fiatal szer-
mentesen, tehdt mdr absztinensen jutott el a sikeres érettségi vizsgdig tdmogat6
osztdlytdrsaival egyiitt, akik viszont mdr egy kortdrscsoport tagjaiként vettek részt
a kozépiskoldsoknak tartott prevencids programokban.

A fiatalkori kdros szenvedélyek kialakuldsinak hdtterében nemcsak az egyes
pszicho-szocidlis rizikéfaktorok, azaz veszélyeztetd tényezdk jelenléte meghatdro-
26, hanem az is, hogy bizonyos védéfaktorok hidnyoznak.

A rizikétényez8k koziil szimos adott, megvéltoztatdsuk nehéz. A fiatalok
adott kulturdlis, csalddi és iskolai kdrnyezetbe sziiletnek; adott, hogy hol élnek,
hova jdrnak iskoldba; meghatdrozott tirsas kapcsolati hléba tartoznak; szocidlis
helyzetiik is tobbé-kevésbé dllandé. Ezeket a faktorokat nem, vagy csak alig lehet
megvaltoztatni. Radikdlis beavatkozdsok elképzelhetdk ugyan, példdul koltozés,
iskolavaltds, bardtok eltiltdsa, intézeti elhelyezés, de ez inkdbb fokozhatja, mint
enyhitené a meglévd veszélyeztetd tényez8ket, esetleg még wjabbakkal is gyara-
pithatja azokat.

A védéfaktorok jotékony hatdsa viszont akkor is érvényestilhet, ha a kockdzati
tényezdk nem kiiszobolhetSk ki. A védéfaktorok jelentds része a sziil6ktdl, az is-
koldtdl szdrmazhat, még ha nem is tudnak réla, ezek képesek semlegesiteni, vagy
legaldbbis mérsékelni a kdros hatdsokat.
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A kéros szenvedélyek, addikcidk a pozitiv pszicholdgia szerint alapvetden adap-
tdcids (viselkedéses alkalmazkoddsi, beilleszkedési) problémdk, tehdt kutakodni
kell a tovabbiakban az alkalmazkoddsok és a beilleszkedések tertiletén.

A serdiil8korban kiilénosen hatékony védéhatdsokat fedezhetiink fel, ezek az
tgynevezett fejlddési potencidlok (lehetéségek). Ezek a tulajdonsdgok lehetnek a
személyiségben, a személyiség fejlédése sordn kialakult jellemz8k, de lehetnek azok
a véd4 hatdsok is, amelyek a fiatalok kozosségeibdl szdrmazhatnak.

Ha ezeket 4ttekintjiik, olyan tulajdonsdgokat, jellemzdket taldlunk, amelyeket
sziil6ként is 4télhetiink, megtapasztalhatunk.

Pozitiv identitds (azonossdgtudat)
Pozitiv jovdkép. Ki ne vdgyott volna arra, hogy bizakoddan tekintsen a ti-
tokzatosnak t(in8, de egyre gyorsabban kdzeledd jové elé? A sziil6i, iskolai,
kortdrsi, tdrsadalmi hatdsok, az egyéni teljesitmények, a céltudatossdg meg-
jelenése tobbek kozott segitheti, erdsitheti a pozitiv jovokép kialakuldsit.
Eletcélok. Mi akarsz lenni, ha felngsz? Hiny gyereket akarsz? Hol szeretnél
élni? Milyen koriilmények kozote? A serdiildnek egyszerre lehetnek unal-
masan ismétl8d6 kérdések, ugyanakkor belsd kihivdsok. Ha céljai vannak
az élettel, a jovével, akdr a kozvetlen kérnyezete szdmdra ismeretlenek is,
stabilitdst adhat.
Onbecsiilés, inbizalom. »Vagyok (mdr) valaki. Ez vagyok én. Igen, el tudom
érni, ha akarom.” Ezek a belsd erdsité gondolatok nem a becsvigy és az 6n-
zés gondolatai, nem a szerénytelenségé, hanem a megalapozddé dnismereté,
magabiztossdgé.
Belsé kontroll. ,, A szélséséges érzelmek, indulatok ellenére ura tudok lenni a
lelkemben zajl6 viharoknak, a gytiléletnek, a rajongdsnak.”
Erd és kezdeményezdkészség. Gyakori a serdiilék apdtidhoz, visszahtzéddshoz
val6 vonzéddsa annak ellenére, hogy a versengés, a kezdeményezés lehetdsé-
ge is vonzo szdmukra. Az utébbiak, ha sikereket hoznak, eréforrdssd vdlnak.

Térsas identitds

Tervezés és dontéshozd képesség. A fiatalokkal beszélgetve jovéjiikrdl, terve-
ikrél sokszor meglepden hatdrozott elképzelésekkel taldlkozhatunk. Erre
sziil6knek, pedagégusoknak épiteni lehet és kell, de gyakori, hogy elkedvet-
lenitik a fiatalt szdmukra irredlisnak, elképzelhetetlennek tind terveik miatt.
Interperszondlis (személyek kozitti), kapesolatteremtd készség. Az internet vi-
ldga sem nélkiilozi - bar gyakran személytelennek téinik - ezt a fiatalokra
jellemzd készséget. Altaldban kénnyen és szivesen létesitenek kapcsolatokat.
Maga a kapcsolat, mindségétdl eltekintve is megtart6 erdt képvisel.
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Kulturdlis kompetencia, azaz készség kitllonbizd kultirdji egyénekkel vald kap-
csolatteremtésre.

Tirsas ellendllokészség, azaz a ,nemet mondds” technikdjdnak elsajdtitdsa. Erre
az ériékre gyakran épitenek az egészségfejlesztd és prevenciés programok.

Hatékony konfliktusmegolds képesség.

Pozitiv értékek: mésok segitése; szocidlis igazsdgérzet; integritds (6nbecsiilés, 6n-
magdba vetett hit); becsiiletesség; felel8sség; mértékletesség.

Pozitiv viszonyulds a tanuldshoz: sikerorientdltsig, megfeleld teljesitmény, moti-
véci6; elkotelezddés az iskola irdnt; érdeklédés a tanulds irdnt; informécidgytjtés,
kivéncsisdg, olvasdsi készség.

A porzitiv jov8kép kiemelt helyen szerepel a védd tényezdkkel kapcsolatos kuta-
tdsokban. A jovorientdlt fiatalok:

kevésbé dohdnyoznak,

kevésbé vannak kitéve az alkohol és drogfogyasztds csdbitdsinak,
biznak a jové sikeres kimenetelében,

céljaik és terveik vannak,

biznak sajdt képességeikben,

bizalommal fordulnak masok felé.

Az 6nbecsiilés és az én-hatékonysdg (kompetencia) elsésorban abban segit,
hogy a kdros szenvedélyekre nemet tudjanak mondani a fiatalok. Az egészséges
onbecsiilés a mentélis egészség egyik zdloga is. A depresszi6 és a kdros szenvedélyek
kozote is igen szoros kapesolat 4ll fenn.

A belsé kontroll képessé tesz a sajdt elképzeléseink megvaldsitisira, elésegiti
az egészségtudatos viselkedést. A kdros szenvedélyek a viselkedés belsd kontrolljdt
gyengitik, igy biztositjdk a fiiggdség fennmaraddsit.

Szocidlis kompetencia: szocidlis/interperszondlis készségek egész sordt értjitk
ezen: 0j, megvaltozott szabdlyok; tdrsas normdk; csoportba val4 beilleszkedés.

Mindezt segitik: magabiztossdg, viligos és egyértelmli kommunikacid, beszél-
getés kezdeményezése, érdekérvényesités, a kérni tuddsnak és mds kérései megtaga-
ddsdnak képessége, tdrgyaldsi és egyticemiikodési stratégidk hatékony alkalmazdsa.

Szocidlis kompetencia hidnydban az egyén csoporthelyzetben hajlamos elbizony-
talanodni, nem bizik abban, hogy a kortdrsai elfogadjik és szeretni, kedvelni fogjdk.

A serdiil8korban a kortdrsak elfogadé magatartdsa megerdsitésként szolgalhat,
névelheti az 6nbizalmat, fejlesztheti szocidlis készségeit.

A megfeleld szocidlis kompetencidval rendelkezd fiatalok kevésbé hajlamosak
dohdnyzdsra, alkohol- és drogfogyasztdsra, agressziv és antiszocidlis viselkedésre,
depressziora. Ez részben az asszertivitds (6nérvényesités) képességének, részben az
egészséges méreékl kortarskotddésnek kdszonhetd.
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Ezek hidnydban a serdiil$ agy érezheti, hogy a kézosen elfogyasztott cigarettd-
val, alkohollal, mis drogokkal kell bizonyitania, kimutatnia a csoporthoz tartozd-
sdt, illetve kivivnia, hogy a csoport elfogadja, befogadja 6.

Ertékek és szerfogyasztas
Az anyagi javakat, értékeket elényben részesiték, a fokozott teljesitményorientdlt-
sdg gyakoribb szerfogyasztdssal jér egyiitt.

Az egészséget és a szocidlis éreékeket kozéppontba helyezd attitid (hozzddllds,
viszonyulds) jobb egészségmagatartdst von maga utdn.

A kiils§ értékek elérésének vdgya — pl. tdrsadalmi presztizs, anyagiak — maga-
sabb szorongds- és stressz-szinttel jdr.

A belsé értékek elfogaddsa: egészség, kozdsség, csaldd, becsiiletesség, lelki béke
hozzdjérul a jobb életmindséghez és az egészségtudatosabb viselkedéshez. Pl a
sport egylitt jir az dgynevezett posztmateridlis (anyagiakon tdli), belsd értékek
nagyobb mértékii elfogaddsdval.

A tanuldshoz, iskoldhoz valé pozitiv viszonyulds szintén alapvetd fejlédési po-
tencidl. Mindezek védg vetiilete: iskolai teljesitmény, tanulds szeretete, kivdncsi-
sdg, sikerorientdltsdg. Fontos, hogy a tanulé jol érezze magdt az iskoldban, elfogad-
ja annak szabalyait. A tandrokkal val6 jé kapcsolat szintén védé hatdsi.

Hajlamoss4 tesznek viszont a kdros szenvedélyek kialakuldsdra a tanuldsi nehéz-
ségek, az iskolai kudarcok, az iskola el nem fogaddsa.

A sziilskkel val6 kapcsolat serdiilékorban 4talakul, de tovdbbra is a sziil6k, a
csalddi kornyezet jelentik a legfontosabb felndtt kapcsolatot, mintaadé modellt.

A kutatdsok megillapitjék, hogy a kozos programok, kozos étkezések gyakori-
sdga erdteljes védéfakror.

A sziil6i kontrollfunkcid, azaz a monitorozds (folyamatos figyelés) szintén 1é-
nyeges. Ez nem azonos az 4llandé ellendrzéssel és a rovidiild pérdzzal vagy az egyre
fokoz4dé tilalommal, hanem bizalmi alapon nyugvé tuddst jelent, hogy a gyermek
hol van, és mit csindl. Ennek félreértelmezése az egyik leggyakoribb sziiléi hiba,
amely mélyiil6 tdvoloddst is eredményezhet.

Természetes mentorok (partfogd, segitd): csalddtag, bardt, szomszéd, tévoli ro-
kon, akihez probléma esetén fordulhat a fiatal, ha problémdja van.

Kortdrshatds
A kortdrsak szerepe a felndvekedéssel pirhuzamosan egyre kifejezettebbé vélik. A
szerfogyasztist illeten ez a legerésebb kockdzati tényezd.

Fontos ugyanakkor az intimitds (meghittség) megtapasztaldsa.

»Pozitiv kortdrsak”: sikeresen megbirkdznak a kortdrskdtédéssel, a megvdlto-
zott identitds kihivasaival.
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Vallés és spiritualitds

A valldsossdg jelentdsége napjainkban dtéreékelddott. A hit, a spiritualitds és a val-
ldsossdg manapsdg mdr nem feltétleniil fonddik 6ssze. A hit nem minden esetben
jar egytitt az aktiv valldsgyakorldssal, a spiritualitds, a transzcendencidba vetett hit
pedig szintén csak a modern tdrsadalomban nyerte el a valldstdl fiiggetleniil is
létezd kulturdlis jelentésée. A fiatalok a drogokkal gyakran a spiritualitdst kivanjdk
megtapasztalni, valamint a gyokértelenség érzését ellenstlyozni.

A modern ritudlék szerepét napjainkban sokaknak a dohdnyzds, az alkohol és
mids drogok fogyasztdsa tolti be, ennek 4rdrdl, a fligg8ségrol mdr részletesen olvas-
hattunk.

Ezzel szemben a valldsgyakorlds a spiritualitdson kiviil a kozdsség 6sszetartd
erejével pozitivan hat a mentdlis egészségre és az egészségmagatartdsra is.

Virginia Satir amerikai csalddterapeuta gondolatdval inditottunk a fejezetet,
zérjuk megfontoldsra, tovabbgondoldsra érdemes megéllapitdsaival, kérdéseivel!

1. Minden ember értékeli valahogyan 6nmagdt. Vagy pozitivan, tehdt jéban
van dnmagdval, vagy negativan, tehdt mindent megkérdéjelez, elitél, meg-
tél, amit tesz.

2. Minden ember kommunikal. Kifejezi, megfogalmazza gondolatait, ha
kapcsolatba 1ép valakivel. Odafigyel a mésik ember véleményére, befogadja
mindazt, amit mond. Vajon melyik egy adott taldlkozdsndl a hangsilyos?
En vagy a mdsik? Erdekel-e a folytatds is, azaz mi torténik taldlkozdsunk
utdn?

3. Minden ember szabélyokat kovet. Kinek a szabdlyait? A sziileimét, ami
ellen ldzadtam, s most mégis haszndlom a gyerekemmel szemben? A sziik
csalddom bels szabdlyait, amelyeket kozdsen alakitottunk ki, s egyetértés
is van ebben a tekintetben kozottiink? Azokat a szabédlyokat, amelyeket a
szomszédok, a kollégdk és a szappanoperak kozvetitenek felém?

4. Minden ember része a tdrsadalomnak. Az utcdnak, a falukozosségnek, ke-
riilletnek, vdrosnak, orszdgnak, foldrésznek. Vajon hogyan hat rdnk a koz-
vetlen tdrsadalmi kornyezet? Féliink? Jol érezzitk magunkat? Véd? Tdmo-
gat? Er6sit?

Mik az On er8sségei, védd tényezdi?

Mit sikeriilt 4tadnia mindezekbdl gyermekének?
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Amikor a gyermekem mdr fiiggd

(A 12 Iépés bolcsessége)

wIstenem

adj lelki békér

annak elfogaddsdra, amin vdltoztaini nem tudok,
bdtorsdgot,

hogy viltoztassak azon, amin tudok,

és bilcsességet, hogy felismerjem a kiilonbséger!”

E gondolatokat sokszor eredetének megnevezése nélkiil idézik. Aprébb-nagyobb
stilisztikai eltéréssel, valtoztatdssal kézen-kozon forog. Sokan nem is sejtik, hogy
emberek millidinak naponta elmondott és gyakorlatban megélt imdjdt rejtik ezek
a sorok. (Reinhold Niebuhr lelkész imdjdt vették 4t a programban.) A tizenkét
lépéses onsegitd programhoz tartoz6k magukndl hordanak egy kétrét hajtott, ciga-
rettds doboz nagysdgt kartonlapot, amelyen az imdn kiviil még a 12 [épés és a 12
hagyomadny is olvashaté.

Az A.A. — Alcoholics Anonymous, magyarul Névtelen Alkoholistdk — sziile-
tésnapja 1935. junius 10., dr. Bob tartés jézansdginak elsé napja. A sorozatos
sikertelen probdlkozds utin mondhatndnk azt is, hogy egy bandlisnak t(ing él-
mény inditotta el Bobnak, Billnek, a két alapiténak a torténetét. Van, aki hallgatja
és meghallgatja Sket, elfogadja jelenlegi dllapotukat, valamint sajit jézansigdnak
torténetét megosztja veliik. fgy emlékezik errdl Bill:

»1935. jinius 10-én tortént ez, és akkor ittam utoljira. Amikor ezeket a sorokat
from, mdr négy esztendd telt el azéta. Az olvasdban természetes médon vetddik
fol a kérdés: ,,Vajon mit csindlt, vagy mondott az az ember mdsképpen, mint amit
midsok csindltak, vagy mondtak?” Ne felejtsiik el, hogy rengeteget olvastam ossze az
alkoholizmusrdl, és beszélgettem mindenkivel, aki bdrmit is tudott vagy tudni vélt
a dologrdl. Csakhogy 1j bardtunk olyan ember volt, aki maga is tobb éven 4t tartd
borzalmas alkoholizdlison ment 4t. Olyan, aki a részegeskedés minden elképzelhetd
élményét megélte, és mégis kigydgyult, méghozzd ugyanazzal a médszerrel, amivel
én is probdlkoztam: a spiritudlis megkdzelitéssel. Olyan informéci6val l4tott el en-
gem az alkoholizmusrdl, ami kétségkiviil segiteni tudott. A legfontosabb mégis az,
hogy & volt a legelsd, aki sajdt személyes tapasztalatdbdl meritve beszélt velem az
alkoholizmusrdl. Mds szdval — ez az ember az én nyelvemen beszélt.”

Hatékonysdga, egyszerlisége, demokratizmusa, spiritualizmusa miatt az A. A.
vildgszerte gyorsan elterjedt.
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Magyarorszdgon is elérhet6k mdr a tizenkét lépéses programok. (A tovabbiak-
ban: anonim kézosségek.) Vannak mdr ,6regek”, mint az A. A., de vannak djab-
bak, egy—két évesek is. Ime, néhdny:

Al — Anon Csalddi Csoport (alkoholbetegek hozzitartozéi).

ACA — Alkoholistdk Felndtt Gyermekei (alkoholbetegek és mds médon rosszul
miik3dé csalddok felnbtt gyermekei).

GA — Névtelen Szerencsejitékosok.

CODA — Névtelen Tiérs- és Kapcsolati Fiigg8k Csoportja.

RCA — Anonim Gyégyulé Pirok.

SLAA — Anonim Sex és szerelemfiiggék

NA — Névtelen Drogfiiggdk (Narcotics Anonymous).

