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Muranyi Istvan — Horvath Rita — Hiise Lajos
Nyiregyhazi fiatalok drogfogyasztdsanak és
szubjektiv jollétének jellemzoi

A rendszervaltozast kovet idGszakban Nyiregyhaza lakossaganak szocioldgiai mod-
szerekkel — és szempontok alapjan — torténd vizsgalatai elsGsorban 6nkorményzati

és varospolitikai témakra vonatkoztak A szisztematikusan egymadsra épiilG, gyakor- J

latilag évente végzett kérdGives adatfelvételeknél modszertani szempontbodl lehe-
tévé valt a véleményvaltozdsok dinamikidjanak kovetése, illetve a hasonld
metodikaval, mas varosokban késziilt kutatasok eredményeivel torténd osszevetése
(Muranyi, 1997; Dénes-Marelyn Kiss, 2005).

Szemben a feln6tt vélemény-vizsgalatokkal, a nyiregyhazi ifjisagszocioldgiai vizs-
galatokat sem tematikus azonossag, sem rendszeresség nem jellemzi. Eltekintve a
nem publikalt kutatasi jelentésektdl, a statisztikai adatokra tdmaszkodo szocio-kul-
turalis helyzetelemzés (Malakucziné,1998), a politikai szocializacio- és részvétel

(Murényi, 1990; Fabian-Fonai, 2000) mellett a drog- és alkoholfogyasztasrdl olvas- |

hatunk kutatasi beszaimoldkat (Muranyi-Seres,1994; Muranyi-Pénzes-Barat, 2000).
A kérdéives kutatasok tobbnyire eltérd életkori populaciok megyei mintdin késziil-
tek, igy — figyelembe véve az operacionalizalasi kiilonbségeket is — felelGtlenség val-
lalkozni a megyeszékhely fiataljainak metodikai szempontbdl korrekt és atfogod
szocioldgiai jellemzésére.

A nyiregyhazi fiatalok legutobbi empirikus vizsgélata alapjan a megyeszékhely fi-

ataljainak egészségmagatartasat jellemezhetjiik. Az Osszetett problémakorre vonat- |

koz6 eredményeket bemutaté kotet! tanulmdanyainak tételes 6sszefoglaldsa helyett a

fiatalok rizikémagatartasanak egyik fontos teriiletére, a drogfogyasztasra koncent- T
ralunk. Ezt elsGsorban az indokolja, hogy az illegilis droghasznalat komoly nép- [
egészségligyi problémava valt Eurépaban, jelentSs méreteket 6ltott a fiatalok kozott

az elmult években (Sebestyén, 2003). Eurdpa legtobb orszagiaban 1995 és 1999 ko-
zott novekedett a tiltott szerek fogyasztasanak elterjedtsége. Mig 1999 és 2003 kozott

az eurdpai orszagok tobbségében stagnalas volt megfigyelhetd, a volt szocialista or- |
szdgokban folytatodott a névekedés. Magyarorszag ma Eurdpa alacsonyabb fo- ]
gyasztassal jellemezhetd orszgai kozé tartozik, a hasznalat elmult évekbeli jelentds [

emelkedése azonban odafigyelésre figyelmeztet (Elekes, 2005).

A drogfogyasztds jellemzéi

A magyar fiatalok drogfogyasztasardl a hatvanas évek végétGl rendelkeziink in-
formacioval (Elekes, 2005). Kozvetlen indikatorokat felhasznalé onbevalldsos vizs-
galatok a hetvenes években kezdddtek, azonban a t6bbnyire nem reprezentativ, kis
elemszadmi mintdkon késziilt kutatdsok eredményeit nem lehet 6sszehasonitani, il-
letve kovetni az iddbeli valtozasokat (Elekes-Paksi, 1999). A kilencvenes évek ele-
jén indult nagymintas, rendszeres adatgy(ijtések mar mddszertani szempontbdl is
megfelelGek voltak. A nemzetkozi standartoknak megfeleld els6 alkohol- és droge-
pidemiolégiai iskolavizsgalatokat az 1992/93-as tanévben végezték a fGvarosban, il-
letve néhany vidéki varosban — koztilk Nyiregyhazan (Muranyi-Seres, 1994;
Elekes-Paksi, 1996; Paksi-Elekes, 2003).
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Az 1995-ben indult az ESPAD-programnak (,,European School Survey Project
on Alcohol and Other Drugs” — ,,Eurépai iskolavizsgalat a kozépiskolasok alkohol-
és egyéb drogfogyasztasardl, valamint dohanyzasar6l”) Magyarorszag a kezdetektdl
résztvevgje. A program célja 6sszehasonlithaté adatokat gytijteni az eurépai kozép-
iskolasok dohanyzasarol, alkohol- és egyéb drogfogyasztasarol valamint leirni a fo-
gyasztasi szokasok valtozdsiban megfigyelhetd trendeket. Ennek érdekében
szigortian standardizalt modszerekkel torténik az adatgyiijtés, amelyet a program
1995-6s induldsa 6ta négyévente rendszeresen megismételnek. A kutatassorozat cél-
populécidja a 16 éves atlagéletkora fiatalok; Magyarorszagon altaldban a 9. és 10.
évfolyamosok korében végzik az adatfelvételt (Jelentés, 2005).