A felsorolds nem teljes, az internet segitségével konnyen megtaldlhaté a t6bbi
csoport is.

Mi a kézos benniik? A szabdlyok, a keretek, a program, a Iépések és a hagyoma-
nyok. Mi a kiilénbség mégis? A fiiggéség tdrgya: szer, viselkedés stb.

A tovdbbiakban, témdnk szempontjébol az NA, a Narcotics Anonymous ismer-
tet8jébdl idéziink.

Mi a Narcotics Anonymous programja?

Az NA olyan férfiak és n8k nonprofit kozdssége vagy tdrsasdga, akik szdmdra a
drogok komoly problémdva véltak. Felépiild fliggbk vagyunk, akik rendszeresen
taldlkoznak, hogy segitsenek egymdsnak tisztdn maradni. Ez a minden drogtdl
val6 teljes absztinencia programja. Csak egy feltétele van a tagsdgnak, a hasznalat
abbahagydsdnak vdgya. Javasoljuk, hogy légy nyitott és adj magadnak egy lehetd-
séget. Programunk elvek sorozata, olyan egyszertien leirva, hogy kévetni tudjuk a
mindennapi életiinkben. A legfontosabb, hogy miikddnek.

Az NA-hoz nincsenek kikétések fiizve. Nem 4llunk kapcsolatban semmilyen
mids szervezettel, nincs belépési dijunk, vagy illetékiink, nem kell fogadalmakat
aldirnunk, nem kell igéreteket tenniink senkinek. Nem 4llunk 8sszekottetésben
semmilyen politikai, valldsi vagy jogvégrehajt6 csoporttal, és sohasem 4llunk meg-
figyelés alatt. Barki csatlakozhat hozzdnk korra, fajra, szexudlis identitdsra, hitre,
valldsra vagy valldshidnyra valé tekintet nélkiil.

Nem érdekel minket, hogy mit, vagy mennyit hasznéltdl, vagy kik voltak a
kapcsolataid, mit tettél a maltban, milyen sok vagy kevés, amid van, csak az érde-
kel, hogy mit akarsz kezdeni a problémdddal, és mi hogyan tudunk segiteni. Az
Gjonnan érkezett a legfontosabb személy az dsszejoveteleken, mert csak gy tudjuk
megtartani, amink van, ha tovabbadjuk. Csoport-tapasztalatunkbdl megtanultuk,
hogy akik rendszeresen jdrnak gytléseinkre, tisztdk maradnak.
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Hogyan miikodik?

Ha akarod, amit nyujtani tudunk és hajlandé vagy megtenni az eréfeszitést azért,
hogy megkapd, akkor kész vagy bizonyos [épések megtételére. Ezek azok az elvek,
amik lehet6vé teteék a felépiilésiinket.

1. Beismertiik, hogy tehetetlenek voltunk fiiggéségiinkkel szemben és éle-
tiink irdnyithatatlannd vélt.

2. Eljutottunk a hitre, hogy egy ndlunk hatalmasabb Eré helyre tudja éllitani
jozan gondolkoddsunkat.

3. Elhatdroztuk, hogy akaratunkat és életiinket a sajdt felfogdsunk szerinti
Isten gondjaira bizzuk.

4. Meélyrehaté és félelemmentes erkolesi leltdrt készitettiink magunkrol.

5. Beismertiik Istennek, magunknak és egy mdsik embernek hibdink pontos
természetét.

6. Teljesen készen édlltunk arra, hogy Isten eltévolitsa mindezeket a jellemhi-
békat.

7. Aldzatosan kértiik 6t, hogy tdvolitsa el hidnyossdgainkat.

8. Listdt készitettiink mindazokrél a személyekrdl, akiknek drtottunk, és haj-
landé6va vdltunk mindnydjuknak jévétételt nydjtani.

9. Kozvetlen jévitételt nydjrottunk ezeknek az embereknek, ahol csak lehe-
tett, kivéve, ha ez 8ket vagy mdsokat sértett volna.

10. Folytattuk a személyes leltdr készitését, és amikor hibdztunk, azt azonnal
beismertiik.

11. Imédn és meditdcion keresztill térekedtiink a sajt felfogdsunk szerinti Is-
tennel valé tudatos kapcsolatunk fejlesztésére, csupdn azért imddkozva,
hogy veliink kapcsolatos akaratdrél tudomdst szerezziink, és hogy legyen
erénk annak kivitelezésére.

12. E Iépések eredményeként lelki ébredést tapasztaltunk, probéltuk ezt az
tizenetet mds fligg8khoz elvinni, és ezeket az elveket minden dolgunkban
gyakorolni.

Ez Ggy hangzik, mint egy nagy rendelet, és nem tudjuk az egészet egyszerre
megcsindlni. Nem egy nap alatt lettiink fiiggdk, tehdt emlékezz — lassan a testtel.

Mindenekeldtt egy dolog van, ami legy6z minket a felépiilésiinkben; ez a lelki
elvekkel szembeni k6zombaos, vagy azokat el nem t(ir8 hozzddllds. Hirom ezekbdl,
ami elengedhetetlen, az 8szinteség, nyitott gondolkodds és hajlandésag. Ezekkel
j tton vagyunk.

Ugy érezziik, hogy megkozelitésiink a fiiggéség betegségérdl teljesen valdszerd,
mivel az a terdpids éreék, hogy egyik fiiggd segit a mdsiknak, pdratlan. Ugy érez-
ziik, hogy utunk gyakorlati, mert egy fiiggd tudja legjobban megérteni és segiteni
a mésikat. Hissziik, hogy minél el6bb néziink szembe problémdinkkal a tdrsadal-
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munkban, a mindennapi életben, anndl gyorsabban védlunk ennek a tdrsadalom-
nak elfogadhatd, felel6sségteljes és termékeny tagjavd.

Az egyetlen mddja, hogy tévol maradjunk az aktiv fiiggdséghez valé visszaté-
réstdl az, hogy nem haszndljuk azt az elsé adagot. Ha olyan vagy, mint mi, akkor
tudod, hogy egy is sok és ezer sosem elég. Ezt nagyon hangstlyozzuk, mert tudjuk,
hogy ha bérmilyen drogot hasznédlunk, vagy egyiket a masikkal helyettesitjiik, ak-
kor djra szabadon eresztjiik fiiggdségiinket.

Misképp gondolkodni az alkoholrél, mint a tobbi drogrdl, rengeteg fiiggdnek
visszaesést okozott. Miel6tt az NA-ba jottiink, sokan mdsként tekintettiink az al-
koholra, de ezt a zavart nem engedhetjitk meg magunknak. Az alkohol drog. A
figglség betegségében szenvedd emberek vagyunk, akiknek minden drogtél tdvol
kell tartani magukat ahhoz, hogy felépiiljenek.

Az NA Tizenkét Hagyomdnya
Amink van, csak gy tudjuk megtartani, ha vigydzunk r4, és mint ahogy az egyén
szabadsdga a Tizenkét Lépésbdl adddik, gy ered a csoport szabadsdga a hagyomi-
nyainkbdl.
Amig a kotelékek, amik Osszetartanak, erdsebbek, mint azok, amik elvélaszta-
nak, minden jé.
1. Kozos jolétiinknek kell elsének lennie, az egyéni felépiilés az NA egységé-
tdl fiigg.
2. Csoportunk céljdért egyetlen végsé tekintély létezik — egy szeretd Isten,
aki csoportunk lelkiismeretében fejezi ki magat. VezetSink csak megbizott
szolgilék; nem uralkoddk.

b

Csak egy kovetelménye van a tagsignak, a haszndlattal val6 felhagyds vigya.

4. Minden csoport legyen 6ndllé, kivéve olyan tigyekben, amik mds csopor-
tokat, vagy az NA egészét érintik.

5. Minden csoportnak egyetlen elsédleges célja van — elvinni az lizenetet a
még szenved§ fliggének.

6. Egy NA csoport sose littamozzon, pénzeljen vagy kélcsondzze az NA nevet
valamilyen vele kapcsolatban 4llé intézménynek, vagy kiils6 villalkozds-
nak, mert pénz, tulajdon és tekintély problémdk eltéritenek minket elséd-
leges célunktdl.

7. Minden NA csoport legyen teljesen 6nelldtd, utasitsa vissza a kiilsd hoz-
zdjdruldsokat.

8. A Narcotics Anonymous mindig maradjon nem-hivatdsos, bdr szolgilati
kézpontjaink alkalmazhatnak specidlis dolgozékat.

9. Az NA, mint olyan, sose legyen szervezett, de alakithatunk szolgdlati testii-

leteket vagy bizottsdgokat, amik kozvetlen feleldsséggel tartoznak azoknak,

akiket szolgalnak.
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10. A Narcotics Anonymous-nak nincs véleménye kiilsé tigyekrél; ezért az NA
név sohase vonddjon nyilvdnos vitdba.

11. A nyilvdnossiggal val6 kapcsolati irdnyvonalunk inkdbb a vonzdson, mint
a propaganddn alapul; mindig meg kell 8rizniink személyes névtelenségiin-
ket a sajtéban, rddidban, és filmekben.

12. A névtelenség minden hagyomdnyunk spiritudlis alapja, mindig emlékez-
tetve minket arra, hogy az elveket helyezziik a személyiségek elé.”

Hogyan értendd a spiritualitds? Ki is az a ,,ndlunk hatalmasabb Er8”, aki nélkiil
a program megvaldsithatatlan? Az tgynevezett nyilt iiléseken, konferencidkon, ta-
nusdgtételek, megosztdsok alkalmdval legtobbszor az érdekléddk, a programmal
ismerkedSk erre kérdeznek rd. Térjiink vissza az alapiték gondolataihoz, elészor
Dr. Bob, majd Bill vallom4saibél idéziink.

»Ha 6n ateistdnak, agnosztikusnak vagy szkeptikusnak gondolja magdt, vagy
tdn mds intellekcudlis biiszkeség tartja vissza attdl, hogy elfogadja az itt leirtakat,
akkor 8szintén sajndlom 6nt. Ha még mindig azt hiszi, hogy elég erds, hogy meg-
nyerje a jitszmdt egyediil is, az az 6n dolga. Am ha igazdn és 8szintén egyszer s
mindenkorra abba akarja hagyni az ivést, és érzi, hogy segitségre van sziiksége, mi
tudjuk, hogy van vilasz a kérdésére. Ez a megoldds soha nem mondhat cs8dét, ha
csak fele annyi buzgalommal kézeledik hozzd, mint amennyivel a maltban kereste
az ivdsi lehetéséget.

Mennyei Atyja nem fogja 6nt sohasem cserbenhagynil!”

»Bardtom ott iilt el8ttem, és nyiltan kijelentette, hogy Isten megtette érte azt,
amit & képtelen volt megtenni 6nmagéért. Emberi ereje cserbenhagyta. Az orvo-
sok gy6gyithatatlannak nyilvanitottdk. A tdrsadalom meg mdr azon volt, hogy
bortdnbe csukja. Akdresak én, 6 is beismerte a teljes vereséget. Akkor pedig va-
l6sdggal foltdmadt a haldlbdl. Hirtelen félemelték a szemétdombrdl, méghozzd
olyan szintre, amely magasabb anndl, mint amilyet valaha is ismert.

Vajon beléle fakadt-e ez az erd? Nyilvidnvaléan nem. Mert 8benne sem volt
tobb erd akkor, mint most énbennem, ez pedig egy nagy semmi volt.

Ez foldre teritett. Ugy ldtszott, hogy a valldsos embereknek végiil is igazuk van.
Valami mikodésbe lépett az emberi szivben, ami megtette a lehetetlent. A csodd-
16l alkotott fogalmamat ott helyben és drasztikusan foliilvizsgiltam. Mit érdekelt
engem mdr a dohos mult! Itt {ilt velem szemben a csoda, a konyhaasztal mdasik
oldaldn. Es fantasztikus hirt harsogott.

Léttam, hogy bardtom nem csupdn belsé dtalakuldson ment keresztiil. Egészen
mis lelki 4llapotba keriilt. Gydkerei 4j talajba kapaszkodtak.”

Magyarorszdg minden nagyobb virosiban megtaldlhaték mdr a 12 [épés alap-
jdn j6zanodd, él6 emberek. Sokat tanulhatunk t8litk mi, az Ggynevezett ,,normik”,
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ahogyan az A. A.-s szlengben hallhatjuk. Vannak ugye az alkoholistdk, és a normik,
a tobbiek. ..

Nyilt tiléseiken bdrki részt vehet, és megtapasztalhatja, hogy mindaz, amirdl
eddig sz6ltunk, hogyan miikodik.
Milyen szerepe van az On és a csalddja életében a spiritualitisnak?

Miért menne el egy nyilt iilésre?

Miért nem menne el egy nyilt iilésre?
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A térsfuggdségrol

~A tdrsfiiggdség szdmomra annyi, hogy

»

torkig vagyok a szenvedélybetegekkel.

»Lehet, hogy Te is ugyanabban a cip8ben jdrsz, mint én!

Egész életemben a tokéletességre, a legjobbra torekedtem. Arra tanitott az
anydm, hogy nekem legyen a legszebb, legtokéletesebben vasalt ruhdm. A laké-
somnak nagyon tisztdnak, izlésesen berendezettnek kell lennie. Minden kifogds-
talan, tokéletes, sét legkiilonb legyen. Természetesen a legkiilonb férfi, a nagy
szerelem jdr nekem, hisz én mindenkinél jobban tudok szeretni. A gyermekemet
mindenkinél jobban szeretem, ezért elvdrhatom téle, hogy személyisége, megjele-
nése, viselkedése a legjobb legyen, illetve mindig a legjobbak kozé tartozzon. Mert
ez igy, és csakis igy helyes. A munkdt se feledjiik: szakmdmat egyre magasabb és
magasabb szinten kell végeznem, s8¢, lehetSleg szakmai végzettségem feletti szint-
re kell eljussak.

Egész életemben, akdr volt kedvem hozzd, akdr nem, arra torekedtem, hogy a
fenti elvdrdsoknak eleget tegyek. Ezt természetesnek tartottam, és dllandéan ,na-
gyon” igyekeztem. Egész életemben firadhatatlanul firadt és kedvetlen voltam.
Rdaddsul azt sem értettem, hogy ha ilyen tokéletes az elgondolds, akkor miért va-
gyok boldogtalan, s f8leg miért nem honoréljik személyemet és munkdmat. Pedig
ezt hén dhitottam. Igaz, soha sem maradtam le, de 4ltaldban nekem is az dtlagos
siker és anyagi kiizdelem jutott osztdlyrésziil. Némi szakmai siker persze nekem is
jutott, melyekrdl kollégdim is tudtak, s taldn el sem felejtették ezeket, de mindez
nem sokat javitott dltalinos kozérzetemen.

Hossza évek 6ta kiilonféle testi fdjdalmak kinoznak. Szdmba venni sem érde-
mes, annyiféle baj gyotor, melyeket az orvosok sehogy sem tudnak elmulasztani.
Réaddsul teljesen egészségesnek nézek ki. 52 éves vagyok, és immdr tobb éve az
emberi lélek foglalkoztat leginkdbb. Sajdt személyiségemet prébdlom alakitgatni:
legf8képp hibdimat keresem, ami szimomra nagyon nehéz, és rengeteg id6t vesz
igénybe. Ezzel a nehéz munkdval ma sem vagyok még kész, és tudom, hogy min-
dig, egészen a sirig lesz mit alakitgatni magamon. Persze ma mdr nem torekszem
a tokéletességre. Megtanultam, hogy az életem csak akkor van egyenstilyban, csak
akkor lehetek harménidban 6nmagammal, ha nem viszem tdlzdsba elvdrdsaimat, s
ha megbékélek sorsommal. A természet torvényei er6sebbek nélunk, dgy is mond-
hatndm, hogy a gondviselés nem kivan t6liink ilyen tdlzdsokat.

Az id8k folyamdn arra is rdjottem, hogy erészakot kovetek el magammal és
gyermekemmel szemben a nagy akardsommal. Az er8szak pedig erdszakot sziil.
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Ennek koszonhetem testi fijdalmaimat, ezért vagyok dllanddan féradt. Az erd-
gyljtés miatt pedig dllandéan éhes vagyok. Finoman szélva, az evés a szenvedé-
lyemmé vilt: sohasem tudok, legfeljebb egészen révid idészakra jollakni. Meg-
értettem, hogy betegségeimért, boldogtalansigomért csak magamat okolhatom,
hogy nem szeretem sajét magamat, hisz teljesen kizsdkmdnyolom testi és szellemi
energidimat.

Gyermekem ezt a viselkedést ldtta, megsziiletésétd] fogva ezek a szokdsok, pél-
dak verték koriil. Es 6t is kizsdkmdnyoltam, hisz 6t is dllandéan erre a mindendron
valé tokéletességre neveltem. O pedig mindendron meg akart felelni az elvirdsaim-
nak. Serdiil6kordban azutdn a kdbitdszerektdl remélte a testi fdjdalmak enyhiilését,
a drogokbdl akarta meriteni a szitkségesnek vélt erdt és energidt.

[gy lett szenvedélybeteg az én kislinyom. Rdaddsul, mint az elnyomottak dlta-
léban, § is erdszakossd vilt mellettem, erdszakosan kozeledett felém s az egész vildg
felé. A linyom velem szembeni zsarnok erészakossdgdt észre sem vettem, pedig ez
is nagyban hozzdjdrult teljes legyengiilésemhez és munkaképtelenné valdsomhoz.

A kiilvildg azonban elutasitja az ilyen er8szakossigot, tigyhogy ldnyom azt érez-
te, hogy 6t senki sem szereti, hogy 6t mindenki bdntja. Egy id8 utdn az egész
emberiségre haragudott.

Megértd bardtokra csak a hozz4 hasonlé személyiségti, sokszor devidns, nehezen
kezelhetd vagy szintén narkézé gyerekek kozott taldlt. A bardtok kozote olyanok is
voltak, akik még a blin6zést8l sem riadtak vissza. (Recepthamisitdsokra, lopdsokra
és ehhez hasonl6akra gondolok.)

A tdrténet nagyjabdl ennyi. A dologhoz még hozzdtartozik, hogy a lednyom
kétéves volt, amikor elviltam az édesapjdtél. Apa nélkiil, stlyos anyagi nehézsé-
gekkel kiizdve neveltem.