A hazai kutatési eredmények szerint 1992/93 és 1995 kozott valamelyest csok-
kentek a legalis drogok prevalencia értékei, mig a tiltott szerek prevalencia értéke-
inek tobbsége csekély mértékben novekedett. Lehetséges azonban, hogy az adatok
a valosagosnal enyhébb fogyasztasnovekedést mutattak. A két adatfelvétel kozott el-
telt idGszakban ugyanis a fogyasztokkal szembeni negativ attitidok felerGsodése
volt tapasztalhato, ezért el6fordulhat, hogy 1995-ben csokkent a bevallds mértéke
1992/93-hoz képest (Elekes, Paksi, 1996). 2003-ban a 16 évesek kozott 30 szazalék-
kal magasabb életprevalencia értéket taldltak a tiltott szerek fogyasztasat tekintve,
mint 1999-ben, és 3.4-szer nagyobbat, mint 1995-ben. Mig 1995 és 1999 kozott szinte
minden legalis és tiltott szer fogyasztasa ndtt, az 1999 és 2003 kozotti emelkedést
szinte teljes egészében a marihudnafogyasztas novekedése generalta. Ebben az id6-
szakban a marihudnan kiviil csak az amfetaminok, az ecstasy és az alkohol gyogy-
szerrel fogyasztasa valt enyhén elterjedtebbé (Elekes, 2005).

Kutatdsunk szerint 2006-ban a nyiregyhazi kozépiskoldsok 14,1 szazaléka fo-
gyasztott mar életében valamilyen tiltott szert és/vagy inhalanst, mig a gyogyszert
visszaélésszertien hasznaldk aranya 10,9 szazalék. A visszaélésszerd gyogyszerhasz-
nalék tobb mint fele kiprébalt mar valamilyen tiltott szert és/vagy inhaldnst is. A
halmozdédasok kisziirése utan lathatd, hogy a megkérdezettek 4,7 szazalékara igaz,
hogy hasznalt mar gydgyszert visszaélésszeriien, illegalis szert és/vagy inhalanst vi-
szont sosem fogyasztott. Osszességében a didkok 18,8 szdzaléka fogyasztott mar élet-
ében valamilyen tiltott és/vagy legalis visszaélésre alkalmas szert.

Ezek a fogyasztési adatok nem térnek el 1ényegesen sem a korabbi (1992-1993)
nyiregyhazi, sem a 2003-ban késziilt orszagos vizsgalatok eredményétdl. A 15 évvel
korabbi nyiregyhazi kozépiskolas vizsgalat soran a legitim, illetve illegitim drogfo-
gyasztok aranya 12, illetve 14 szazalék. szazalék, mig az ESPAD’03 orszagos vizs-
galat adatai szerint a megkérdezett didkok 16,2 szazaléka fogyasztott mar élete sordan
valamilyen tiltott szert (Elekes, 2005).

1. tablazat
A droghaszndlat életprevalencia értékei a nyiregyhdzi kozépiskoldsok korében

(szdzalékban)
Tiltott és legalis droghasznalat - egyiittes 18.8
Tiltott szerek és inhaldnsok - egylittes 14.1
Visszaélésszerd gyogyszerfogyasztas - teljes 10.9
Visszaélésszer(i gyogyszerfogyasztds - halmozatlan 4.7
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A szerenkénti fogyasztast vizsgalva, a nyiregyhazi fiatalok a marihudna és/vagy
hasis kiprébalasardl szamoltak be a legnagyobb aranyban (12.2 szazalék). Ettdl nem
sokkal marad el az alkoholt és gyogyszert egyiitt valaha fogyasztok aranya (10.3 sza-
zalék). Az illegélis szerek koziil a kannabisz utdn az amfetamin és az ecstasy hasz-
nalata fordult elé legnagyobb ardnyban. Az ESPAD’03 vizsgalat soran kapott
eredményekhez képest a nyiregyhazi kozépiskolasok kozott 2006-ban alacsonyabb
a kannabisz hasznalat életprevalencia értéke, az amfetaminé viszont magasabb (Ele-
kes, 2005). Az életiik soran valamilyen legalis vagy tiltott szert hasznalé nyiregyhazi
kozépiskolasok tobb mint fele (55,4 szdzalék) mar legaldbb haromszor hasznalta a
szerek valamelyikét, és tobb mint egyotodiik (21,4 szazalék) 10 vagy tobb alkalom-
mal fogyasztott valamilyen visszaélésre alkalmas szert. A killonb6z4 iskolatipuso-
kat tekintve, a szakiskolasok korében magasabbak az életprevalencia értékek, mint
a gimnaziumba vagy szakkozépiskolaba jaré fiatalok kozott. Kivételt képez a visz-
szaélésszer( gyogyszerhasznalat halmozatlan életprevalencia értéke, amely kismér-
tékben magasabbnak bizonyult az érettségit ad6 iskolakba jarok csoportjaban. Az
iskolatipusok kozotti eltéréseket a korabbi és a kozelmultban végzett orszagos ku-
tatdsok is igazoltdk.>