Ezekben az években azt gondoltam, hogy a nagy fdjdalmakkal megsziilt gyerme-
kemet senkinek nem adhatom, hogy & senki mdsé nem lehet, egyes egyediil csak az
enyém. Arrél dlmodoztam, hogy mi ketten, apa nélkiil is majd jol ellesziink.

Igen, nagyon ragaszkodtam a lednyomhoz. O volt az életem egyetlen 6rome és
boldogsiga. Teljesen belevetettem magam a nevelésébe. Ragaszkodtam hozzd, a
magam erdszakos médjdn.

Es az er6szak megint erészakot sziilt. Sem az enyém, sem az apjaé nem lett a
lény. Kisajdtitotta 8t a még ndlam is er8szakosabb kabitészer.

Csak nemrégen jottem rd ezekre a dolgokra. A viltozést, tudom, a gyermekem
is érzékeli. A ldnyom egyediil elhatdrozta, hogy a segitségemet kéri és befekszik egy
kérhdzba, hogy leszokjon a kdbitészerrdl. Mindketten bizakodunk.

Ezzel a torténettel nem azt akarom mondani, hogy ne akarjunk, hogy ne le-
gyenek céljaink, vagy hogy ne fejlddjiink. Azt viszont a sajit b6rémén tanultam
meg, hogy ne mindendron, hanem csak dgy, «nagyon» nélkiil akarjunk valamit.
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Mert a tdlzott akards elszivja az életer8nket és az energidnkat. Legylink inkdbb
természetesek és rugalmasak!

fgy lesziink boldogok, igy fogunk kénnyedén, géres nélkiil, eredményesen élni.
Allithatom. Ajanlom mindenkinek, érdemes kipréb4lni.”

A ,Narkésok sziilei vagyunk” cimmel jelent meg a Mdtrix Egyesiilet fiizete,
amelybdl a fenti vallomds szdrmazik. Kozhely, hogy nemcsak a szenvedélybeteg-
nek, hanem a kozvetlen-kozvetett kornyezetének is kemény kiizdelmekre kell szd-
mitani, ha mindahdnyan elindulnak a véltozds rogos és ismeretlen tgjdn. A szer-
fuggdség mellett ugyanis kialakul egy mdsik fiiggdség, a kodependencia is, amit
tarsfiigglségnek neveziink.

Gyakori, hogy a sziil6k, hozzdtartozok azok, akik végsd kétségbeesésitkben vagy
tehetetlenségiikben fordulnak segit§ intézményhez, mivel az érintett fliggd/szer-
hasznélé csalddtag erre még nem motivalt vagy képtelen. Egyre fontosabb kliensek
6k, a hozzdtartozok, akiknek a segitd intézmények sokdig nem nyujtottak elldtdst,
vagy csak ritkdn és keveset. Pedig 6k is az ellitandéak koréhez tartoznak. Ok a
kodependensek, azaz a térsfiiggdk.

A tdrsfiiggd fogalmat sokan félreértelmezik, csak a partnerkapcsolatok torzu-
lgsdra sziikitik. Alljon itt egy olyan meghatérozds, amelyet amerikai pszichiterek
(Hemfelt, Minirt, Meyer) fogalmaztak meg tapasztalataikbél, terdpids gyakorla-
tukbél kovetkezden!

»A kodependencia a legszélesebb értelemben tgy definidlhaté, mint bizonyos em-
berekhez, viselkedésformakhoz vagy dolgokhoz valé addikcid, azaz hozzdszokds.
A kodependencia nem mds, mint az a tévképzet, melynek alapjdn a kiilvildg, a
dolgok, az események és az emberek feletti uralommal prébdlunk hatalmat nyerni
bels§ érzéseink — késztetéseink — felett. A kodependens ember szdmdra az élet
kozponti kérdése, minden vonatkozdsban az uralom, — az uralkodds — és annak
hidnya, a fliggéség.

Aki kodependens, az tobbnyire addiktiv kétddésben van egy mésik emberrel.
Ebben a személyek kozotti térsfligglségben a tdrsfiiggd oly bonyolult médon van
mintegy beleszov8dve a mésik személybe, hogy sajit énképe — személyes identi-
tdsa — kemény korldtok kozé szorul, s nagyrészt kitdrjék a helyérdl annak a mdsik
személynek a problémdi és identitdsa.

Rdadésul a tarsfiiggd, mint valami tdlgerjesztett elektromdgnes, mindent maga-
hoz vonzhat, nemcsak embereket, hanem vegyszereket (elsésorban alkoholt vagy
drogokat), és dolgokat is: pénzt, ételt, szexet, munkdt. Az ilyen ember szakadatlan
kiizdelmet folytat azért, hogy valamivel betoltse a bensdjében tdtongé drt. Az ilyen
ember nem tud megszabadulni a —"lyuk a kugldf kézepén” érzéstl. ,,Valami ott
bent hidnyzik bel6lem.”
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A tudomdnyos definicié utdn kovetkezzen néhdny hétkoznapi, kliensektdl szdr-
mazé megfogalmazds. Egyik sem torekszik a jelenség minden irdnyt megkozeli-
tésére, ugyanakkor néhdny hangsilyos 6nmegfigyelésen keresztiil a személyesség
hitelességével drnyalja a képet, érthet6bbé teszi a tudomdnyos megkozelitést.

LA térsfligglség az, hogy én vagyok az, aki mindenkinek a gondjdt viseli.”

LAzért vagyok tdrsfiiggd, mert alkoholistéhoz mentem férjhez. Ezért nekem is
kell jarnom csoportba.”

LA térsfligglség sziamomra annyi, hogy torkig vagyok a szenvedélybetegekkel.”

LA trsfiiggdség az én életemben az, hogy mindig kiszemelek magamnak vala-
kit, akire rdvethetem magam.”

»Bérkit taldlok vonzénak, bdrkibe szeretek bele vagy bdrkihez megyek férjhez,
holtbiztosan kémiai fiiggd lesz, vagy mdsfajta komoly lelki zavarral kiizd.”

,,Ugy ossze vagyunk fonddva, mint a Laokodn-szoborcsoport.”

LA tdrsfiiggdség annyi, hogy tudod, minden kapcsolatod vagy ugyanigy féjdal-
masan folytatédik, vagy ugyanigy, katasztréfival végzédik. Esetleg mindkett8.”

A tirsfigglség jelenségére a hatvanas években figyeltek fel el8szor hazdnkban
az alkoholproblémaval kapcsolatban. Az alkoholfiiggdk jellegzetes viselkedési sé-
méi mellett a segitdk leirtdk az ,alkoholista felesége”- jelenséget. Birmilyen nehéz,
rombolé egy alkoholfiiggd partnereként élni, csak kevesek voltak képesek kilépni a
kapcsolatbdl. A feleségek kotddése az alkoholfiiggdkhdz sokszor testi-lelki béntal-
mazésok ellenére is megmaradt. Felttint a megfigyelések sordn az is, hogy a partner
esetleges haldla utdn vagy a kapcsolatbdl valé kilépése esetén az Gj partner ismét
alkoholfiiggd volt.

Vajon létezhet egy kozvetett alkoholfiiggdség is, amikor az ember az alkohol-
fuggdtdl fiigg? — tették fel a kérdést. Megjelentek olyan koriilirdsok is, amelyek
mér a tdrsfligglség napjainkban haszndlt meghatdrozdsaihoz nagyon kozeliek:
egylitt fiiggd; a fliggd ember tdrsa; térs a fligglségben. A fiiggdségek formdi a hat-
vanas—hetvenes évektdl vildgszerte véltozatosabbd viltak, az addiktolégia tudomd-
nya egyre behatébban foglalkozott a jelenség leirdsdval. A gyakorlati tapasztalatok
véltozatos terdpids formdkat alakitottak ki, és vildgszerte terjedtek az dnsegités
kiilonféle csoportjai is. A fligg8ség mellett a tdrsfligglség is 6ndllé probléma ti-
pussd vélt.

A térsfligglség kezdeti jelentése, megfogalmazdsa napjainkban kibéviile. Ma
mér nemcsak a szenvedélybetegek hozzdtartozdinak jétszmaszerti kapesolatai tar-
toznak ebbe a fogalomkérbe, hanem barmely embertél, kdzosségtél, rendszertdl,
kulturdlis vagy tdrsadalmi intézménytél valé kéros kapcsolati fiiggdségek is.

A tiinetek a tdrsfiiggd kapesolatok legfontosabb jellemz8it irjdk le.

A tdrsfiiggd ember:
midsok rabja,
gy érzi, csapddba esett egy bidntalmazd, vagy kontrolldlé kapcsolatban,
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alacsony onértékeléssel rendelkezik,

mésok folyamatos jévahagydsdra és timogatdsdra var, hogy jél érezhesse magit,
képtelennek érzi magit a valtozésra,

nincs kapesolatban sajdt érzéseivel,

képtelen sajdt hatdrainak kijelolésére,

dldozatnak, mdrtirnak érzi magit,

miésok igényeit igyekszik kielégiteni,

képtelen valédi intimitdsra, szerelemre,

nem villalja fel a felel8sséget véleményéére, tetteiért, érzéseiért, azt aldrendeli
a ,mdsiknak”.

Az egyes tiinetek egyéni eltéréseket mutathatnak, ami viszont minden tdrsfiiggd
kapcsolatban kozos, azok a jatszmdkkd leegyszertisodott kapesolatok. A jatszma az
a helyzet, amelyben legaldbb két ember szerepel, akik birmilyen okbdl nem tudnak
nyiltan kommunikélni egymdssal. Eric Berne Emberi jétszmdk cim( kényvében
leirja, hogy az embernek elemi sziikséglete ,a gondoskodds és visszajelzések szer-
zése embertdrsaitél”. Szemléletes modellekkel mutatja be, hogy két ember kozott
4ltaldban hol romlik el a kapcsolat, ha nem kapjik meg a megfeleld visszajelzést
egymdstdl és hogyan halad a kozottiik folyd jatszma egy el6re lithaté kimenetel,
kapcsolati kovetkezmény felé.

A terdpids megkozelitésben Gj szemléletet alakitott ki a Weinhold hézaspdr.
Alapvetd kézikonyvitk mdr magyarul is olvashatd, a cime is dnmagdért beszél:
»Torj ki a tdrsfiigglségbdl — A szabad emberi kapcsolatok kézikonyve”. Harminc
év terdpids tapasztalatait dolgoztdk fel tcudomdnyos alapossdggal, ugyanakkor koz-
érthetben.

Meglepd adattal és ténnyel inditanak. ,Becsléseink szerint az amerikai lakos-
sdg megkozelitdleg 98 %-a szenved a tdrsfiiggdség tiineteitdl. Ugy hissziik, hogy
ezeknek az embereknek csak kevesebb, mint egy szdzaléka van teljesen tudatdban
a térsfligg8ség életiikre gyakorolt hatdsdnak, és még kevesebben tesznek lépéseket
a valtozds érdekében.”

Az 4ltaluk kialakitott fejlédési modellben négy szakaszt, a ,fejlédés négy 1ép-
cséfokdt” kiilonitik el:

szimbidzis: a kot8dés kialakuldsa (els6 hat honap),

eltdvolodds: kolesonos fiiggetlenedés (hdroméves korig),

ondallésodds: 6ndllé cselekvés érzelmi kotddés mellett (hatéves korig),
szabad egylittm(ikddés: rugalmas valtds az egység és az elkiiloniiltség dllapota
kozott (hattdl huszonkilenc éves korig).

Ez a felosztds mds, mint a kordbban ismertetettek. A ,szabad egyiictmikodés”
kialakitdsa a gyermekkortdl a posztadoleszcencia, tehdt a meghosszabbodott ifja-
kor hatdrdig kitolédik.

A szerzdk kialakitottak a gydgyulds, valtozds 1j, tizenkét 1épéses programjdt.
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Ismerd fel a tdrsfiiggd viselkedési mintdkat!

Térd fel a probléma okait!

Térd fel tarsfiiggd kapcsolataidat!

Ne projektalj! (Projekcié = kivetités, rdvetités; azzal igazoljuk magunkat,

N

hogy mésokat rossznak bélyegziink.)
Szabadulj meg az 6nutdlatedl!
Hagyj fel a hatalmi jdtszmakkal és manipuldci6val!
Kérd azt, amit szeretnél!
Tanulj meg érezni!
9. Gydgyitsd a belsé gyermekedet! (gyermekkori sériilések, traumadk)
10. Hdzd meg a hatdraidat!
11. Tanuld meg az intimitdst!
12. Sajdtitsd el a kapcsolatok dj formdit!
Tehdt a tdrsfiiggdségbdl ki lehet torni, sét célként lehet/kell torekedniink a
szabad emberi kapcsolatok kialakitdsira. Mindehhez viltozatos segit8i formak is

N AW

rendelkezésre 4llnak: az dnsegités csoportos formdi, illetve a szenvedélybetegek
kozosségi elldtdsa, amely minden vdrosban igénybe vehetd ingyenes szolgaltatds.

Absztinens, volt kdbitészer-fligglk és érintett sziildk, tehdt olyanok, akik tud-
jik, megtapasztalték, hogy mi az a fligglség, és mi az a tdrsfiigglség, irtdk és ter-
jesztették az aldbbi nyilt levelet Magyarorszdgon. A bajba kertilt csalddoknak sze-
retnének vele segiteni a jdtszmdk lezdrdsiban a valtozds keresésében.

,Nyilt levél a csalddomhoz

Drogbeteg vagyok! Segitségre van sziikségem!

Ne oldjdtok meg a problémdmat helyettem. Ha mégis igy tennétek, csak elve-
sziteném a tiszteletemet irdntatok, s elvesziteném onmagam felé is.

Ne oktassatok ki, ne prédikdljatok, szidjatok, hibdztassatok, vitatkozzatok. Le-
het, hogy nektek jobb lenne igy, de a helyzet koztiink csak rosszabbd vélna.

Ne higgyétek el, ha igérgetek. A betegségem olyan természet(i, hogy tgysem
tudom betartani, habdr amikor mondom, komolyan gondolom.

Az igéretek szimomra az egyetlen Ut, ahol késleltetni tudom a drogelvonis f4j-
dalmét. De ha megegyeziink végre valamiben, tartsitok magatokat ahhoz.

Ne veszitsétek el a tiirelmeteket. Ez csak drtana nektek és nekem egyardnt.

Ne erdszakoljitok rdim aggdddsotokat, hadd tegyem, amit tennem kell.

Ne higgyétek, hogy mindent elmondok nektek. Gyakran magam sem tudom,
mi az igazsdg.

Ne babusgassatok, és ne prébaljatok megdvni tettem kdvetkezményeitdl.

Mindenekeldtt ne szakadjatok el a realitdstél, mint ahogyan én tettem.

A kabitészer-fiiggdségem — a betegségem — anndl rosszabbd valik, minél régeb-
ben tart.
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MOST kezdjetek el gondolkozni, tervezni, mi lehet a gydgyulds ttja, keresse-
tek egy szakembert, aki segiteni tud.

Segitségre van szitkségem téletek, egy orvostdl, pszichidtertdl, aki képes lesz
megszabaditani ettdl a ndlam sokkal erésebb Hatalomt6l.”

Rokonai, kollégdi, ismerdsei kozott taldlkozott mér térsfiiggdvel?

Az On életében, csalidjiban értékként szerepel-e a szabad emberi kapcsola-
tok kialakitdsdra valé torekvés?

61






A csalddban kezdédik minden... II

(... a gyégyulds, a véltozds is)

Részlet egy telefonos segitd beszélgetésbél:

»— J6 napot kivdnok. Segitséget szeretnék kérni Onoktdl. Ugy gondolom, hogy
drogozik a gyermekem, de szeretnék megbizonyosodni errdl. Hol lehet drogtesztet
kapni?

— Udvézlom. Elég sok helyen. Drogtesztek forgalmazaséval és reklimozdsdval
nem foglalkozunk, de ha elfogadja, szivesen segitiink.

— Almos, aluszékony és ingerlékeny a kisfiam. Mér tobb munkahelyet elve-
szitett, mert reggel nem tud felkelni id8ben. Szembesiteni akarom azzal, hogy
drogozik.

— Hiny éves a kisfia?

— ... Huszonnyolc. (A vélasz hosszt csend utdn hangzik el, a kordbbi izgatott,
élénk hang helyett halkra és szomortra vilt.)

— Miéta hordozza ezt a problémde?

— Két éve, de csak néhdny hénapja gondoltam arra, hogy segitséget kellene
kérni.”

Nagyon gyakori, szinte tipikus, ahogyan az els6 kapcsolatfelvétel indul. Milyen
informdcidk hangzanak el ilyenkor a szenvedélybeteg csalddokrol, amelyekben a
»gyerek” kdbitészert hasznal?

A sziil bizonytalan, zaklatott, kétségbeesett dllapotban van, mindez t6bb for-
rasbol tpldlkozik:

Evek 6ta sejtése, gyakran konkrét tuddsa is van gyermeke anyag-hasznélati-
16l esetleg fliggBségérol.

Bizonysdgit meg szeretné erdsiteni (teszt, diagnézis), amit a kapcsolatukban
kényszerit§ eszkozként szeretne felhaszndlni.

Meg szeretne szabadulni a ,,problémdtél”, azaz a fiiggd, kdbitdszert haszndls
csalddtaggal valé reménytelennek tling kiizdéstdl. Kiilsé beavatkozdsra var
(kényszer-gy6dgykezelés; renddri intézkedés, csoda...).

Szégyenérzet, onvdd a nevelési kudarc miatt, amelyet kénytelen bevallani
onmagdnak és a segitd szakembernek is.

Magidny, mert tobbnyire egysziilés csalddrdl van sz6 (vélds, elszigetel8dés a
rokonsdgtdl).

JErzi?, hogy véltoznia kell(ene) a gyermekével val6 kapcsolatdban, de képte-
len r4, mert még nem ,tudja’, azaz nem motivélt a valtozdsra.

A telefonos konzultdcié, tandcsadds igen gyakori segit8i forma kdbitdszer-prob-
léma, vagy gyanu esetében. Lehet6vé teszi a hivé névtelenségér, segit koriiljdrni,
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megfogalmazni a problémdt, tdjékoztatds nyujt, és ha sziikséges mds intézménye-
ket ajdnlhat.