2. tablazat
A droghaszndlat életprevalencia értéket az iskolatipusok csoportjaiban
(szdzalékban)

Gimnazium/ Szakiskola
szakkozépiskola
Tiltott és legalis droghasznalat - egyiittes 17.4 23.1
Tiltott szerek és inhalansok - egyiittes 12.5 18.8
Visszaélésszerl gyogyszerfogyasztas - teljes 10.2 13.2
Visszaélésszerl gyogyszerfogyasztas - halmozatlan 4.8 4.3

A drog- és alkoholfogyasztdsi szokdsok alapjdan elkiiloniilt csoportok

A klinikai és a normal populdciokon végzett felmérések eredményei szerint a dro-
gokat fogyasztok nagy része nem csak egyféle szert hasznal rendszeresen, hanem
gyakran tobbfélét, ezek kozott lehetnek illegalis és legalis drogok, illetve alkohol is.
A fogyasztasi tipusok azonositdsa nagyban javithatja a kezelési programok haté-
konysagat, mert az egyes fogyasztasi tipusba tartozok szamadra eltérG funkciot t6lt-
het be a szerfogyasztas, a kezelésben tortént valtozasok értékelése pontosabb és
jobban segiti a tovabbi 1épések tervezését, ha nem csak a ,,f6” drog hasznélataban tor-
tént valtozast kovetik figyelemmel (Wilkinson et. al, 1987).

Tlzott leegyszerisités a ,,drogfogyasztokrol” dltaldnossdgban beszélni, amikor a
fogyasztok kiilonbozd szereket, kiilonbo6z6 gyakorisaggal hasznalnak, és ezek a val-
tozatos szerfogyasztasi mintazatok mas és mas tipust egyéneknél alakulnak ki, és el-
tér6 kovetkezményei lehetnek. Ezért érdemes feltérképezni, hogy milyen jellegzetes
szerfogyasztasi tipusok léteznek jelenleg a fiatalok korében, és milyen kiillonbségek
vannak a csoportok kozott kiillonb6z6 pszichoszocialis indikatorok szerint. A kuta-
tasi eredmények arra utalnak, hogy a csoportok valéban kiilonboznek fogyasztasi
szokasaikban és pszichoszocialis jellemzdikben, azonban a hagyoményos szocio-de-
mografiai valtozokat (a kort és a szocio-6konomiai statuszt emelik ki) tekintve nem
volt kimutathat6 kiillonbség az egyes fogyasztasi tipusokba tartozok kozott. Ami a
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legjobban elkiilonitette a csoportokat egymastol, az a szerek veszélyességének meg-
itélése (az adott szert fogyasztok kevésbé karosnak tartottdk a szer, mint a nem fo-
gyasztok), illetve a kortars csoportoktdl kapott tarsas tamogatassal valé elégedettség
szintje. Az illegalis szereket mérsékelten vagy szelektiven fogyasztok elégedettebbek
voltak kortars kapcsolataikkal, mint a valogatds nélkiil sok szert és gyakran fo-
gyasztok. A szerzGk szerint egyes drogokat fogyaszt6 csoportokban azért volt kielé-
gité a szubjektiv jollét szintje, mert az ezekbe a tipusokba sorolt egyének
megfelel6nek itélték a kapott tarsas tdmogatast (Lopez et. al, 2001).

A drog- és alkoholfogyasztas alapjan tobbvaltozds elemzéssel (quick-cluster) négy
csoportba soroltuk a nyiregyhazi fiatalokat:

1. csoport: ,Nem lerészegeddk — nem droghasznalok”. (A felhasznalt kérdésekre
érvényes valaszt adok 80 szazaléka). A csoportba tartozok kozel kétharmada nem
részegedett le a kérdezést megel6z6 12 honapban, 93 szazalékuk sosem hasznalt til-
tott vagy legalis drogot, csupan 7 szazalékuk fogyasztott (1-2 alkalommal) mar éle-
tében valamilyen visszaélésre alkalmas, tiltott vagy legalis szert .