Nagyon sokszor hosszabb ideig, akdr évekig is lappanghatnak a problémdk, és
elhtzédhat a személyes segitségkérés. Az is gyakori, hogy a segité kapcsolat elején
az els6—mdsodik taldlkozds utdn indokolatlanul Iépnek ki a kliensek (a tovdbbiak-
ban az egyszeriség miatt ezt a sz6t hasznédljuk). Megtorpannak? Megrettennek?
Néha pedig egy—két év mulva, sokkal stlyosabb dllapotban jelentkeznek tjra. Az
alabbi monolégokban megismerhetik, hogy milyen informdacidkra is alapozédhat
a segitd valamint terdpids kapcsolat.

Monolég 1.

A sziilo

»Mir tobb helyrél is elkiildtek, pedig telefonon is elmondtam a problémdnkat,
meg személyesen is megjelentem. Borzasztd! Hét senki sem érti, hogy nagy bajban
vagyunk?

Ertse meg, hogy én mindent megprébéltam madr, kérem, hogy segitsen!

A gyerekem korasziilott volt, hét és fél hénapra sziiletett. Kénytelen voltam
dolgozni, mit dolgozni, hajtani végig! A kedvesem, megtudva hogy gyerekiink
lesz, lelécelt, eltlint, felszivodott. Kiilfoldon vallalt munkdt. Fogalmam sincs, hogy
hol ¢l jelenleg. Néha kapok t6le eléggé jelentds osszeget, sokkal tobbet, mintha
gyerekrtartdst fizetne, igy nem is probdltam torvényes Utra terelni a keresését. Ha
megadta a cimét néha, kiildtem neki fotét a kisldnyunkrél.

Az 6voddban kezdddtek a bajok. Elészor csondesen meghtzédott a sarokban,
dllandéan engem keresett, vart. Eppen akkor, amikor tgy tiint, hogy megszokta
az Uj kornyezetet, 4tment agresszivba. Utbtte-verte a tdrsait, elsésorban a fidkat.
Késébb az volt a baj, hogy 4llandéan papds-mamadst akart jétszani, amivel még az
6v6 néniket is megbotrankoztatta.

Az iskolai valtds dgy tlint, hogy jot tett neki. A tanité néni kedvence volt,
kivdléan tanult. Befrattam balettozni is. Imadta. Tehetségesnek tartottak, még az
operdba is bekeriilt kilenc évesen. Gyonyort volt. ..

Hatodikos volt, amikor egy alkalommal rim telefonaltak az iskoldbél, hogy
részeg a gyerekem, tobb tdrsdt, els6sorban fidkat megiitotte. Ezt a szégyent! A
gyerekem részeg! Azt el is felejtettem mondani, hogy akkor mdr egy éve kiilfsldon
dolgoztam, két hénap meld, két hét itthon. A gyerekem a sziileimnél lakott. Egy
év mulva nem birtam tovébb, kivittem magammal. Magdntanulé lett.

Azt hittem, hogy a levegbvaltozds és az Gj kornyezet segit. Nem igy tortént.
Kitting a nyelvérzéke és a kapcsolatteremtd képessége. Néhdny hénap mulva mdr a
kornyéki vaganyokkal bardtkozott, ivott, fiivezett, lehet, hogy keményebb drogo-
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kat is haszndlt. Rimédnkodtam, kénydrogtem, hogy hagyja abba. Ertse meg, hogy
nekem dolgoznom kell, nem lehetek vele, nem vigydzhatok rd napkozben, de az
estéket toltsiik egyiitt, csindljunk kézos programokat. Kirshsgote. O mdr nem
kisldny, van, aki rd vigydzzon. A banda hdszéves f8néke a szeretdje.

Osszeomlottam. Még virtam néhiny hénapot, hitha megvéltozik. Hidba
tiltottam el, hidba zdrtam be a lakdsba, megszokott dllandéan. Osszecsomagol—
tunk. Feladtam az illdsomat és hazajottem a gyerekemmel. Azt el is felejtet-
tem mondani, hogy kozben a sziileim elhunytak, fél év kiilonbséggel. El8szor
az apdm, utdna az anydm. Most djra csak ketten éliink egyiitt, pokol az életem
a drogozds miatt.”

A személyes taldlkozds alkalmdval az édesanya mogiil egy nyile tekintetd, béjos,
tizenhat éves ledny lépett a segitd szakember elé, s igy koszont: — Cs6kolom!

Monolég 2.

A gyermek
»Biztosan sok rosszat mondott el rélam az anydm. Hdt én is mondhatnék egyet,
s mdst réla...

Egyediil nevelt, az apdmat nem ismertem. Furcsa volt kisgyerekként felfedezni,
hogy a csalddokban apa is van. Amikor erre récsoddlkoztam, valamivel mindig
elterelte a figyelmemet. Edességet kaptam, fagyit, siiteményt. Aztdn feltint, taldn
mdr 6vodis lehettem, hogy egyre kordbban prébél dgyba dugni, amikor én még
jdtszani szerettem volna. Egyszer, amikor mdr 4gy gondolta, hogy alszom, dtmen-
tem a masik szobdnkba. Egy férfival volt. Mdsnap rékérdeztem, hogy 6 az apukdm?
Ez a jelenet t6bbszor megismétlddott. ..

Az 6vodiban csak a fitikat vertem. Nem mert visszaiitni senki sem. Aztin for-
dult a kocka. A kozéppontba keriiltem, rajongtak értem a fidk. Tobben feleségiil
is kértek, én meg csak csdbitottam 8ket hol ezzel, hol azzal. Ezt a szét, csibitis,
el8szor az 6v6 néniktdl hallottam, meg azt is, hogy kibeszélik anydmat. Szerintiik
hetenként vilt pasikat, ezért éliink jol.

Az iskola megkezdése elStt anydmnak szegeztem a kérdést, ami mindig is iz-
gatott: ki az apdm és hol van. Anydm sirva gyént meg nekem, bdr a felét sem
értettem, csak azt, hogy 6k tartjék a kapcsolatot. Pénzt is kap a valahol messze €18
apamtdl, hogy engem rendesen fel tudjon nevelni.

Egyszerre kezdddott az iskola meg a balett. Okos leszek és tigyes tdncos, mint
az anydm! Néhdny év utdn mdr egy rovid jelenetben az operdban léptem fol. Cso-
dilatos volt. Este megkérdeztem:

— Anyu, te mikor szoktdl fellépni az operdban?

— Kisldnyom, én csak egy bdrban tdncolok...
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Aztdn elhagyott, elment kiilféldre dolgozni... Zaciba adott a sziileinek. Jok
voltak hozzdm, kedveltem is 8ket, de tgy éreztem, hogy nem kellek az anydmnak.
Hidba jott idénként haza, hidba hozott ajindékokat. Gytlsltem.

Elkezd8dtek az iskolai balhék. Néhdny ex-6vodds tirsam meg én Gsszeverdd-
tiink. Pia, f{i, aztdn némi szex, botrdnyok. Anydm nem birta a gy(ir8dést, kicipelt
magdval Olaszba. Imddtam. Gyorsan tanultam az utcdn a nyelvet, fél év miulva
miér az egyik kornyéki banda bevett maguk kozé. Anydm nappal aludt, éjszaka
dolgozott, igy csak este taldlkoztunk. Egy darabig eljitszhattam a jé kisldnyt, de
utdna egyre gyakrabban lebuktam. Lebuktatott az dllapotom, meg a vaginy du-
mém. A biztositékot az verte ki, amikor az arciba nyomtam, hogy médr nem kell,
hogy vigydzzon rdm, erre ott van Giuseppe, a banddnk fénoke, akinek a kedvese
vagyok. Erre ijedtében 6sszecsomagolt, haza cipelt.”

Kovetkezett az Gjabb idépont megbeszélése, amikor folytatni lehet... Gyerek-
ként érkezett, felnSttként tévozott.

Monolég 3.

A segitd

»Az elsd taldlkozds a kliensekkel egyszerre konny(i és egyszerre nehéz. (A kliens sz6
nem a legmegfeleldbb kifejezés mert, tudomdnyoskodd, tévolsdgtartd, személyte-
len.)

Egy anya és a linya fordult segitségért. Két nd.

Az anya tehetetlen, kétségbeesett, ennek kovetkeztében a talzdsoktdl sem men-
tes. Végre van, akire rddntheti panaszdradatdt, végre van, aki taldn dtvesz valamit
terheib8l. Vajon hdnyszor mondhatta el eddig torténetiiket? Kinek? Miére? Mit
vérhatott az 6t eddig meghallgaté elutasitoktdl? Vajon valéban el is kiildeék érde-
mi beszélgetés nélkil?

A kétkedés gyorsan elillan, ahogyan kibontakozik egyéni megélt, 4télt tragé-
didja. Testtartdsa egyre gornyedtebb, mintha nem is tdncos lenne. Hangja egyre
halkabb, szintelenné vélik, ahogyan ldnya viselt dolgait sorolja. A kérdéseket szinte
meg sem hallja, a csdndek mély titkokat rejtegethetnek. Ez nem a pdrbeszéd ideje.
A magdra maradt, 6nmaga sziil6i szerepével (és még vajon mi mindennel) elége-
detlen anya gy6ndsa, kitdrulkozdsa, kettejiik pokldnak feltdrdsa.

A tizenhat éves ldnyédval val¢ taldlkozds meglepd, de gyakran ismétl3d8 kont-
raszttal indul. A vélt és valds tettek 4ltal 6ridsivd novesztett blinelkovetd gyermek
helyett egy bjos, intelligens holgy érkezik.

Egyenes testtartds, kozvetlen, de fegyelmezett modor, vélasztékos székincs. Ap-
r6bb érzelmi rezdiilések csak apja hidnydnak megfogalmazdsakor, az apakeresés
reménytelenségének, a csalddi jatszmak édes-kesert felemlegetésének ismertetése-
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kor oldjék megjelenésének merevségét, mely arra emlékeztet, mintha szereplévé-
logatdsra érkezett volna.

Ovodai, iskolai kalandjait, agresszivitdsit, népszer(iségét a fittk korében szto-
rizva ismerteti.

Kaland, pia, szex, drog: teljes természetességgel beszél mindenrdl. (A szociol6-
gusok a devidns viselkedésformdk eme magdtdl értet6dd megéle, dtéle voltdt irjak
le a normalizécié jelenségével.)

Hirtelen véle 4t sistergd gytloletbe, amikor anyjdt Ggy emliti, mint aki minden
jot elrontott és elront folyamatosan az életében. Elvette, eltitkolta téle az apjit.
Pasik tomegével vigasztalédott, mikdzben 8t ezért dllanddan giinyoltdk a térsai.
Lerombolta dlmait. S ez még mind kevés. El is dobta magdtél.

De most majd megmutatja! O mar Giuseppe kedvese, nem az anyuka kicsiny
ldnya.

Anya és linya. Egymids tiikroz6dései. A beldthatatlan, 4tldthatatlan tdvolsdg
egyre gyorsul6 sebességgel né kozottiik.

Az anydnak a sziil8i-hozzdtartozoi csoportunkat, ldnydnak egyéni terdpidt java-
soltunk. Mindketten elfogadtak a felkinalt lehetdséget.”

Sajnos, nem jelentkeztek Gjbdl. ..

Ko6zosségi ellatis
A szenvedélybetegek kozosségi elldtdsa szinte minden nagyobb vdrosunkban elérhetd.
Kik lehetnek kliensek? Igénybe vehetik azok, akiknek barmely fiigg8ség problé-
mit jelent az életiikben, de igénybe vehetik sziilék, hozzdtartozok is, amennyiben
szembesiilni és véltoztatni akarnak elsésorban a tdrsfiigg8ségb6l fakadé problé-
mdikon. Az elldtds 16 éves kortdl 6ndlldan, az alatt sziildi kérésre vehetd igénybe.
A kliens és a segitd titoktartdssal kezelt irdsos szerz8dést és szébeli megallapo-
ddst kot. A szerz8dés szempontjai mindkettejiitkre érvényesek. A szerzddés arra
is vonatkozhat, hogy a segit8 taldlkozdsok, a segitd folyamat nem a segitd intéz-
ményben, hanem mdshol, a kliens lakdsiban zajlik.
A folyamat els8dleges célja a probléma azonositdsa mellett a véltozds (egyéni, csa-
lddi egyardnt) tdmogatdsa, de célja lehet a szerhaszndlat csdkkentése, abbahagy4sa is.
Tébb intézményben elterelés is igénybe vehetd, errdl a kévetkezd oldalon olvas-

hatnak.

Drogambulancidik

Szinte mdr minden megyeszékhelyen taldlhaté drogambulancia. A segités eddig
ismertetett formdi zommel szocidlis vagy civil szervezetek 4ltal fenntartott in-
tézményekben taldlhatéak, a drogambulancia az egészségiigyi elldt6 rendszerhez
tartozik. Pszichidterek, pszicholégusok és szocidlis munkds is taldlhat6 az elldtdst
nyUjté csapatban (teamben).

67



Elsésorban azok az igénybevevSk (kliensek, pdciensek), akiknek (vagy csaldd-
tagjuknak) életében, kapcsolataiban mdr jelentds problémdt okoznak a szerek, te-
hdt problémds droghasznildk, 4llapotuk még lehetdvé teszi az ambuldns, tehdt
nem bent fekvd kezelést, terdpidt. A terdpia jelenthet gy6gyszeres terdpidt, egyéni
és csoportterdpidt is. Sok ambulancia biztosit helyet és id6t az 6nsegitd csoportok-
nak. Elterelés itt is igénybe vehetd. A titoktartdsi kotelezettség az ambulancidkra
is vonatkozik.

Csalddterdpia
A csalddterdpia olyan pszichoterdpids moédszer, amely a csaldd egészét tekinti a
kezelés egységének, tehdt torekszik az egész csaldd bevondsdra. A problémdt, igy a
szerfligglségeket, a kdbitdszer-haszndlatot a csaldd szintjén értelmezi és kezeli an-
nak ellenére, hogy csak az egyik tagja szerhaszndlé, az dgynevezett tiinethordozd.
Az egész csaldd mikodésének megvdltoztatdsira torekszik a kapesolatok 4talaki-
tisdn keresztiill. Egy amerikai szakember szerint: ,A csaldd minden megnyilvé-
nuldsdval vagy az addikcié fennmaraddsdt, vagy az absztinencia (szermentesség)
kialakuldsdt timogatja.”

A terdpia legfontosabb céljai: a szerhaszndlat abbahagydsa, az absztinencia eléré-
se; az absztinencia megszildrditdsa; az absztinencia hosszd tavi fenntartdsa.

Elterelés
Laci hozta aznap a fiivet. A park egy eldugott részében taldlkoztak, torzshelyiikon.

— Ki kér z6ldet? — Kérdésére harsdny rohej volt a vélasz. Meggytjtotta az elsd
szdlat, jol lettiddzte, aztdn elindult Gtjdra a joint (fiives, marihudnds cigaretta)

— Van elvitelre is! Lehet pengetni!

A kis patentos zacskok és az ezresek gyorsan kicserélédtek.

Ez, vagy ehhez hasonlé jelenetek napjainkban egyre gyakoribbak, csak a szemé-
lyek, helyszinek és az egyes anyagok valtoznak. A jelenetek résztvevéi koziil sokan,
f8leg a kamaszok nem is tudjék, hogy nemcsak egy j6 buli résztvevdi, hanem sok
esetben elkovetdk is, jogi értelemben.

Magyarorszdgon a biintethet8ségi korhatdr 14 év. Az ennél fiatalabbak gyer-
mekkordak, tehdt nem biintetheték. A 14-18 év kozottiek fiatalkordnak szdmita-
nak. A magyar jog a fiatal- és felndtt kortd elkovetSkre ugyanazokat a szabdlyokat
alkalmazza, de a fiatalkortakra enyhébb biintetési tételek szabhatdk ki. A biintetés
végrehajtdsdra is specidlis szabalyok vannak.

Térjiink vissza a torténetre! Abban mindenki elkévetének szdmit, a csoportos
hasznélat sordn ugyanis megvalésult a ,kindl”, ,dtad” elkovetési méd, még a ,for-
galomba hoz” is, s8t, ha valaki vdsdrolt vagy bdrmilyen ellenértéket adott a szerért,
megvaldsult a ,kereskedik” elkovetési magatartds is. Ezek a tipikus cselekmények,
amelyek a fogyasztéi magatartdshoz hozzd tartoznak. Jogi értelemben mindez
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blintettnek mindsiil, és két évtdl nyolc évig terjedd szabadsdgvesztéssel biinteten-
dé. (A Biintetd Torvénykonyv vonatkoz6 része a Fliggelékben!)

Az tigynevezett elterelés a biintetés valaszthaté alternativdja. Lehetdséget kindl
a valtozdsra, egy segitd kapcsolat igénybe vételére, amely legaldbb 6 hénapig tar-
t6 folyamatos megel8z8-felvildgositd szolgdltatds, gydgykezelés, illetve mds tipust
ellaeds lehet.

Hogyan fest ez a valésdgban? Kanyarodjunk ismét vissza torténetre!

Lacitdl Péter végiil is vett fiivet, egy kis zacskényit. Igazdbdl alig érzett valamit,
kivéncsi volt hét arra, hogy 6 béndzott-e el valamit, vagy a fii volt gyenge.

Mikor mar hazafelé ment, belefutott két rendSrbe a park szélén. Igazoltattdk,
majd kirakattdk a zsebei tartalmdit. Egyértelm volt a helyzet, miutdn megtalaltdk
az 4rulkodé binjelet. Elé4llitottdk, vizeletében kimutattdk a THC jelenlétée. Ki-
hallgatdsa kozben kideriilt, hogy élete elsd haszndlatdn és beszerzésén van tdl. Az
eljardst elinditottak ellene, mivel mdr 17 éves elmdlt.

Két hénap miulva kapott egy hatdrozatot, amelyben felszélitottdk, hogy ameny-
nyiben egy éven beliil egy féléves elterelésen részt vesz, nincs biintetés, nincs pri-
usz. Ezt mdr az tigyész magyardzta el, hiszen Laci és sziilei szimdra sem volt egyér-
telm a jogi megfogalmazis.