2. csoport: ,Gyakran lerészegeddk — nem droghasznalok” A valaszadok 12 szaza-
1ékat alkotd csoport kozel kétharmada (63 szazalék) legalabb 10 alkalommal leré-
szegedett a kérdezést megel6z6 egy év soran, tobb, mint egyharmadaval (37 szazalék)
ez 6-9 alkalommal fordult elS. A csoport tobbsége (62 szazalék) sohasem, egyotod-
része (22 szazalék) 1-2 alkalommal hasznalt legalis vagy tiltott szert.

3. csoport: ,Gyakran lerészegedGk — droghasznalok”. A figyelembe vehetd minta
3.4 szazalékat alkoté csoport szinte minden tagja (93 szazalék) 10 alkalommal vagy
tobbszor bertgott a megkérdezést megel6zG 12 honapban. Az alkoholfogyasztés in-
tenzitasat jelzi, hogy a csoport 39 szazaléka az elmult egy évben 40-szer vagy tobb-
szOr lerészegedett. Az ebbe a csoportba sorolt fiatalok mindegyike legaldbb 6-9
alkalommal fogyasztott valamilyen visszaélésre alkalmas szert élete soran, tobb mint
egyharmaduk (37 szazalék) mar negyven, vagy tobb alkalommal hasznalt valami-
lyen legalis vagy tiltott drogot.

4. csoport ,Alkalmanként lerészegedSk — drogokat mérsékelten fogyasztok”. A
masik kisebb elemszamu csoport (a minta 4.6 szazaléka) tobb mint kétharmada (69
szazalék) 1-5 alkalommal részegedett le a kérdezést megel5z6 12 honapban. A cso-
portba sorolt fiatalok mindegyike 1-2 alkalomnal tobbszor, 71 szazalékuk 10 alka-
lomnal kevesebb alkalommal hasznalt mar valamilyen visszaélésre alkalmas szert.

A szubjektiv jollét és a drogfogyasztds

A szubjektiv jollét kutatasanak kozelmultbéli elStérbe keriilése az egyén és a ko-
z0sség jollétét elGsegitd pozitiv pszicholdgia (Pikd, 2004) mellett az egyén szubjek-
tiv szemléletét kiemelS kutatasi iranynak (Kokonyei, 2003) koszonhetd. A magas
szubjektiv jollét azokat jellemzi, akik elégedettek életiikkel (kiillonbo6z4 teriiletei-
vel), gyakran élnek at pozitiv érzelmeket viszont a negativ érzelmeket és hangula-
tok elkeriilik. A szubjektiv j6llét fogalma nem egydimenzids, mivel kognitiv szinten
az élettel vald altaldnos és kiilonbozd teriiletekre vonatkozo elégedettséget, mig af-
fektiv szinten a kellemes, pozitiv (pl. 6rom) és a kellemetlen, negativ (pl. depresszid,
szorongds, harag) érzelmeket és hangulatokat tartalmazza. (Myers- Diener, 1995).

A nyiregyhazi kutatas soran felhasznalt HBSC kérdGiv alapjan — Kokonyei (2003;
2007), valamint Wild és munkatarsai (2004) csoportositasat kovetve — a szubjektiv
j6ll1ét komponenseire vonatkoz6 eredményeket a kovetkezd tablazatban kozoljik:
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3. tablazat
A szubjektiv jollét komponenseinek jellemz6i Nyiregyhdzan és Magyarorszdgon
(atlag és szdzalék)

Nyiregyhaza, HBSC,
2007 2002
AFFEKTIV 0sszetevGk
Az élettel val6 elégedettség (0-10 pont) 7.19 7.34
Globalis 6nértékelés (10-40 pont) 28.54 27.79
Testtel valo elégedettség* (6-30 pont) 21.97 n.a.
Szocidlis elfogadottsag** (valaszarany) 71.3% 80.4 %
KOGNITIV 6sszetevok
Pszichés és szomatikus tiinetek***(0-48 pont) 21.51 24.60
Depresszids hangulat (0-16 pont) 2.19 2.30

* A HBSC 2002 kutatas feldolgozasa sordn ezt a dimenziét nem elemezték.
** Az ,,Osztalytarsak elfogadnak olyannak, amilyen vagy” allitdssal egyetértGk
szazalékos aranya

*** 12 tiinet 6sszevont pontszdma alapjan képzett skila

A kiilonb6z6 szubjektiv jollét valtozok altalunk mért atlagértékeit Osszehason-
litva a 2002-ben lebonyolitott orszagos HBSC kutatés eredményeivel, azt mondhat-
juk, hogy a nyiregyhazi kozépiskolasokat csupan a globalis 6nértékelés esetében
jellemzi magasabb atlagérték.