Sét még néhdny intézményt is ajanlottak Lacinak, ahol elterelést végeznek.

Laci izgatottan lépett be a segitd intézmény ajtajdn, hiszen 6 nem tartotta ma-
gdt drogosnak. A bardtsdgos fogadtatds utdn llapotfelmérés kovetkezett. Kitsltote
egy tesztet, sok kérdést igazdbdl nem is értett, de a szocidlis munkds segitett el-
magyardzni a fogalmakat. Elmondta, hogy erre a tesztre azért van sziikség, hogy
meggllapitsik: kiprobald, alkalmi haszndlé, problémds droghasznalé vagy figgs-e.
Hiszen a félév elterelés tartalmdt ez hatdrozza meg.

Két hénapig a mér megismert segit6vel beszélgettek kéthetenként. Azért azon
meglepddétt, hogy drogozdsrdl szinte alig esett sz6, anndl tobb viszont 6nmagi-
16l, otthoni, iskolai problémdirél. Két hénap utin egy csoportba keriilt. Ujabb
meglepetés: a csoporttagok sem tilintek anyagosnak. Sokat jétszottak, volt olyan
foglalkozds, amelyiket hatdrozottan élvezte, mdskor csak letudta az idét.

Az elterelésrdl sz616 igazoldst személyesen vitte be és adta 4t az illetékesnek.

Onsegités

Lésd a 12 1épés bolesssége c. fejezetben

Terdpids kozosségek

Nagyon gyakran tapasztalni, hogy tobbszords visszaesés és tobbszori ledlldsi kisér-

let, segitdi, terdpids lehetdség igénybe vétele utdn vonul csak be valaki egy hosszii
tava (egy, mdstél, de lehet, hogy két éves) terdpidra valamelyik terdpids kozosség-
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be. A terdpids kozosséget ,kicsinyitett tdrsadalomhoz” is hasonlithatjuk. Ebben
a tdrsadalomban mind a bennlakdék, mind a munkatdrsak (a facilitdtorok, azaz
serkent8k, osztonz6k) meghatdrozott szerepeket toltenek be, egyértelmi szabdlyo-
kat tartanak be, melyek a bennlakék (a ,terdpidsok”) megvéltozdsdnak folyamatdt
segitik. Az 6n- és kolesonds segités, timogatds a terdpids folyamatok pillérei.

A terdpids folyamatban fontos az egész nap tartalommal val6 kitoltése (az id§
strukturdldsa), a munkavégzés, a folyamatos tanulds, fejlédés, a spiritualitds. Leg-
tobb helyen a csalddtagokat, sziil6ket is bevonjak a véltozds folyamatdba.

A program 6nkéntes.

Hogyan leltdrozza egy terdpids folyamatban résztvevd fiatal a fiiggd személyiség
ismérveit? Milyen bels6 munka vér rd?

Egy részlet kovetkezik Kubiszyn Viktor: Drognaplé cim(i konyvébdl.

HA realitds vildgdban oromszerzésre valé képtelenség. Onéreékelési problémdk.
Pélusokban valé gondolkozds, vagy nagyon pozitiv, vagy nagyon negativ, melyek
kozott konnyen valt. Empétidra valé képtelenség, mdsok igényeinek figyelembe-
vétele hidnyzik. Ongyilkosségi kisérletek (hdt ez ndlam kimaradt). Sajdt 6szton
kielégitése, mint legfontosabb cél. Kozosségi normak figyelembevételének képte-
lensége. Biinozéshez valé jellegzetes viszony, blinézdszerep felvillaldsa (hdt ez is).
Zarkézottsdg, kommunikiciés problémdk, elmaginyosodis. Uldozési mania, szo-
rongids. A boldogsdgot kiils§ forrdsbél virja. Irdnyitds igénye, dontésképtelenség.
Depresszi6ra val6 hajlam.

Indokolatlan hangulatvéltozdsok. Narcisztikus igények, legyek kozéppont-
ban, foglalkozzanak velem. Zsarolds helyzetek teremtésére valé hajlam. Fizikai,
szexudlis bdntalmazottsdg, kapcsolédé pszichés sériilések (nem jellemzd, emléke-
im szerint). Onismeret hidnya. Betegszerep, mint identités. Identitdsviltozasbél
szdrmazé devidns 6nértelmezés (abszolut!). A drog, mint az egyediili kielégiilés
forrdsa. Torz hierarchia kialakuldsa. A teljesitmény fogalmdnak ismeretlen volta.
Besziikiilt személyiség: egyetlen cél a kielégiilés, mds értékrend el nem fogaddsa.
Torz csalddkép.

Majdnem szdzas, vagyis majdnem minden jellemzd rdm, most, hogy szemind-
rium van réla a rehabon. J6 a buli sridcok!”

(A csalddra (is) koncentrdl6, legfontosabb segit6i médokat mutattuk be réviden.)

Fordult mdr barmilyen probléma esetén segit6 intézményhez? Miért szdnta
rd magat?

Az ismertetett intézménytipusokbél van-e olyan, amelyet szivesen ajinlana
kapcsolatrendszerében olyannak, aki rdszorulna?
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Ahogyan végzédhet...

»Elvesztettem &t! Tizenkilenc éves lenne most nydron... Nem tudom... nem em-
lékszem, mikor kezd6dott a baj a gyerekemmel... Kiskordban féltettiik. .. szeret-
tiik... mindig jé volt hozzdnk.

Taldn tizéves lehetett...? Lehet, hogy tizenkettd...? Mintha szdz év telt volna
el! Igen! Akkor nem jott haza... vagy késén jott haza? Elintézte azzal, hogy a bard-
taindl volt... Mi nem tartottuk nagy blinnek! Magas novésd is volt... szegény...
szegény flam... Bardtok...? Ma mdr tudom, hogy csak a csdbité6i voltak... akkor
nem figyeltiik annyira Sket...! Mds is bardtkozott veliik... Igen...! A férjemmel
néha veszekedtiink...! Nem volt mindig nyugalom és der(i otthon... Taldn it
rontottuk el...? Akkor nem jutott esziinkbe, hogy ez is hozzdjirulhatott... Ma
mér tudom! Késén, nagyon késén...! Semmiségnek tlint... dgy ldtszott... Litom
a szemét. .. fél a kiabdldsunktdl.

Késébb, egy-két hénap mulva rendszeresen elmaradt hazulrél. Prébéltuk erd-
szakkal otthon tartani. Nem sikeriilt... Kiabdlt mindenki a csalddban... Szégyell-
titk a szomszédok elétt... Romlott, romlott a helyzet! Fiam! Fiam! Nem értectitk
meg! Nagyot hibdztunk, vége az életednek! Igen...! Kérdezziik utélag: mit tehet-
tiink volna? Sokat...! Késébb mdr nem is aludt otthon...a szomszédok mondtik,
hogy bertgva ldttdk a bardtaival. Bertigva? Ez nem lehet igaz!

Egyszer csak jott a renddr... meg valami szocidlis ember hozzénk. Megijed-
tiink. A férjem csak dllt és nem tudott sz6lni. Baj van? Bizony az, felelték nekiink.
Mit tudnak a fiukrél? Semmit! Taldn iszik. Nem mindig jon haza... rosszak a
barjtai. . .feleltiik.

Nem vettek észre semmit?

Nem, csak sipadtabb... sokat fekszik... étvigytalan... fdj a feje... nem szeret
beszélni... Mondtuk, hogy menjiink orvoshoz... de nem akart... mérges lett...
rdahagytuk.

Asszonyom! A fia drogokat fogyaszt rendszeresen, évek 6ta, mondta a renddr.
Beszillitottuk a pszichidtriai klinikdra. Nagyon rossz az 4llapota.

Eldjultam! Nem tudom, hogy mi tortént... rettenetes érzés volt. Az én fiam?
Drogokat fogyaszt? Nem lehet igaz! Nem akartam hinni, amit hallottam... A kli-
nikdn ldtni a fiamat... halottsdpadt arc... keze rdngatézott... Fiam! Alig ismertiik
meg... Naponta jirtunk be hozzd... tdbbszor is.

Nem vették észre a tliszdrdsokat a karjdn? Kérdezték az orvosok. Nem... az
ingét nem vette le el8ttiink. .. nagy fiti volt... kiilon szobdban lakott...

Tuladagolds! Ezt hallottuk az orvosoktdl! Mindent elkovettek. ..

Meghalt... csendesen... pdr nap alatt... pdr 6ra alate?

Ma sem tudom! Mit tettiink?... Mit nem tettiink?... Mit tehettiink volna... Mi
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a vilasz? Ha tudtam volna... ha idém lett volna... ha megértébb lettem volna...
taldn soha nem nytlt volna droghoz... ma nem kellene siratnunk.”

E drdmai sorok egy svéjci édesanya vallomdsibél valok. Egy nemzetkozi kon-
ferencidn hangzott el a teljes térténet, azdta sok helyen, sok alkalommal idézik.
Egyszerd, ha agy tetszik, hétkdznapi kifejezésekkel, érzelmektdl, indulatokedl fiit-
ve avat be minket egy csaldd tragédidjaba, amelyben a f8szerepld ldtszolag a kdbi-
toszer, valdjaban azonban a fliggéség.

A kezdet szinte hétkdznapi. Vérjuk, hogy hazajojjon a gyermek, de késik. Kez-
detben néhdny percet, aztdn érdkat. Megvéltozik a magatartdsa. ElStte, vagy koz-
ben a sziil8kkel valé kapcsolata is romlik, de az aggddds kozelebb is hozhatja a
sziil6ket. Létszolag. Létrejon a gyerekkel szembeni osszefogds, és az aggodalmak
elfedhetik a konfliktusokat.

Aztdn jon a tehetetlenség érzése, esetleg a testi vagy lelki erdszak, vagy mind-
kett8. Felgyorsul a tdvolodds, mélytilnek az ellentétek, a kévetkezmények egyre
kiszamithatatlanabbak.

Az esetleges tragédia bekovetkezte utdn marad az 6nvéd, a ,,mi lett volna ha...”
ismétl8dd hangoztatdsa.

Az idézett levél gondolatai, fijdalmas érzelmei szdmunkra is ismertek. Tobb
évtizede van jelen a kdbitdszer-probléma hazdnkban. Sok csaldd 4télte mar a vesz-
teséget, a gydszt, de azt is elmondhatjuk, hogy egyre tobb csaldd tapasztalhatja meg
a véltozds lehetdségét is.

A fiiggdség tovabbra is tabu témdnak tlinik. Elmondhatjuk pedig, hogy szinte
nincs olyan csaldd, amelyikben valamilyen tipust szerhaszndlattal vagy fligg8séggel
dtmenetileg vagy tartésan ne kellene szembesiilniink a csalddi legenddriumban. A
legalis anyagok, igy a cigaretta, az alkohol, a kdvé irdnt megengedébbek vagyunk,
a kabitészerek haszndlatdtdl viszont okkal, ok nélkiil rettegiink. Ez a magatartds
elsésorban a sziil kortakra jellemzd, pedig hét a klasszikus kdbitdszeres generdcid
tagjai mdr nagysziil§ kortak...

A torténet olvasdsakor mi érintette meg Ont?

Ha tehetetlennek érzi magit gyermeke, gyermekei nevelése kapcsin, akkor

kihez fordul?
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Drogpolitika — stratégiai szemlélet — nemzeti

stratégia

WAmit nem értiink, az drtalmunkra lehet.”

(Jeffrey Helm)

Gyakran hangzik el addiktoldgidval, egészségfejlesziéssel, prevenci6val kapcsola-
tos tovdbbképzések, konferencidk alkalmdval az érdeklédd résztvevék részérél a
kovetkezé mondat:

,»Jobb lett volna tudatlannak maradni...”

A legegyszerlibb az lenne, ha egyértelmii ok-okozati 6sszefiiggést tudndnk ki-
mutatni a devidns vagy drogos karrier kezdeténél, igy az okok megsziintetésével
megszlinne maga a probléma is. Sokan még mindig abban reménykednek, hogy a
tudomdnyos kutatdsok egyszer csak megtaldljak a ,kérokozét”, a , felel8st”.

A genetikdtdl sokan még mindig csoddt virnak, reménykednek, hogy megtaldl-
jik az alkoholizmusért, a kabitdszer-figgBségért felelds géneket, géncsoportokat.
A kutat6k ezzel szemben viszont napjainkig tobb mint ezer olyan gént azono-
sitottak, amelyek mindegyike kothetd az alkoholizmus kialakuldsihoz. Igy az a
felfogds, miszerint a gének kis csoportja feleléssé tehetd egy betegség vagy egy
magatartdsforma kialakuldsdért, nem 4llja meg a helyét.

A genetikusok veszélyt érezve hangoztatjak, hogy szimos ember hisz abban a
mdra mdr meghaladottnak szdmité nézetben, miszerint a kulcsgének ,,0kozzak”
a legtobb betegséget és a fiiggdséget. Amit nem értiink, az drtalmunkra lehet. Az
orvosi etika szakértdi arra figyelmeztetnek minket, hogy ha a politikai kozfelfogds
nem éri utol a tudomdny fejlddését, akkor az a veszély fenyeget, hogy a fiiggdket,
a fliggdséget még jobban megbélyegzik, mint ma. A fligglség genetikai ,kocké-
zatdnak” kitett emberekt8l még azel8tt megtagadhatjdk az életbiztositdst vagy a
munkaviszonyt, miel6tt megsziilettek volna.

A tudomdny, a tudomdnyos megkézelités, az egyes tirsadalmak, a szakiroda-
lom modellekben gondolkodtak, gondolkodnak a tirsadalmi problémdk, igy a
kébitészer-probléma tekintetében is. Ezek egymdssal vitdban 4llhatnak, vagy ki-
egészithetik egymdst. A modellekben felfedezhetjiik az elmult évtizedek néhdny
dominancidra torekvd érvelésének legfontosabb gondolatait, a meg-megujulé tdr-
sadalmi vita f6bb elemeit.

A tovdbbiakban tekintsiik 4t a kabitdszer-probléma visszaszoritdsdnak legismer-
tebb modelljeit, amelyek a jelenség értelmezési kereteit is adjék.
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Morilis modell

A kébitészer-fogyasztds erkolcsi probléma, az egyén erkélcsi és akaratgyengesé-
gének jele. A tdrsadalom védelme igényli az 4llam, a hatdsdgok beavatkozdsit,
elsésorban az ,erkélcstelen” egyének megbélyegzésével, térsadalombdl valé ki-
zdrdsdval, esetleg ,dtnevelésével”. (Ez az érvelés gyakran visszakdszon azokban a
csalddokban, amelyekben megoldhatatlan és elviselhetetlen problémdnak tlinik a
szenvedélybeteg ember motivéldsa, kezelésbe vétele.)

Kriminalizdciés modell

A kébitészer-fogyasztis blincselekmény, norma- és jogsértés, amelyet a bliniildzés
és az igazsdgszolgdltatds eszkdzeivel tildozni és biintetni kell. A 8 ellenség a terjesz-
t6, aki sajdt anyagi érdekei miatt ,drtatlan” fogyasztdkat vesz rd a szer hasznélatdra.
A megkozelités a kdbitdszer fogyasztdsit, mint specidlis blin6z8 magatartdst vizs-
gélja. A bliniildozés célja a visszatartds és az elrettentés. A modell a megel8zés és a
kezelés teriiletei irdnt kevésbé érzékeny.

Fert6z8betegség modell

A kdbitészer fogyasztdsa jirvanyszerlien terjedd jelenség, amelyet a fogyasztok
egymdsnak adnak dt. A kdbitdszer ezért — mint valamilyen virus vagy baktérium
— veszélyes ellenfél. A cél a terjedés megakaddlyozdsa, mind a terjeszt8k, mind a fo-
gyaszték, mind a szer izoldldsa, azaz elkiilonitése. A kdbitdszer-probléma hirtelen
megjelenése vagy a nyilt megvalldsa esetén gyakran haszndlatos modell (ldsd volt
szocialista orszdgok a hetvenes—nyolcvanas években).

Lelki betegség modell

A kdbitészer fogyasztdsa a személyiség fejlddésének valamilyen hidnyossiga vagy
torzuldsa miatt jon létre, esetleg pszichidtriai betegségek és tiinetek elfedésére, az
azoktdl torténd megszabaduldsra szolgdld eszkdz. A kdbitdszer-fogyasztds igy va-
lamely lelki betegség tiinete, vagy 6nmagdban is betegségnek mindsiil8 4llapot. A
megkdzelités az egyéni, lelki problémdkat tilhangstlyozza, és nélkiilozi a tdrsada-
lom egészét figyelembe vevd szemléletet.

Szociolégiai modell

A kabitdszer-fogyasztds a tdrsadalom értékrendszerbeli zavara, mely a tirsadalom
szerkezetében kialakult egyenl8tlenségek miatt jon létre. A kabitdszer-haszndlé
devidns személy, aki céljait csak a tdrsadalmi normdk megsértésével tudja elérni.
A megkozelités figyelembe veszi a kdbitdszer-fogyaszték tdrsadalmi és kulturélis
sajdtossdgait, a jelenség terjedésében szerepet jdtszo tdrsadalmi, gazdasdgi ténye-
z8ket. A modell azt is vizsgdlja, ahogyan egy magatartds a trsadalmak térténe-
tében mds-mids jelentésre tesz szert. Ez a modell leiré jellegli, tehdt a tdrsadalmi
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cselekvés irdnydt nem hatdrozza meg, nem is tartja feladatdnak, és az egyén irdnt
sem érzékeny.

Multidiszciplindris (t6bb tudomdnydgat érintd) modell

Az el6z6 modellekbdl épitkezve empirikus adatokon alapulé szociolégiai megkozeli-
tés. Figyelembe veszi a kdbitdszer-jelenségnek a térsadalom érték- és normarendszere
szempontjabdl elfoglalt helyét, valamint az egyének, csalddok, kozdsségek szocializs-
cids szerepét is. Felhaszndlja a kriminoldgia, pszichidtria, valamint mds tudomdanyok,
tobbek kdzott a gydgyszertan, genetika, tdrsadalom-statisztika, népegészségligy ered-
ményeit. Szimol a probléma sszetettségével és az annak kezelésére hivatott szakmak
sokszintiségével. A megkozelités tekintetbe veszi azt a tényt is, hogy a kabitészer-fo-
gyasztds befolydsoldsdra irdnyulé tdrsadalmi cselekvés maga is hozzdjirul a jelenség

dtalakuldsihoz, kezelhetdbbé vagy éppen kezelhetetlenebbé valdsihoz.

Multidiszciplindris erkolcsi — pasztoralis modell

A keresztény egyhdzak koziil a rémai katolikus egyhdz eddigi tapasztalatainak,
konferencidinak hozadéka egy pasztorilis kézikényv, melynek cime: Egyhdz, ké-
bitészer, drogfliggdség. Az eddig ismertetett modellek és a kdnyv ismerete alapjdn
elmondhatjuk, hogy — bdr a kotet dsszedllitéi nem haszndljak a modell kifejezést
— egy komplex megkozelitéssel szembesiilhetiink, amit szdndéka és irdnyultsdga
szempontjabdl multidiszciplindris erkilcsi—paszrorilis modellnek nevezhetiink.

Figyelembe veszik a szerzék az egyén, a kdzosség, a tdrsadalom hidnyait, sérii-
léseit, a tudomdny megéllapitdsait. Az erdteljes tdrsadalomkritika mellett viszont
mindig a hivé ember, az egyhdz pasztordlis szempontjai dllnak kézéppontban.

A test és 1élek egységének elve, valamint az emberi mélt6sdg, szabadsdg, értékek
és az élet tiszteletének fontossdga az egész kotet alapszovetét képezik. I1. Jinos Pél
pdpa igen fontosnak tartotta, hogy az egyhdz j6 vdlaszokat adjon a kabitdszer-
probléma egészére. Gondolatai, beszédei, el6addsai is erre épiiltek. A konyvbél egy
fontos megdllapitdsat idézziik, amely j6l jellemzi ezt a modellt.

»A kdbitdszerrel valé leszamoldst nem segiti a hidbavalé riogatds, ijedtség, sem
az elhamarkodott, leegyszersitett okoskodds. Egyediil annak az erdfeszitésnek van
értelme, amely az egyén megismerésére, belsd vildganak megértésére irdnyul; amely
az embert méltésdga felfedezésére vagy tjrafelfedezésére 6sztonzi; segiti, hogy 4j
életet kezdhessen; életének tevékeny alakitéjaként Gjra felébressze magiban azokat
az erbforrdsokat, amelyeket a kdbitdszer eltemetett; mozgdsba hozza akaratdt, hogy
bizalommal telve biztos és nemes idedlok felé induljon.”

»A harmadik évezred kiiszobén egy szabad, magabiztos és produktiv térsadalom
kialakitdsdnak képe vezérel benniinket.” (Nemzeti Stratégia 2000.)

A drogpolitika” kifejezést mdsfél évtizede egyre gyakrabban halljuk, helyes
vagy helytelen haszndlatdt tapasztalhatjuk.
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Egy adott orszdg kébitészer-problémadval kapcsolatos torvényei, rendeletei, ha-
tdrozatai, alldsfoglaldsai, nemzetkozi szerz8désekben véllalt kotelezettségei alkot-
jk a kereteit, a probléma egészére adott tdrsadalmi vilaszok pedig a drogpolitika
tartalmi elemeit. A nyolcvanas—kilencvenes évektdl egyre tobb orszdg készitette el
a kabit6szer-problémakra adott stratégiai dokumentumdt, amelyek 4ltaldban ro-
vid, kozép és hosszt tavii célokban jelslik ki a megoldandé feladatokat, cselekvési
programot.

A magyar parlament 2000 decemberében fogadta el ellenszavazat nélkiil a
Nemzeti stratégia a kdbitdszer-probléma visszaszoritdsa érdekében cimii hatdrozatot.
Ez a dokumentum a magyar drogpolitika elsé, dtfogé stratégidja volt.

A mir kordbban ismertetett, a jelenség értelmezési modelljei koziil a multi-
diszciplindrist, a probléma befolydsoldsa tekintetében pedig a kereslet- és kind-
latcsokkentés egyenstlydra épitd megkozelitést fogadta el az akkori kormdny és a
parlament.

Csak felsoroldsként, tekintsiik 4t néhdny jellemz8jével egyiitt, hogy mi is a
drogpolitikai megkozelitések lehetséges vélasztéka!

Prohibicionista (tilté) megkozelités

Alapveten a tiltds 4ll a kozéppontban, a fogyasztét a terjesztd dldozatdnak tartja;
nem tesz kiilonbséget a kdbit6szerek veszélyessége kozott; a szankcidk ellenére a
kabitészerekhez kapcesolddé kriminalitds és a korrupcié névekszik; rendkiviili for-
rasigényessége ellenére sem valdsithaté meg a ,zéré tolerancia’; az ENSZ ajénlésait

figyelmen kiviil hagyja.

Normalizilé megkozelités

Az Ggynevezett Lldgy” drogok megitélését elkiilonitetten kezeli, korldtozott hoz-
z4férését megengedi; a megengedd drogpolitikdt annak reményében alkalmazza,
hogy a veszélyesebb szerek terjedését csokkentse; nemzetkdzi szerz8dések nem pre-
feraljak, ugyanakkor tapasztalatait egyre tdbb eurdpai orszdg 4tveszi.

Dekriminalizdcids és legaliziciés megkozelités

Els8sorban kiilonboz8 érdekcsoportok és nem dllamok hangoztatjdk; egyes kdbi-
toszereket ki akarnak vonatni a biintet8jog kontrollja all mondvén, hogy a szabad
piac torvényszer(iségei megsziintetnék az illegdlis kereskedelmet, a vele sszefoné-
dé kriminalitdst és szervezett blindzést; minden ENSZ és EU szerz6dés ennek az
elképzelésnek a tilalmdc tartalmazza.

A kereslet- és kindlatcsokkentés egyensiilydra épité megkozelités
A kindlati oldalon t6rténd beavatkozdsok sziikségesek, de nem elegend8ek; a biin-
tetd igazsdgszolgaltatds eszkozei mellett a megel8zésre, a problémdkkal kiizdé ké-
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bitészer-fogyasztok egészségiigyi és szocidlis kezelésére is nagy hangslyt fektet; a
kébitészer-fogyasztis jelenségét nem kiiloniti el a tdrsadalmi problémdktdl; tdmo-
gatja az drtalomcsdkkentd médszereket; az ENSZ és az EU ezt a megkozelitést
tartja a legel6nyésebbnek.

2013 madrciusdban bocsdtottik vitdra a ,Nemzeti stratégia a kdbitdszer-problé-
ma kezelésére 2013-2020” c. Tervezetet. Az aldbbiakban ebbél olvashat6 néhany,
e kényv témakére szempontjdbdl is fontos részlet.

»tratégia, cselekvési program, drogpolitika

A tdrsadalmi jelenségek hosszi tdvi kezelésére irdnyulé stratégidk els6sorban alap-
elveket, alapéreékeket, f8bb cselekvési irdnyokat 4llapitanak meg, amelyek hosz-
szabb tévon érvényes, dtfogd szemléleti és értelmezési keretet nydjtanak a mind-
ezekre tekintettel kialakitott programok szdmdra. A stratégia mentén megtervezett
cselekvési program (szakpolitikai program) foledrt sziikségletekre épiils, konkrét
célok megvaldsitdsa érdekében szervezett tevékenység, illetve cselekvéssor. A ki-
vént véltozdsok tervezett folyamata — amely id8tartamdt, médszereit és eréforrdsait
tekintve egyardnt behatdrolt, dokumentalt és nyomon kovetett — részletes értéke-
léssel zdrul. Az adott tdrsadalmi jelenséggel kapcsolatos szakpolitika (jelen esetben
a drogpolitika) jogalkotdssal, tircakozi egyiittmiikodéssel, eréforrdsok feltdrdsival
és biztositdsdval, tovdbbd nemzetkozi kapcsolatok dpoldsdval a stratégia érvényesii-
lését és a cselekvési programok megvaldsuldsdt szolgdlja.

Az eurdpai dllamok, koztiik az Eurépai Unié tagillamai, megfogalmazzak nem-
zeti stratégidjukat. A tagdllamok torekednek arra, hogy sajdt nemzeti stratégidjuk
osszhangban legyen az Eurépai Unié drogstratégidjdval, mely magdban foglalva az
Unié alapériékeit, rogziti az Eurépai Unié drogpolitikdjinak szemléleti kereteit.
A Nemzeti Stratégia elveiben és megkozelitésében teljes mértékben illeszkedik az
Eurépai Unié 2013-2020 évre vonatkozé 4j drogstratégidjihoz.

Magyarorszdgon a kdbitdszer-probléma visszaszoritdsdra, illetve kezelésére
2000-ben, valamint 2009-ben késziiltek hosszti tavii célkitiizéseket tartalmazé
stratégiai dokumentumok. Jelen dokumentum, a kordbbi stratégiai hangstlyok-
hoz hasonléan, elsésorban a keresletcsokkentés és a kindlatcsokkentés szemléleti
kereteit elfogadva, valamint a hazai és nemzetkozi gyakorlat tapasztalatait alapul
véve jeloli ki legfontosabb beavatkozési szintereket.”
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»Alapértékek

1. Elethez, emberi méltésighoz, egészséghez valé jog

A nemzeti stratégia elismeri és tiszteletben tartja az élethez, emberi méltésighoz
és egészséghez, azon beliil a kdbitdszermentes élethez fliz8dé jogokat, melyeket
mindenkinek mindenki mdssal és a koriilvevd kozdsséggel kapcsolatban is el kell
ismernie, tiszteletben kell tartania, és a Stratégidnak ezek érvényesiilését bizto-
sitania. Ezen jogok nem csak azokat illetik meg, akik helyre szeretnék éllitani a
méltdsdgukat és az egészségiiket, hanem az ezeket megé6vni, kibontakoztatni szdn-
dékozokat is, és egyardnt kotelezettségeket rénak a személyekre, a kozosségekre, az
intézményekre. A nemzeti stratégia elkotelezett a kabitdszer-hasznélat megel8zése,
a kabitészer-haszndlé személyek stigmatizdcié-mentes kezelése, elldtdsa mellett,
valamint elismeri az egészségiigyi és szocidlis elldtishoz valé egyenld hozziférés
biztositdsdnak sziikségességét.

2. Személyes és kozosségi felel3sségvallalas

Mindenki felel8s dnmagdért és azokért a kozosségekért, amelyekhez kapesolddik,
misfel8l a kozosség is felelds a hozzd tartozd személyekért. A térsas, intézményes
kérnyezet valamennyi szerepldje felel@sséget visel azért, hogy a kabitészer-hasz-
ndlat el se kezdddjon, vagy ha mdr megtortént, akkor abbdl ne alakuljon ki
problémds haszndlat, fiiggdség. A koriilvevd kozosség és az egyes intézmények
egyetemleges felel8ssége, hogy a részoruldk, csalddjuk és kozosségeik segitség-
ben részesiiljenek. A segitségnyjtds illeszkedjen az adott lehetéségekhez, illetve
motivdcidkhoz, amelyek szakmai eszkozokkel, tovdbbd on- és kolcsdnos segités
révén fejleszthetdk.

A felel8sségvéllalds kovetelménye az érintettekre is vonatkozik, hiszen a szer-
hasznélat az adott személyen kiviil a kdrnyezetét is megterheli, kdrositja. Ahogyan
a kérnyezet felel8s a megfeleld életfeltételek biztositdsdért, tigy a személy is felelds
a sajdt életét befolydsolé dontéseiért.

Fontos, hogy a kozosség el8itéletek nélkiil, segitden forduljon azok felé, akik
nem képesek szermentesen élni, ugyanakkor egyértelmien utasitsa el a kabit6szer-
fogyasztdst, mivel ez a hozzddllds onmagdban érték, védd tényez lehet. Ezzel is
elémozditva, hogy az érintettek igényeljék a segitséget, és éljenek annak lehetd-
ségével.

A felel8sségviéllalds képessége fejleszthetd. Az erre irdnyuldé torekvések haté-
konysdgit novelheti, ha a megelézési és kezeld programok tervezésébe és végre-
hajtdsdba az érintettek (a felépiilt szerhasznalokat is beleértve) bekapcsolédhatnak.
A felel8sséggel val6 felruhdzds segiti a helyi kozosségeket a kdbitdszer-problémdk
megelSzésében és kezelésében, erdsiti biztonsdgérzetiiket, segitékészségiiket.
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A probléma kialakuldsénak megel8zése szempontjdbél fontos célkitiizés, hogy
korai életszakasztol kezdve olyan egyéni és kozosségi konstrukeiv célok keriiljenek
megfogalmazdsra, amelyek az egyén, a kozosség harmonikus fejlddését szolgdljdk.

3. Kozosségi aktivitds

Az egészséges élet feltételeinek kialakitdsa, az egészségi dllapot fenntartdsa és lehetd
legteljesebb helyredllitdsa csak a kozosségek aktiv szerepvéllaldsdval lehetséges. A
helyi kozosségek kdbitdszer-haszndlatot elutasité értékvildga, konstruktiv célokra
val6 irdnyultsiga és szabdlyrendszere alapvetden kihat a szerhaszndlat kialakuld-
sdnak esélyeire. Minél t6bb olyan kozdsségi kezdeményezésre van sziikség, amely
ezekre az értékekre és normdkra épiil, illetve ezeket dllitja elétérbe.

Indokolt, hogy a mdr bejdratott és bevdlt programok mellett — civil, egyhdzi,
onsegitd keretben, valamint a felépiils fliggdk tapasztalatainak hasznositisdval —
tGjabb és egyre tobb kézosségi jellegli, extramurilis (nem intézményes) kezdemé-
nyezés, médszer jelenjen meg az elldtdsok sordban. Keriiljenek el8térbe a csalidokra
és mds helyi kozosségekre irdnyuld, illetve azok részvételével zajlé programok, az
tgynevezett ,lakossigkdzeli” szolgdlatok és elldtdsok. Célszer(i a ,jé gyakorlatot”
megvaldsitd kozosségi, civil és Onsegitd kezdeményezések, csoportok tdmogatdsa.
A probléma kozosségi alapokra helyezését kovetden vérhatéan mérséklddik, és idg-
vel meg is szlinhet a kdbitdszer-problémdk értelmezésének és kezelésének tilzottan
medikalizdl6 jellege. A terdpids kozosségek, a kiilonbozd 6nsegitd és utégondozé
programok is kdzosségi erforrdsokra épiilnek. A kozosségi irdnyultsdg tehdt megha-
tdrozo jelentSségli a mdr kialakult fiiggdség kezelésében, a felépiilés timogatdsiban.
Ezt titkr6zi a bliniildozés ,resztorativ” (a kdrok helyredllitdsdra irdnyuld) szemlélete
is, melynek nyoman a kdrt szenvedett kozdsség valamilyen jovétételben részesiil. En-
nek megval6suldsa az elkdvetd szdmdra én-erdsitd hatdst lehet.

4. Egyiittmiikodés

A kiilonbsz8 jogok érvényesiilése, a feleldsség érvényesitése és dltaldban a haté-
kony megbirkézds fontos feltétele a problémakezelés kiilonbozd szintjein €18 és
tevékenykedd szerepl8k kozotti egyiitemiikddés. A nemzeti stratégia szorgalmazza
olyan programok megalkotdsit, amelyek erésitik és fejlesztik az egyiicemikodést
a csalddon (sziil6k—gyermekek—kiilonb6z8 generdcidk), a kortdrscsoporton és az
iskoldn (pedag6gusok—didkok—iskolai egészségiigyi szolgdlat) beliil, tovdbb4 a te-
rilleten mikodd intézmények, valamint a kiilonb6z8 kozosségek és intézmények
kozote. A felépiilés-kdzponttl programok elterjesztése érdekében sziikséges tovdb-
b4 az egészségligyi és szocidlis elldtdsok kozotti osszehangolt miikodés feltéeelei-
nek, érdekeltségeinek megteremtése és fejlesztése.
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5. Tudomdnyos megalapozottsig
A nemzeti stratégia multidiszciplindris szemléleten, és tudomdnyos bizonyitéko-

kon (mérésen, kutatdson), valamint nemzetkozi tapasztalatokon alapul, megfelel a

vonatkozé tudomdnyos ismereteknek és szakmai tapasztalatoknak.

Javasolt, hogy a kiilénboz8 szakmai testiiletek és kozosségek is mindezek figye-

lembevételével alakitsik ki sajdt programjaikat, szakmapolitikdjukat.”

»Csaladi szintér

Viljanak széleskortien elérhetévé a csalddok problémdinak észlelését, kezelé-
sét el8segitd komplex csalddgondozisi szolgalatok és szolgaltatdsok, példdul:
véddéndi csalddgondozds, csalidkonzulticid, csalddterdpia, medidcid, neve-
1ési tandcsadds.

A helyi egészségfejlesztési és megel6z8 programok tervezésekor és megvalé-
sitdsakor figyelembe kell venni a csalddok kulturalis hdtterét, szocidlis hely-
zetét, egészségismereti szintjét, illetve egyéb sajdtossigait.

A csalddi szintéren zajlo egészségfejlesziési tevékenységek keretein beliil
elengedhetetlen azon szabadidd-szervezési kozos célok megjelolése is, és
azon tevékenységi formak lehetdség szerinti és az ismert tudomdnyos bi-
zonyitékoknak megfelel§ beépitése, élénkitése, amelyek kozos tevékenysé-
gek formdjdban erdsitik az id8sebb generdcidk pozitiv részvételét a fiatalok
koznapjaiban. A kozosségi elldtdsi formdkat a szenvedélybetegeken kiviil
hozzétartozdik szdmdra is elérhet6vé kell tenni. Az érintett csalddok tdmoga-
tdsa érdekében béviteni kell a kiilonbozd segitd szolgilatok kézotti konzul-
tdcios lehetdségeket”.

»Koznevelési intézményi szintér
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Egészséges az olyan intézmény, amelyet a szervezeti bizalom légkore jelle-
mez, amelyik tdmogatdst és kibontakozdsi lehetéséget biztosit mind a di-
dkok, mind a pedagégusok szdmdra. A lelkileg egészséges, kompetencidit
megél pedagégus példdja, konfliktuskezeld képessége, kommunikdcids
készsége kdzponti jelentdségli e tekintetben.