A szubjektiv jollét 6sszetevlinek vizsgilata az egyes fogyasztasi csoportokban 6sz-
szességében arra utal, hogy a ,,Gyakran lerészeged6k — droghasznalok” és az ,,Al-
kalmanként lerészegeddk — drogokat mérsékelten fogyasztok” csoportba tartozé
fiatalok alacsonyabb szubjektiv jollét szinttel jellemezhetSk, mint a ,,Nem lerésze-
gedGk — nem droghasznal6k” és a ,,Gyakran lerészegedGk — nem droghasznalok™ ti-
pusokba tartozo6 diakok.

A konkrét eredményeink szerint a ,,Nem lerészeged6k — nem droghasznalok”
csoportjaba tartozok a leginkabb elégedettebbek az életiikkel, 6ket kovetik a ,,Gyak-
ran lerészegedGk — nem droghasznalék, majd a ,,Gyakran lerészeged6k — droghasz-
nalok”. A szignifikans eltérések azt mutatjak, hogy az ,,Alkalmanként lerészegeddk
— drogokat mérsékelten fogyasztok” tipusba sorolt fiatalok a leginkabb elégedetle-
nek az életiikkel. A legalacsonyabb onértékelés az ,Alkalmanként lerészegeddk —
drogokat mérsékelten fogyasztok” tipusba sorolt fiatalokat jellemzi, a masik harom
csoport onértékelés skalan elért pontszama nem tér el 1ényegesen. Az egyik terii-
letspecifikus onértékelést, a testtel vald elégedettséget méré skalan elért pontszam
a két gyakori lerészegedéssel jellemezhetS csoportban (,,Gyakran lerészegedSk — nem
droghasznalok”, ,,Gyakran lerészegedGk — droghasznalok™) volt a legmagasabb, de
a kinézettel valo elégedettség nem tér el szignifikdnsan az egyes tipusokba sorolt fi-
atalok csoportjaban. Az 6nértékelés egy masik aspektusa, a kortarsak altali elfoga-
dottsdg az 1. és a 2. fogyasztasi tipusba sorolt didkok (a nem drogfogyaszté
csoportok) szignifikdnsan magasabb tarsas elfogadottsagrol szimolnak be, mint a
drogokat hasznal6 csoportok tagjai. A ,,Gyakran lerészegedGk — droghasznalok” ti-
pusba soroltak kozott a legmagasabb azoknak az ardnya, akik gy érzik, nem fo-
gadjak el Gket az osztalytarsaik. A drogokat is fogyasztd két csoportba tartozé
fiatalok szignifikdnsan magasabb pontszdmokat értek el a pszichés és szomatikus
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tiinetek skaldjan, mint a két nem fogyaszt6 csoport tagjai. Leggyakrabban a ,,Gyak-
ran lerészegeddk — droghasznal6k” szamoltak be kiilonbo6z6 testi és lelki tiinetek at-
élésérdl, oket kovetik az ,,Alkalmanként lerészegedSk — drogokat mérsékelten
fogyasztok”. A legalacsonyabb pontszdmot a ,Nem lerészegeddk — nem droghasz-
nalok” érték el a tiinetek skaldjan, mig a ,,Gyakran lerészegedSk — nem droghasz-
nalok” csoportjaba tartozok atlagpontszama a méasodik legalacsonyabb a fogyasztasi
tipusok kozott. A depressziv hangulattal jellemezhet§ fiatalok aranya a ,,Nem leré-
szegedSk — nem droghasznaldk” és a ,,Gyakran lerészegedSk — nem droghasznalok”
korében egyarant 23 szazalék , mig a ,,Gyakran lerészegedGk — droghasznalok” és az
»Alkalmanként lerészegedGk — drogokat mérsékelten fogyasztok” kozott szignifi-
kansan magasabb (36, illetve 37 szazalék).

A drogfogyasztdst magyardzo tényezdok

A kovetkez6kben azt vizsgaljuk, hogy a csaladi kapcsolatok, a kortars csoport, az
iskolai kozeg és a szabadid{ elt6ltésének mddja koziil melyek hatnak a fiatalok drog-
fogyasztasara.

A tobbvaltozoés magyarazatmodell (logisztikus regresszid) fiiggd valtozoi minden
esetben olyan Osszetett valtozok, amelyeket atlagolassal, illetve tobb esetben is meg-
felelG statisztikai modszerrel (f6komponens-analizis) vontunk 6ssze. A csaladi kap-
csolatokra vonatkozé kérdések koziil azokat tartottuk relevansnak, melyekkel a
sziilok (neveldk) és a gyermek bizalmi kapcsolatat tudtuk mérni. Minden gyer-
mektdl megkérdeztiik, hogy kiilon-kiilon az édesapja (nevelGapja) és az édesanyja
(nevel6anyja) mennyire tud az élete egyes részeirSl: mennyire van tisztaban azzal,
hogy a fiatalnak kik a baratai, mire kolti a pénzét, hol van iskola utdn, hova megy
este és hogy mit csindl a szabadidejében. A kérdGivben kijelentéseket fogalmaztunk
meg a megkérdezett fiatal kortarsakkal, baratokkal kapcsolatos tarsas viszonyairdl
és megkértiik, hogy értékeljék azt, hogy ezekkel mennyire ért egyet.> Az iskolai
kozeg mérésére a két valtozo szettet hasznaltunk fel az osszetett mérGszam elkészi-
téséhez. EbbGl az egyik az osztalykozosséggel, a masik a tanarokkal vald viszonyra
kérdezett ra. Ezeket a kérdéseket is allitdsok formdjaban tettiik fel a kérddivben,
melyet a kozépiskolasnak értékelni kellett, hogy mennyire ért egyet veliik.*. A sza-
badidg eltoltésére vonatkozdan leginkabb azt kivantuk mérni, hogy a fiatal meny-
nyire tolti el aktivan a szabadidejét. Erre két aggregalt valtozot hasznaltunk fel. Az
els6ben a passzivitast mértiik és azt 6sszegeztiik, hogy a megkérdezett mennyi idot
tolt szamitogépes jatékokkal, internetezéssel és tévénézéssel. A masikban pont az
ellenkezdjét, az aktivitas mértékét foglaltuk 6ssze, amit a mozgassal toltott idGvel jel-
lemeztiink.

A drogfogyasztas esetében nem volt médunk azt vizsgalni, hogy a megkérdezett
milyen gyakran hasznalja ezeket a szereket, mivel a valtozo eloszlasa nagyon szél-
sGséges volt. Tobb mint nyolcvan szdzaléka a vizsgalt fiataloknak ugyanis nem él a
felsorolt drogokkal, azok pedig akik élnek vele, nagyon kiillonb6z6 gyakorisaggal
hasznaljak Gket. Eppen ezért tehat azt vizsgaltuk, hogy a valaszadok hasznaltak-e
mar valaha valamilyen drog fajtat. Azokat, akik legaldbb egyszer fogyasztottak ma-
rihudnat vagy hasist, esetleg ezeken (és az alkoholon, cigarettdan) kiviil mésfajta dro-
got, csoportositottuk az egyik, akik pedig soha semmilyen (ilyen) fajta
tudatmoddositéval nem éltek a masik kategdriaba soroltuk.

A logisztikus regressziés modell azt igazolta, hogy a drogfogyasztist nem befo-
lyasolja szignifikdnsan a szabadid§ elt6ltése, azonban minden mas magyarazo val-
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tozonak jelentds hatasa volt a fiatalok szerfogyasztisara. A valtozok hatdsanak erds-
sége azt mutatja, hogy a sziil6k hatasa a leger6sebb, majd az iskola és a baratok ko-
vetkeznek. Az eredmények arra engednek kovetkeztetni, hogy minél bizalmasabb a
sziil6kkel val6 kapcsolat és minél pozitivabb az iskolai 1égkor, annal kevésbé probalt
ki a megkérdezett valamilyen drogot. A baratok hatasa viszont ellentétes: minél
népszeriibb valaki, minél tobb baratja van, annal nagyobb az esély arra, hogy mar
legalabb egyszer kiprobalt valamilyenfajta drogot.

Egy masik ok-okozati modellben (linedris regresszid) a drogfogyasztas fiiggd val-
tozéként, mig a csaladi szocializacié néhany jellemzGje magyarazé valtozoként sze-
repelt.