Az intézmények az egészségfejlesztés és a célzott megeldzés kiemelt szinteret,
ahol sziikség van e tevékenységek megvaldsitdsira és folyamatos fejlesztésé-



re, a mindségbiztositdsi kdvetelmények megfogalmazisira és kovetkezetes
érvényesitésére. Tdmogatni kell az intézmények szocializdcids feladatainak
hatékonyabb elldtdsit szolgdlé folyamatokat, amelyekkel pirhuzamosan a
kébitészer-haszndlat megelézését kozvedeniil szolgdlé intézkedések haté-
konysdga is névekszik.

Ennek legf6bb feltételei:

a szocidlis és szocializdcids konfliktusok kezelésében illetékes segitd szakmdk
jelenlétének novelése a koznevelési intézményekben,

az iskola-egészségiigyi elldtds feladatkdréhez kapesol6dé médszerek, tevé-
kenységek folyamatos fejlesztése, az alapelldtds és az iskolai egészségiigyi
szolgalat egytittmiikddésének javitdsa,

a pedagégiai médszerek korszerdsitése, a tanulds hatékonyabbd tétele és
a tanulék motivéldsa érdekében az életkori adottsdgokat titkr6z6 tananyag
megjelenése a helyi pedagégiai programban,

a tanérdn kiviili tevékenységek tartalmasabb, véltozatosabb megszervezése,
tekintettel arra, hogy ezek a tevékenységek a kozvetlen befolydsolds eszkoze-
inél nagyobb hatdssal vannak a tanuldk életvitelének és értékvalasztdsainak
alakuldsdra.

Bér e szintér kulcsszerepldje a nevelStestiilet egésze, illetve a pedagégus, a
helyi egészségfejlesziési program megalkotdsiba és megvaldsitdsédba az isko-
lai-egészségiigyi feladatot ellité szakembereket és — a nem pedagdgus vég-
zettségll segit@szakemberek kozremiikddésén kiviil — indokolt esetben a szii-
18ket és a didkokat is be kell vonni.

Az intézményi programok esetleges és tobbnyire csupdn egy évre sz6l6 pénz-
ligyi tdmogatdsa helyett hosszti tdvii cél olyan kiszdmithaté finanszirozdsi
rendszer kialakitdsa, amely hosszabb idejli programokat is lehet6vé tesz, il-
letve igazodik a tanuldk létszdimédhoz.”
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/.4rszé

Befejezésiil kommentdr nélkiil dlljon itt Kahlil Gibran huszadik szdzadi gondolko-
do, iré, filozdfus, spiritudlis elkdtelezettségli ember gondolata, amelyeket a gyer-
mekrdl irt. leelgessék csak, és hagyjak, hogy hasson...

»Gyermekeitek nem a ti gyermekeitek.

Ok az Elet 6nmaga irdnti vigyakozdsinak fiai és lednyai.

Altalatok érkeznek, de nem beléletek.

Es bér véletek vannak, nem birtokaitok.

Adhattok nékik szeretet, de gondolataitokat nem adhatjdcok.

Mert nekik sajét gondolataik vannak.

Testiiknek adhattok otthont, de lelkiiknek nem.

Mert az & lelkitk a holnap hézdban lakik, ahov4 ti nem ldtogathattok el, még 4l-
maitokban sem.

Prébdlhattok olyannd lenni, mint 8k, de ne prébaljitok ket olyannd tenni, mint
ti vagytok.

Mert az élet sem visszafelé halad, sem meg nem reked a tegnapban.

Ti vagytok az {j, melyrdl gyermekeitek eleven nyilként roppennek el.

Az {jdsz latja a célt a végtelenség tjdn, és & feszit meg benneteket minden erejével,
hogy nyilai sebesen és messzire szdlljanak.

Legyen az {jdsz kezének hajlitdsa a ti 6rometek forrdsa;

Mert 8 egyként szereti a repiild nyilat és az {jat, amely mozdulatlan.”
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Fuggelék

1. Hova fordulhat? Segité helyek elérhetdségei.

Magyar Maltai Szeretetszolgdlat, Fogadé Pszichoszocidlis Szolgalat
1016 Budapest, Csap utca 2. * 06-1/355-0337
fogado@maltai.hu * www.kimondhato.hu

7

Févérosi Onkormdnyzat Béke Gyermekotthon és Altaldnos Iskola
1021 Budapest, Harshegyi at 9. ¢ 06-1/392-07-30
beke@beke-gyermekotthon.hu ¢ www.paxvobis.hu

FELKOR ALAPITVANY

1035 Budapest, Véradi utca 19. * 06-30/240-9154
2000 Szentendre, Hamvas B. utca 6. ® 06-30/240-9154
2030 Erd, Vérosmarty utca 31. * 06-30/240-9154
2100 Gédolls, Ganz A. utca 7. » 06-30/240-9154

felkoralapitvany@gmail.com ¢ www.felkor.atw.hu

Magadért Drogmentességet Védd Alapitviny
1067 Budapest, Eétvés utca 19. © 06-70/384-72-81
magadert@gmail.com * www.magadert.hu

Sziget Droginforméciés Alapitviny
1073 Budapest, Kertész utca 32. II. em. 1. ® 06-1/413-6195
droginfo@droginfo.hu ¢ www.droginfo.hu

Megillé Csoport Alapitviny Szenvedélybetegért
1084 Budapest, Jézsef utca 49. * 06-1/303-6574

megallocsoport@gmail.com, www.stopgroup.hu

Emberbarit Alapitviny
1105 Budapest, Cserkesz utca 7-9. ¢ 06-1/431-9792
emberbarat@emberbarat.hu ® www. emberbarat.hu

Anonym AIDS Tanécsadé6 Szolgdlat
1113 Budapest, Karolina 4t 35/b * 06-1/466-9283

segitseg@anonimaids.hu * www.anonimaids.hu

Katolikus Karitdsz Rév Szenvedélybeteg-segit8 Szolgdlat, Kozosségi Ellaté Részleg
1115 Budapest, Barték Béla tt 96. » 06-1/362-4252
caritas.revbp@mail.datanet.hu ® www.karitasz.hu

Kamasz Szerviz
1115 Budapest, Etele t 66. * 06-30/315-5746

info@kamaszszerviz.hu * www.kamaszszerviz.hu

Katolikus Karitisz Rév Szenvedélybeteg-segit8 Szolgalat, Nappali Elldt6 Részleg
1115 Budapest, Cséka utca 5. ® 06-1/248-0824
caritas.revbp@mail.datanet.hu ® www.karitasz.hu
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MRE Vilaszat Misszié
1122 Budapest, Krisztina krt. 5. ® 06-1/224-0122
valaszutiroda@freemail.hu * www.valaszutiroda.hu

Onkontroll Klub
1133 Budapest, Vdci tt 50. * 06-20/396-4635

onkontrollklub@gmail.com ¢ www.onkontroll.hu

2”4

Tiszta Jévért Kézhasznii Alapitvany
1134 Budapest, Tabornok utca 11/b. ® 06-1/460-96-70, 06-1/460-96-71

tisztajovoert@gmail.com ¢ www.szertelenul.hu

Maugli Nonprofit Kft.
1142 Budapest, Sarkoz utca 5/c. » 06-30/948-3908
ihi@vipmail.hu

Pressley Ridge Magyarorszdg Alapitvany
1142 Budapest, Als66r utca 9/b. ® 06-1/785-4242, 06-1/785-0030
alapitvany@pressleyridge.org, www.pressleyridge.hu

T+T Humén Szolgdltat6 és Oktatdsi Kézpont
1174 Budapest, Baross utca 86. * 06-1/256-2050, 06-20/967-9749
tpluszt@t-online.hu

Alfamedicus Egészségiigyi és Humdnszolgdltaté Bt.
1174 Budapest, Baross utca 86. * 06-1/256-2050, 06-20/967-9749
alfamedicus@t-online.hu

Kispesti Munkdsotthon Miivel6dési Hiz
1191 Budapest, Teleki utca 50. * 06-1/282-9752, 06-20/582-6350
kmo@kispest.hu * www.kmo.hu

Segély Helyett Esély Alapitviny, Thalassa H4z Pszichoterdpids
és Pszichidtriai Rehabiliticiés Intézet

1223 Budapest, Jékai Mér utca 21-23. » 06-1/226-8433
info@thalassahaz.hu ® www.thalassahaz.hu

SEGITOPONT Nonprofit Kft.
2013 Pomaiz, Goethe utca 8. ® 06-70/575-3446
eltereles@gmail.com * www.eltereles.hu

7o

Szocidlis Gondozé Kézpont-Csalddsegit8 Szolgilat-Szenvedélybetegek
Alacsonykiiszobii Szolgéltatdsa

2030 Erd, Vorosmarty utca 31. ¢ 06-23/362-240
leallosaviroda@gmail.com, www.szocgond.hu

»Fogad6” Pszichoszocidlisés Tamogat6 Szolgdlat
2100 Godolls, Palotakert 2/a. ® 06-28/416-567, 06-30/647-5659

godollo@maltai.hu ¢ www.maltai.hu

Vilaszit Szenvedélybetegek Otthona és Rehabilitdciés Intézménye
2252 Téalmis, Alséboldogkdta * 06-29/463-904

valaszutotthon@citromail.hu ® www.valaszutszori.mindenkilapja.hu



Magyar Piinkésdi Egyhdz Hajnalcsillag, Szenvedélybetegek Rehabilitdciés Otthona
2330 Dunaharaszti, Vorosmarty utca 17. ® 06-24/531-185, 06-24/531-186
hajnalcsillag@epk.hu * www.alkoholdrogrehab.hu

Egészségmegdrzési Kozpont
2400 Dunadjvéros, Erkel kert 23. ¢ 06-25/412-123, 06-20/237-4288
egeszsegmegorzes@businesstel.hu ¢ www.egeszsegmegorzesikozpont.hu

EGESZSEGDOKK Drogkonzultéciés Iroda és Szenvedélybetegek Nappali Intézménye
2484 Gérdony, B6né K. utca 8. » 06-22/303-233

Onkéntes Pont TAMOP-5.5.2-11/2012-0050, Onkéntesség djratdltve c projekt,
Onkéntes koordinicié
2484 Gérdony, Méricz Zsigmond utca 2. ® 06-30/425-7841

Egészséges Lélek, Egészséges Elet Alapitvany
2500 Esztergom, Bajcsy-Zsilinszky utca 25. ¢ 06-70/209-3220
info@egeszsegeslelek.hu © www@egeszsegeslelek.hu

Vici Kdbitészeriigyi Egyeztet§ Férum
2600 Véc, Mércius 15. tér 11. * 06-27/513-442
penzugy10@varoshaza.vac.hu * www.kef.vac.hu

Utcai Szocidlis Segitk Egyesiilete, Alacsonykiiszobii Elldtdsok Integralt Intézménye
2800 Tatabdnya, Tdncsics M. utca 1/F ¢ 06-34/301-021, 06-34/511-028 (¢jjel-nappal)
uszse@chello.hu ¢ www.kintmaradtak.hu, www.uszse.hu, www.provictim.hu

Egészségiigyi-Szocidlis Kézpont, Addiktolégiai Szolgélata
3100 Salgétarja'n, Fiileki at 41. » 06-20/777-6257, 06-20/777-6297, 06-20/777-6298
addiktol@gmail.com, kisterseg@freemail.hu, telekek@profinter.hu * www.starjankortars.gportal.hu

Kapcsolat — Kihivds Alapitvany
3530 Miskolc, Rdkdczi utcal2. » 06-46/323-025, 06-70/361-3684
bjky@freemail.hu * www.kapcsolatkihivas.hu

TimaszPont Ifjisdgvédelmi Es Csalddsegité Kozhaszni Egyesiilet
3531 Miskolc, Brsony Jénos utca 43. fsz. 1. * 06-70/341-2766
info@tamaszpontegyesulet.hu ® www.tamaszpontegyesulet.hu

Tiszatjvarosi Humdnszolgéltaté Kézpont Csalddsegit8 és Gyermekjéléti Szolgalata
3580 Tiszadjvdros, Kazinczy tt 3. * 06-49/548-190
human@tujvaros.hu

Esély az Egészséges Felndtté valashoz kozhasznd alapitviny
3783 Edelény, Kolcsey at 6. ® 06-20/369-5144

Drogambulancia
4024 Debrecen, Varga utca 1. ® 06-52/349- 920
drogambdeb@freemail.hu

Fiiggd-Hid Egyesiilet
4024 Debrecen, Varga utca 1. ® 06-52/ 349- 920, 06-30/211-7815
fuggohid.egyesulet@gmail.com
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Forrés Lelki Segit8k Egyesiilete
4031 Debrecen, Kishegyesi tt 36. ® 06-52/492-757
www.forrasegyesulet.hu

Szabolcs-Szatmdr-Bereg Megyei Kormédnyhivatal,
Népegészségiigyi Szakigazgatdsi Szerve

4400 Nyiregyhdza, Arok utca 41. * 06-42/501-008
titkarsag.szabolcs@ear.antsz.hu ® www.szszbmkh.hu

ADELANTE ALAPITVANY
4400 Nyiregyhdza, Benczir Gyula tér 10. ® 06-30/2285-440
info@adelante.hu * adelante.hu

Viltozés Egyesiilet
4400 Nyiregyhdza, Mdjus 1. tér 2. 1/8 » 06-30/389-6150
valtozase@freemail.hu ® www.valtozase.egalnet.hu

Talentum Kéz6sségi Elldtds, Talentum Alacsonykiiszobii Elldtds
4531 Nyirpazony, Széchényi ut 17. » 06-70/313-7229, 06-70/313-7227
talentumnyhaza@gmail.com * www.talentumalapitvany.hu

VAN ESELY Kézhasznt Szervezet
4600 Kisvirda, Wesselényi utca 34. * 06-45/405-029
vanesely@indamail.hu ¢ vanesely.hupont.hu

Esély a Munkdhoz Szolgiltaté Nonprofit Kézhaszni Kft.
4600 Kisvdrda, Wesselényi u. 34. * 06-45/405-029
lacprib@vipmail.hu

Okumenikus Segélyszervezet Addiktolégiai Kézpont, Drogambulancia
5000 Szolnok, Téfnenék at 17. ¢ 06-56/378-460

szac@segelyszervezet.hu » www.segelyszervezet.hu

HSZK Drogkonzulticiés és Informdciés Kézpont
5000 Szolnok, Virosmajor Gt 67/A ¢ 06-56/420-614

drogkik@gmail.com * www.humanszolgaltatu.hu

Fiiggetlen Egyesiilet Szenvedélybetegek Kozosségi ellatdsa
5537 Zsaddny, Béke at 82. * 06-20/396-9883

fuggetlen@gmail.com ¢ www.fuggetlenegyesulet.hu
Mentélhigiénés Egyesiilet

5630 Békés, Borosgydni utca 1/1. ® 06-66/643-991
menta.bekes@gmail.com ¢ www.bekesmenta.hu

Fiiggetlen Egyesiilet Szenvedélybetegek Integrilt Intézménye
5700 Gyula, K. Schriffert Jézsef utca 14. * 06-66/639-445

fuggetlen@gmail.com * www.fuggetlenegyesulet.hu

Fiiggetlen Egyesiilet Szivarviny Szenvedélybetegek Kozosségi elldtdsa
5900 Oroshédza, Hajnal koz 1. ¢ 06-70/635-7483

fuggetlen@gmail.com ¢ www.fuggetlenegyesulet.hu

VALASZ Szenvedélybeteg-segité és Drogprevenciés Szolgalat
6100 Kiskunfélegyhdza, Bajza utca 36. * 06-30/849-0122
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Tudés és Eletméd Innovativ Kézhasznii Alapitvény
6200 Kiskérds, Arpdd utca 24. * 06-30/315-5110
info@tudaseseletmod.eu ® www.tudaseseletmod.eu

Fiiggetlen Egyesiilet Timaszpont Szenvedélybetegek Kozosségi elldtdsa
6600 Szentes, Csongradi at 2. * 06-70/398-8741
fuggetlen@gmail.com ¢ www.fuggetlenegyesulet.hu

A hely Ifjisigi klub
6723 Szeged, Csongor tér 9. * ahelyifiklub@gmail.com * www.munkavilaga.cu

SZKTT ESZI Dr. Farkasinszky Terézia Ifjisdgi Drogcentrum
6726 Szeged, Fésti utca 4. » 06-62/436-353

drogcentrum@egyszocint.ritek.hu * drogcentrum.hu, drogcentrumszeged.hu

Ordsg Eméke mentélhigiénés szakember
6726 Szeged, Hargitai utca 6/b. * ordogemoke@gmail.com

DOMINO Kézhasznii Alapitvany
6792 Zsombé, Kodily Zoltdn utca 18. ¢ 06-30/354-4806

dominovilag@gmail.com

Fiiggetlen Egyesiilet HOD-DROG Szenvedélybetegek Alacsonykiiszobii elldtésa
6800 Hédmezdvdsdrhely, Serhdztér utca 6. * 06-70/398-8740
fuggetlen@gmail.com * www.fuggetlenegyesulet.hu

JJZS Bt.
7400 Kaposvdr, Arany Jdnos tér 7. * 06-30/214-5580
jendrekzsuzsa@t-email.hu

INDIT Kézalapitviny ,, TUKORKEP” Kaposviri Addiktolégiai Konzultéciés Kézpont
7400 Kaposvir, Béke utca 47. * 06-82/511-635
nappali@indit.hu * www.indit.hu

INDIT Kézalapitviny ,, TUKOR” Somogy Megyei Drogambulancia
7400 Kaposvir, Béke utca 47. » 06-82/511-634

www.indit.hu

INDIT Kézalapitvany ,, Tiikér” Somogy Megyei Drogambulancia

7400 Kaposvir, Béke utca 47. * 06-74/511-634

tukor@indit.hu * www.indit.hu

Bizis Addiktolégiai Kozosségi Szolgdlat

7621 Pécs, Kirdly utca 21. és Megye utca 7/2. * 06-20/965-5118, 06-20/426-1454
addikt.kozossegi@gmail.com * www.bazis-online.eu

INDIT Kézalapitviany Addiktolégiai Ambulancia
7623 Pécs, Szendrey Julia utca 6. ® 06-72/315-083
drogambulancia@indit.hu * www.indit.hu