A rendelkezésre all6 magyarazé valtozok egyik csoportja a csaladi szocializacio
objektiv jellemzGire (sziil6k iskolazottsaga, csaladstruktiira) vonatkozott. A masik
két valtozocsoportot a csaladi szocializacié egy-egy dimenzidjanak szubjektiv mi-
nésitése alkotta. A sziilékkel valé viszony elsé jellemzdje arra vonatkozott, hogy a
valaszadé gyerekek hogyan itélik meg a sziil6ket abbdl a szempontbdl, hogy a sza-
mukra fontos témakrél mennyire tudnak kommunikalni. A szil6kkel valé viszony
masik jellemzdje az ismeretekre vonatkozott: a valaszadoé fiataloknak azt kellett meg-
itélni, hogy sziileik mennyire informaltak gyermekiik 6nallo életérdl. A szuldk ne-
velési stratégidjara vonatkozo 4llitdsok bevondsaval elvégzett faktorelemzések az
anyak esetében két, az apakra vonatkozéan harom tipusba szervezddtek. Az anyakra
jellemzd elsG faktor a megértd, tiirelmes és segitGkész anya-tipusa , mig a masikra a
gyermekkel szembeni allandé kontroll és kisgyermeki kategorizalas a jellemzd. Az
apaknak tulajdonitott nevelési attitlidok harom tipusa leginkabb abban kiillonbo6zik
az anyakra jellemzd stratégiaktol, hogy szétvalik a megértG-segits és permissziv ne-
velési stilus. A nevelési attitlidokhoz szorosan kapcsolodnak azok a kijelentések,
amelyek a sziilGk tipikus biintetési gyakorlatara vonatkoztak. A faktorelemzés ered-
ményeként mindkét sziil6 esetében két tipussal jellemezhetjiik a tipikus biintetési
stratégiat: a helytelennek itélt cselekedetre valo reagalast tekintve az egyikre elsd-
sorban a magyarazat nélkiili azonnali biintetés a leginkabb jellemz6, mig a masik
tipusban a helytelennek tartott viselkedésre reagalé szébeli mindsitést nem koveti
biintetés.

A magyarazé modell eredménye szerint a legalisan beszerezhetd és a tiltott sze-
rek fogyasztasat kisebb mértékben magyarazzak a csalddi hattér vizsgalt jellemzdi.
Mindkét szertipus fogyasztasat az valoszintsiti leginkabb (és szignifikansan), ha az
apa kevéssé informalt a gyermek szabadidd felhasznalasardl, de a legitim drogfo-
gyasztast még az apa biintetést preferalé nevelési stratégidja is szignifikansan befo-
lyasolja.

Osszegzés

A drogfogyasztas elterjedtségének vizsgalata azt mutatta, hogy 2006-ban a nyir-
egyhazi kozépiskolasok kozott alacsonyabb a szerfogyasztas elterjedtsége, mint a
2003-as orszagos ESPAD vizsgalat eredményei szerint. Az elemzés soran a kovet-
kezG négy fogyasztasi tipus volt azonosithaté a nyiregyhazi serdiil6k korében: ,,Nem
lerészegedGk — nem droghasznalok” , ,,Gyakran lerészeged6k — nem droghasznalok”
, »Gyakran lerészeged6k — droghasznalok” és ,,Alkalmanként lerészegeddk — dro-
gokat mérsékelten fogyasztok”. A szubjektiv jollét alabbi GsszetevGinek alakuladsat
vizsgaltuk az egyes fogyasztasi csoportokban: élettel valé elégedettség, globalis 6n-

6



M, Forspont — Szociolégia, pszicholégia, pedagigia

értékelés, teriiletspecifikus onértékelések (testtel valo elégedettség, kortarsak altali
elfogadottsig), pszichés és szomatikus tiinetek gyakorisaga, depressziés hangulat.

A nyiregyhazi fiatalokra vonatkozé adatok elemzése sordn kapott eredmények
azt az allaspontot (pl. Baumeister, 2003) latszanak megerdsiteni, hogy az onértéke-
1és és a drog- és alkoholfogyasztas kozott nincs kapcsolat. Ezen kivil az egyik terii-
letspecifikus onértékelés, a testtel valo elégedettség és a szerfogyasztas kozott sem
talaltunk osszefiiggést. A szubjektiv jollét tobbi 6sszetevGi azonban Osszefiiggésben
alltak a fogyasztasi tipusokkal: a ,,Nem lerészeged6k — nem droghasznal6k” és a
»Gyakran lerészegedGk — nem droghasznalok” tipusba sorolt fiatalok szubjektiv jol-
létének szintje egymashoz hasonld, €s magasabb, mint a ,,Gyakran lerészegeddk —
droghasznalok” és az ,,Alkalmanként lerészeged6k — drogokat mérsékelten fo-
gyasztok” csoportjaba tartozoké. Lopez és munkatarsai (2001) arra az eredményre ju-
tottak, hogy a tiltott szereket mérsékelten fogyaszté fiatalok a drogokat nem
fogyasztokhoz hasonl6an magas szubjektiv jolléttel jellemezhetSk — a nyiregyhazi fi-
atalok korében az eredmények mast mutatnak. Mintankban ugyanis az adatok azt
mutatjak, hogy a tiltott drogokat fogyaszt6 serdiilk — fiiggetleniil a drogfogyasztas
gyakorisagatol, és att6l, hogy az alkoholfogyasztis szélsGséges formai milyen gyak-
ran fordulnak el§ naluk — kevésbé elégedettek az életiikkel, alacsonyabb a kortarsak
altali elfogadottsaguk, gyakrabban szdmolnak be testi és lelki tiinetekrGl, és érin-
tettebbek a depresszids hangulattdl. A ,,Gyakran lerészeged6k — nem droghasznal6k”
tipusba sorolt fiataloknak viszont Ggy tlinik, hogy szinte semmivel sem alacsonyabb
a szubjektiv jollétiik, mint a ,Nem lerészegedSk — nem droghasznal6k” csoportja-
nak.

Az ok-okozati modellek eredményei azt mutattik, hogy a fiatalok drogfogyaszta-
sat elsGsorban a sziilGkkel val6 viszony, masodsorban az iskolai 1égkor befolyasolja.
Hatékony miikodésiik esetén mindkét jellemz6 egyfajta védelmet biztosit: minél
bizalmasabb a fiatalok sziil6kkel valé kapcsolata és minél pozitivabb az iskolai 1ég-
kor (osztalytarsakkal vald viszony, tandrok figyelme), annal kevésbé valészind a
droghasznalat. A baratok viszont inkabb negativan befolyasoljak a drogfogyasztast,
mint rizikémagatartast.
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JEGYZETEK

! A Kelet-magyarorszagi fiatalok egészségmagatartasa kotetben (Muranyi, 2008) olvashato tanulmanyok a
Szocialis és Munkaiigyi Minisztérium egyedi tamogatasanak kdszonhetéen az ,, Egészségmagatartds kutatds
nyiregyhazi kozépiskoldsok korében” projekt kutatasi eredményei alapjan késziiltek. A 2006. oktober-novem-
ber honapjaiban lezajlott kérddives vizsgalatot a Nyiregyhazi Kabitoszeriigyi Egyeztetd Forum kezdeményezte,
az Bszak-kelet Magyarorszagi Szenvedélybetegségeket Megel6z6 Egyesiilet koordinalta. Az on-line kitéltéses
kérdbives kutatas az iskolai informatikatanarok kézremiikodésével Nyiregyhaza varos kilenc kozépfoku ok-
tatasi intézményében tanulé fiatalok korében, évfolyam és iskolatipus alapjan reprezentativ N = 3633 fés min-
tajan zajlott. Az alkalmazott kérd6iv — a WHO altal tamogatott iskolaskoruak egészségmagatartasat vizsgalo
nemzetkozi 6sszehasonlito HBSC (Health Behaviour in School-Aged Children) kutatas standart kérddive — le-
hetéséget nyujt a fiatalok egészsége szempontjabol meghatarozo jelentdségii kornyezeti tényezok (csaladi ko-
riilmények, iskolai kozérzet, személykozi viszonyok stb.) mellett az egészségi allapotra jellemz6é magatartasok
mintazatanak leirasara.

2 Az ESPAD,2003 vizsgalat eredményei szerint szakiskolakban a legmagasabb, a gimnaziumokban a lega-
lacsonyabb azoknak az aranya, akik ¢letiik soran fogyasztottak valamilyen tiltott vagy legalis szert, A tiltott sze-
rek fogyasztasanak életprevalencia értékei ugyanilyen sorrendet mutatnak. A legalis szereket valaha kiprobalok
aranya viszont a szakiskolak diakjai kozott a legalacsonyabb, a szakkozépiskolak és a gimnaziumok tanuléi ko-
z6tt kozel azonos a legalis szerek fogyasztasanak életprevalencia értéke (Elekes, 2005).

3 Az allitasok a kovetkezok voltak: ,,Nehezen baratkozom.”; ,,Sok baratom van.”; ,,Nehezen szoktak meg-
kedvelni.”; ,A velem egyidések korében népszerii vagyok.”; ,,Ugy érzem, elfogadnak az emberek.”.

4 Az osztalytarsakkal kapcsolatban az allitasok a kovetkezok voltak: ,,Osztalyom tanulodi szivesen vannak
egylitt.”; ,,Osztalytarsaim tobbsége kedves és segitdkész.”; ,,Osztalytarsaim elfogadnak olyannak, amilyen va-
gyok.”. A tanarokra a kovetkez6 allitasok vonatkoztak: ,,Tanaraim arra dsztondznek, hogy elmondjam a véle-
ményemet az osztalyban. ,, Tanaraink igazsdgosan bannak veliink”; ,,Ha kiilon segitségre van sziikségem,
megkapom t6liik”; ,, Tanaraimat érdekli, hogy milyen az egyéniségem”.
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