INDIT Kézalapitvany ,,Tisztds” Szenvedélybetegek Nappali Intézménye
és Kozosségi Elldtasa

7624 Pécs, Kazinezy utca 6. ¢ 06-72/532-300

tisztas2004@gmail.com * www.indit.hu
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Ifjisdg a Jov8 Csalddjaiért Kulturalis Kézhaszni Egyesiilet (ICSKE )
8000 Székesfehérvar Jancsdr utca 7. * 06-70/670-3302
icske2005@gmail.com

Szegényeket Tamogaté Alapitvany (SZETA )
8000 Székesfehérvar Rakéczi u. 25. ¢ 06-70/670-3302
szetaszfv@gmail.com

EGESZSEGDOKK Gyermek- és Ifjiisigi Addiktolégiai Centrum EGESZSEGDOKK
Drogambulancia
8000 Székesfehérvdr, Mdrtirok utja 2. * 06-30/377-9826

Székesfehérviri Zold Alma Egészségfejlesztd Alapitvany
8000 Székesfehérvar, Rikdczi utca 25. (Fehérvari Civil Kézpont) * 06-22/504-201, 06-30/967-1298
aparkanyi@echomail.hu ¢« www.zoldalma.org, www.kap-tar.hu

Lélektér Alapitvany
8200 Veszprém, Endrddi Sdndor utca 67/C 1/5 * 06-88/780-767
lelekter@gmail.com ® www.lelekter.hu

Alkohol-Drogsegély Ambulancia
8200 Veszprém, Pépai at 37/b. * 06-88/421-857, 06-70/634-6057
drogambulancia@invitel.hu ¢ www.drogambulancia-veszprem.hu

N6k-héza Egyesiilet
8800 Nagykanizsa, Kalvin tér 5. * 06-30/226-4049
nyako@freemail.hu * www.sze-tar.hu

N6k-hdza Egyesiilet
8800 Nagykanizsa, Kirdly utca 34. * 06-30/226-4049
nyakomelinda@gmail.com * www.szer-tar.hu

Csalddsegitd Szolgalat és Gyermekjéléti Kézpont
8900 Zalaegerszeg, Kis utca 8. és Zalaegerszeg, Apdczai tér 5.  06-92/310-194, 06-92/312-034
csaladsegito@mail.datanet.hu, gyermekjolet@zalaszam.hu ¢ zeggyermek.nyuma.hu

Gy6r-Moson-Sopron Megyei Kormdnyhivatal Igazsdgiigyi Szolgdlat

9021 Gydr, Jékai utca 12.

barnab@kimisz.gov.hu, raczr@kimisz.gov.hu, czifrika@kimisz.gov.hu, durgoa@kmisz.gov.hu
www.kih.gov

Subvenio Egyesiilet, Oriana Tandcsadé Kézpont
9022 Gyér, Bajcsy-Zs. 53-55. * 06-70/312-8088
kissiren@gmail.com * www.77ajanlat.hu

Kistérségi Gyermekj6léti és Csalddsegitd Szolgdltaté Kozpont,
DrogPont Szenvedélybetegeket Segité Szolgalat

9200 Mosonmagyarévér, Kormos ltp. 7. ® 06-96/566-132
info@drogpont.com * www.drogpont.hu
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2. Néhdny grafikon

1. dbra
A leggyakoribb életprevalencidju illegdlis szerek nem és évfolyam szerinti bontds-

ban (HBSC 2010)
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2. dbra
A tiltottszer-fogyasztds életprevalencia értékének véltozdsa 16 éves didkok korében
nemenként, 19952011
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3. dbra

A kezelésben részesiilt drogfogyasztok szima Magyarorszdgon 1995-2011
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3. A Biintetd Torvénykonyv (2012. évi C. torvény)
2013. julius 1-t8] hatélyos vonatkoz rendelkezései

XVIL. FEJEZET
AZ EGESZSEGET VESZELYEZTETO BUNCSELEKMENYEK

Kidbitészer-kereskedelem

176. § (1) Aki kdbitészert kindl, dtad, forgalomba hoz, vagy azzal kereskedik, biin-
tett miatt két évtdl nyolc évig terjedd szabadsdgvesziéssel biintetendd.

(2) A biintetés 6t évtdl tiz évig terjedd szabadsdgvesziés, ha a blincselekményt

a) blinszovetségben,

b) hivatalos vagy kozfeladatot elldté személyként, e min8séget felhaszndlva vagy
¢) a Magyar Honvédség, a rendvédelmi szervek vagy a Nemzeti Adé- és Vamhiva-
tal [étesitményében

kovetik el.

(3) A biintetés 6t évtdl hiisz évig terjedd vagy életfogytig tartd szabadsdgvesztés, ha
a blincselekményt jelentds mennyiségli kdbitdszerre kovetik el.

(4) Az (1)-(3) bekezdés szerint biintetendd, aki az ott meghatdrozott blincselek-
mény elkovetéséhez anyagi eszkozoket szolgdltat.

(5) Aki csekély mennyiségli kabitdszert kindl vagy dtad,

a) az (1) bekezdésben meghatdrozott esetben vétség miate két évig,

b) a (2) bekezdés b)-c) pontjdban meghatdrozott esetben egy évtdl 6t évig

terjedd szabadsdgvesztéssel biintetendd.

(6) Aki

a) az (1) vagy a (2) bekezdésben meghatdrozott blincselekményre irdnyulé el6ké-
sziiletet kovet el, hdrom évig,

b) a (3) bekezdésben meghatdrozott blincselekményre irdnyulé elékésziiletet kovet
el, egy évtdl ot évig

terjedd szabadsdgvesztéssel biintetendd.

177.§ (1) Az a tizennyolcadik életévét betoltdte személy, aki

a) tizennyolcadik életévét be nem toltott személynek kdbitdszert kindl, dtad,

b) tizennyolcadik életévét be nem toledtr személy felhasznaldsdval kdbitdszert for-
galomba hoz, vagy azzal kereskedik,

c) oktatdsi, koznevelési, gyermekjéléti vagy gyermekvédelmi feladatok elldtdsdra
rendelt épiilet teriiletén, illetve annak kézvetlen kornyezetében kdbitdszert

ca) kindl, 4tad,

cb) forgalomba hoz, vagy azzal kereskedik,

blintett miatt 6t évtdl tiz évig terjedd szabadsdgvesztéssel biintetendd.

(2) A buntetés 6t évtdl hisz évig terjedd vagy életfogytig tartd szabadsdgvesztés,
ha a bilincselekményt
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a) jelentds mennyiségli kdbitdszerre,

b) blinszovetségben,

¢) hivatalos vagy kozfeladatot elldté személyként, e mindséget felhaszndlva
kovetik el.

(3) Az (1)-(2) bekezdés szerint biintetendd, aki az ott meghatdrozott biincselek-
mény elkovetéséhez anyagi eszkozoket szolgdltat.

(4) Aki az (1) bekezdés a) vagy ca) pontjdban meghatdrozott blincselekményt cse-
kély mennyiségli kabitdszerre kdveti el, egy évtdl ot évig, hivatalos vagy kozfelada-
tot elldté személyként, e mindséget felhaszndlva torténd elkovetés esetén két évtdl
nyolc évig terjedd szabadsdgvesztéssel biintetendd.

(5) Aki az (1) vagy a (2) bekezdésben meghatdrozott blincselekmény elkovetésére
irdnyuld el8késziiletet kdvet el, hdrom évig terjedd szabadsdgvesztéssel biinteten-

dé.

Kabitdszer birtokldsa

178. § (1) Aki kdbitdszert termeszt, elddllit, megszerez, tart, az orszdg teriiletére
behoz, onnan kivisz, vagy azon dtszéllit, blintett miatt egy évtdl 6t évig terjedd
szabadsdgvesztéssel biintetendd.

(2) A biintetés

a) két évtdl nyolc évig terjedd szabadsdgvesztés, ha

aa) iizletszertien,

ab) blinszovetségben,

ac) hivatalos vagy kozfeladatot elldté személyként, e mindséget felhaszndlva,

b) 6t évtdl tiz évig terjedd szabadsdgvesztés, ha jelentds mennyiségli kdbitdszerre,
¢) 6t évtd tizendt évig terjedd szabadsdgvesziés, ha kiilonésen jelentds mennyiségli
kabitdszerre

kovetik el a bincselekményrt.

(3) Az (1)-(2) bekezdés szerint biintetendd, aki az ott meghatdrozott biincselek-
mény elkovetéséhez anyagi eszkozoket szolgdltat.

(4) Aki az (1)-(2) bekezdésben meghatdrozott biincselekmény elkdvetésére ird-
nyuld eldkésziiletet kovet el, blintett miatt hdrom évig terjed szabadsdgvesztéssel
biintetends.

(5) Ha a blincselekményt csekély mennyiségli kdbitdszerre kovetik el, a biintetés
a) az (1) bekezdésben meghatdrozott esetben vétség miatt két évig,

b) a (2) bekezdés aa) és ac) pontjdban meghatdrozott esetben hdrom évig

terjedd szabadsdgvesziés.

(6) Aki kabitészert fogyaszt, illetve csekély mennyiségii kdbitészert fogyasztds cél-
jabol megszerez vagy tart, ha stlyosabb biincselekmény nem valésul meg, vétség
miatt két évig terjedd szabadsdgvesztéssel biintetendd.

179.§ (1) Az a tizennyolcadik életévét betdltoet személy, aki
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a) tizennyolcadik életévét be nem toltott személy felhaszndldsdval vagy

b) okrtatdsi, koznevelési, gyermekjoléti vagy gyermekvédelmi feladatok elldtdsdra
rendelt épiilet teriiletén, illetve annak kozvetlen kornyezetében

kébitészert termeszt, elééllit, megszerez vagy tart, bilintett miatt két évtdl nyolc
évig terjedd szabadsdgvesztéssel biintetendd.

(2) Az (1) bekezdés szerint biintetend§ az a tizennyolcadik életévét betsleote sze-
mély, aki tizennyolcadik életévét be nem toltott személy felhaszndldsdval kébito-
szert az orszdg teriiletére behoz, onnan kivisz, vagy azon dtszillit.

(3) A biintetés

a) ot évtdl tiz évig terjedd szabadsdgvesztés, ha

aa) blinszovetségben,

ab) tizletszertien,

ac) hivatalos vagy kozfeladatot elldté személyként, e mindséget felhaszndlva,

b) 6t évtdl tizenot évig terjedd szabadsdgvesztés, ha jelentds mennyiségii kdbito-
szerre,

c) ot évtdl hisz évig terjedd vagy életfogytig tartd szabadsdgvesztés, ha kiilondsen
jelentds mennyiségli kabitdszerre

kovetik el a blincselekményrt.

(4) Az (1)-(3) bekezdés szerint biintetendd, aki az ott meghatdrozott blincselek-
mény elkovetéséhez anyagi eszkozoket szolgdltat.

(5) Aki az (1)-(3) bekezdésben meghatdrozott biincselekmény elkévetésére ird-
nyulé elékésziiletet kovet el, blintett miatt hdrom évig terjedd szabadsigvesztéssel
biintetendd.

(6) Ha biincselekményt csekély mennyiségii kdbit6szerre kovetik el, a biintetés
biintett miatt

a) az (1) és (2) bekezdésben meghatdrozott esetben hdrom évig,

b) a (3) bekezdés ab) és ac) pontjdban meghatdrozott esetben egy évtdl ot évig
terjedd szabadsdgvesztés.

180. § (1) Nem biintethetd, aki csekély mennyiségli kdbit6szert sajét haszndlatra
termeszt, el84llit, megszerez vagy tart, illetve aki kdbit6szert fogyaszt, ha a blincse-
lekmény elkovetését beismeri, és az elséfoka itélet meghozataldig okirattal igazolja,
hogy legaldbb hat hénapig folyamatos, kdbitészer-fiiggdséget gydgyit6 kezelésben,
kabitészer-haszndlatot kezeld mds elldtdsban részesiilt, vagy megel6z6-felvildgosité
szolgaltatdson vett részt.

(2) Az (1) bekezdés nem alkalmazhatd, ha a biincselekmény elkévetését megels-
z6en két éven beliil

a) az elkovetdvel szemben a vddemelést azére halasztottdk el, illetve a nyomozdst
vagy az eljdrdst azért fiiggesztették fel, mert vallalta a kdbitdszer-fiiggdséget gyodgyi-
t6 kezelésen, kabitdszer-haszndlatot kezel§ mds elldtdson vagy megel8z6-felviligo-
sit6 szolgéltatdson valé részvételt, vagy
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b) az elkovetd biintetSjogi felel6sségée kabitoszer-kereskedelem vagy kdbitdszer
birtokldsa miatt megéllapitottak.

(3) A 178.§ (1) és (5)-(6) bekezdés, illetve a 179. § (1)-(2) és (6) bekezdés esetén
- ha az (1) bekezdés nem alkalmazhaté - a biintetés korldtlanul enyhithetd, ha az
elkévetd a videmelésig lehetdvé teszi a kabitdszert értékesitd személy kilétének
megdllapitdsat.

Kéros szenvedélykeltés

181. § (1) Az a tizennyolcadik életévét betsltott személy, aki

a) tizennyolcadik életévét be nem toltdtt személyt kdbitdszernek nem mindsiild
kébité hatdst anyag, illetve szer kéros élvezetére rébir vagy ribirni torekszik, vagy
b) tizennyolcadik életévét be nem toltdte személyt kdbitdszer fogyasztdsira rébirni
torekszik,

vétség miatt két évig terjedd szabadsdgvesztéssel biintetendd.

(2) Ha stlyosabb btincselekmény nem val6sul meg, az (1) bekezdés szerint biinte-
tendd az a tizennyolcadik életévét betdltote személy, aki tizennyolcadik életévée be
nem t6ltott személynek kdbitdszernek nem mindsiilé kabité hatdst anyag, illetve
szer kéros élvezetéhez segitséget nydjt.

Kébitdszer készitésének eldsegitése

182. § (1) Aki kdbitdszer termesztése vagy el8allitdsa céljdbdl ehhez sziikséges
anyagot, berendezést vagy felszerelést

a) készit, megszerez, az orszdg teriiletére behoz, onnan kivisz, azon 4eszéllit, dtad,
b) forgalomba hoz, vagy azzal kereskedik,

ha stlyosabb biincselekmény nem valésul meg, bilintett miatt egy évtdl 6t évig
terjedd szabadsdgvesztéssel biintetendd.

(2) Az (1) bekezdés szerint biintetendd, aki a blincselekmény elkévetéséhez anyagi
eszkozoket szolgdltat.

(3) A biintetés két évtdl nyolc évig terjedd szabadsdgvesztés, ha

a) az (1) bekezdésben meghatdrozott blincselekményt bilinszévetségben, vagy

b) az (1) bekezdés a) pontjdban meghatdrozott blincselekményt tizletszertien
kovetik el.

(4) Aki az (1) vagy a (3) bekezdésben meghatdrozott blincselekményre irdnyulé
elékésziiletet kovet el, vétség miatt két évig terjedd szabadsdgvesztéssel biinteten-
ds.

(5) Nem biintethetd, aki - miel8tt a kdbitdszer készitését el8segitd tevékenysége
a hatdsdg tudomdsdra jutott volna - cselekményér a hatésdg eldte felfedi, a birto-
kéban 1évd anyagot, berendezést vagy felszerelést a hatésdgnak 4tadja, és lehetd-
vé teszi a kdbitdszer készitésének el8segitésében részt vevd mds személy kilétének
megdllapitdsat.
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K4bitészer-prekurzorral visszaélés

183. § (1) Aki az Eurépai Uni6 jogi aktusiban meghatdrozott kdbitdszer-
prekurzort

a) engedély nélkiil vagy az engedély kereteit tillépve tart, forgalomba hoz, szdllit,
vagy azzal kozvetitd tevékenységet végez,

b) gy szerez meg, hogy evégbdl valétlan tartalma nyilatkozatot tesz,

blintett miatt hdrom évig terjedd szabadsdgvesztéssel biintetendd.

(2) Aki az Eurépai Unié jogi aktusdban meghatdrozott kdbitészer-prekurzor for-
galomba hozataldval, szdllitdsdval, vagy az azzal végzett kdzvetitd tevékenységgel
osszefiiggd értesitési kotelezettséget megszegi, vétség miatt két évig terjedd szabad-
sdgvesztéssel biintetendd.

(3) E § alkalmazdsdban

a) az Eur6pai Unib jogi aktusdn a kdbitdszer-prekurzorokrol szélé 273/2004/
EK rendeletet (e bekezdés alkalmazdsiban a tovabbiakban: 273/2004/EK rende-
let, illetve a kdbitdszer-prekurzoroknak a Kézosség és harmadik orszdgok kozot-
ti kereskedelme nyomon kévetésére vonatkozé szabdlyok megallapitdsdrdl sz6lo
111/2005/EK rendeletet (e bekezdés alkalmazisiban a tovibbiakban: 111/2005/
EK rendelet),

b) forgalomba hozatalon a 273/2004/EK rendelet 2. cikkének c) pontjdban meg-
hatdrozott fogalmat,

¢ szdllitdson a 111/2005/EK rendelet 2. cikkének c) és d) pontjdban meghatdro-
zott fogalmat,

d) kozvetitdi tevékenységen a 111/2005/EK rendelet 2. cikkének e) pontjaban
meghatdrozott fogalmat,

e) értesitési kotelezettség alatt a 273/2004/EK rendelet 8. cikk (1) bekezdésében,
ésa111/2005/EK rendelet 9. cikk (1) bekezdésében meghatdrozott kotelezettséget
kell érteni.

Uj pszichoaktiv anyaggal visszaélés

184. § (1) Aki tj pszichoaktiv anyagot

a) az orszdg teriiletére behoz, onnan kivisz, vagy azon 4tszéllit,

b) el8dllit, kindl, 4tad, forgalomba hoz, vagy azzal kereskedik,

blintett miatt hdrom évig terjedd szabadsdgvesztéssel biintetendd.

(2) E § alkalmazdsdban 4j pszichoaktiv anyagon az emberi alkalmazisra keriilg
gyogyszerekrdl és egyéb, a gyodgyszerpiacot szabdlyozd torvények moédositdsirdl
sz6l6 térvényben meghatdrozott fogalmat kell érteni.
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