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A KUTATAS CELJA ES ELOZMENYEI

A mai felnbtt népesség életében, a drogokkal valé kapcsolatba kerilés szempontjabdl a
legnagyobb kockézatu id6szak a 15-20 éves életszakasz. A feln6tt népesség legfiatalabb - ma 18-24
éves korcsoportba tartozo - tagjai pedig, az idésebb korosztalyokhoz képest még inkabb intenziven
élték meg a kozépiskolas életkorban a tiltott drogokkal valé ,ismerkedést’. Ebben az életszakaszban
évente a korosztaly 3-5%-a jutott tul az els6 hasznalaton, majd a huszas éveikben évi 1%-ra esik
vissza- korlikben a drogokkal valo kapcsolatba kerllésnek, az érintettség ndvekedésének kockazata. A
25-34 éves korosztaly alapjan pedig ugy tlnik, hogy 25 éves kor utan mar minimalizélédik a tiltott
drogokkal valé kapcsolatba kertlés és az életprevalencia tovabbi ndvekedésének veszélye, azaz aki 25

éves koraig nem probalt ki semmilyen tiltott drogot, az nagy valésziniiséggel mar ,érintetlen” is marad.

A tiltottdrog-fogyasztas kumulélt prevalencia értéke kiilénb6z6 életkorokban korcsoportonként (a
kérdésre valaszolok %-aban kifejezve, 2003-ban)
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A drogokkal valé kapcsolatba kerulés szempontjabdl az egyik leginkabb veszélyeztetett korosztalyban,
kbzépiskolasok korében, az elsé nemzetkdzi standardoknak is megfeleld drogepidemiolégiai kutatas a
févarosban a 1992/93 tanévben készilt, az Eurépa Tanacs Pompidou Csoportja altal kidolgozott
maodszertani ajanlasokbdl kiindulva, az altaluk kidolgozott kérddiv felhasznalasaval. Ezt kovetben, az
évtized kozépétdl kezdddben négyévente, 1995-ben, majd 1999-ben illetve 2003-ban az European
School Survey Project on Alcohol and Other Drugs (ESPAD)" keretében késziilt orszagos reprezentativ
alkohol- és drogepidemiolégiai vizsgalatok részeként kerllt sor a f6varosi kdzépiskolasok
drogérintettségének vizsgalatara. Azonban azokban a populécidkban, ahol a drogfogyasztas
kialakuléban, vagy intenziv valtozasi periédusban van, indokolt az epidemioldgiai helyzet ennél
gyakoribb monitorozasa. Kilénosen fontos ez olyan orszadgokban, ahol - a fejlett vilagban egyébként
igen elterjedt - statisztikai adatokon alapuld becslési modszerek alacsony érvényességgel képesek
megjeleniteni a véltozasokat. Magyarorszagon a drogfogyasztasra vonatkozo statisztikék egyelére a
populacids vizsgalatoknal joval kedvezbtlenebb moédszertani paraméterekkel birnak, csak igen
korlatozottan alkalmasak a val6s helyzet becslésére, sokkal inkabb tiikrozik a drogpolitikaban és a
statisztikai rendszerben bekovetkezett valtozasokat, mint a tényleges helyzetet.2 A gyors utemben zajld
drogepidemiologiai valtozasok nyomon kdvetésére éppen ezért a ESPAD vizsgalatok kozott
idészakokban, 1998-ban 2000-ben, majd 2002-ben is késziltek - az ESPAD mddszertani

standardjainak megfelel - kdzépiskolas vizsgalatok.

A jelen beszamold targyat képezd, 2005-ben késziilt vizsgalat célja, az ESPAD harmadik és negyedik
hullama kozétt, ,félidében” a drogkiprobalas szempontjabdl leginkabb veszélyeztetett, 9-10 évfolyamos
févarosi kozépiskolasok drogfogyasztasanak ESPAD standard mddszerekkel valé vizsgalata. A kutatas
lehetévé teszi, hogy tovabbra is részletesen nyomon kovessiik a fiatalok drogfogyasztasi szokasaiban,
drogokkal/drogfogyasztassal kapcsolatos attitlidjeiben, veszélyészlelésében tértént modosulasokat.

1 Az ESPAD program célja 6sszehasonlitdé adatok gyljtése Europa kézépiskolasainak dohédnyzasardl, alkohol- és egyéb
drogfogyasztasardl. A program 1995-ben indult, és 4 évente kerll megismétiésre. Ennek megfeleléen az adatfelvétel
masodik hulldma 1999-ben, a harmadik pedig 2003-ban keriilt megvalésitasra. A program hosszl tavu célja, a fiatalok
fogyasztasi szokasaiban bekovetkezett valtozasok mérése, az orszagonként eltéré trendek dsszehasonlitasa. A kutatas a
Swedish Council for Information on Alcohol and other Drugs (CAN) kezdeményezésére és szervezésében, az Eurdpa
Tanacs Pompidou Csoportja tamogatasaval készil. Az alkalmazott kérdéiv, a kutatds mddszereinek kidolgozésa a résztvev
orszagok kutatéinak egylttmiikodésével, a nemzeti sajatossagok figyelembe vételével késziilt. Az 1995. évi kutatasban 26,
az 1999. éviben 30 eurdpai orszag vett részt. A 2003-as vizsgalathoz pedig, mér 35 eurdpai orszag csatlakozott. (Hibell el
all. 1997, 2001, 2004.)

2 Az EMCDDA legfrissebb értékelése alapjan is az altalanos populacios vizsgalatok képezik ma Magyarorszagon az
egyetlen, nemzetkdzi mércével is megbizhatdnak mindsitett epidemiolégiai indikatort.
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A CELPOPULACIO, A MINTA, ILLETVE AZ ADATFELVETELI MODSZER LEIRASA

v g

oktatési intézményekben (gimnaziumokban, szakkozépiskolakban, illetve szakiskolakban) 9-10.

évfolyamon tanuld fiatalok képezték.

A 9-10. évfolyamos mintakeretbe tartozo tanulok szama és aranya évfolyamonként és iskolatipusonként,

Budapesten
9. EVFOLYAM 10. EVFOLYAM ISKOLATIPUSONKENT
ISKOLATIPUS . , . . ,OSSZESEN .
TANULOK ~ TANULOK  TANULOK  TANULOK  TANULOK TANULOK
SZAMA ARANYA SZAMA ARANYA SZAMA ARANYA
SZAKISKOLA 3318 7,10 2359 5,05 5677 12,15
GIMNAZIUM 10538 22,55 10063 21,54 20601 44,09
SZAKKOZEPISKOLA 10773 23,06 9675 20,71 20448 43,76
OSSZESEN 24629 52,71 22097 47,29 46726 100,00

Forras: OM 2004-es Kozoktatas Statisztikai Adatbazis

A kutatas a célpopulacié reprezentativ mintdjan készilt. A minta kivalasztasa soran iskolatipus és
évfolyam szerint rétegzett, véletlen mintavételi eljarést alkalmaztunk, melynek soran a mintavételi

egységet az egyes iskolai osztalyok jelentették.

A Budapesti 9-10 évfolyamos mintakeretbe tartozé iskolai osztalyok szama, és atlagos
osztalylétszamok iskolatipusok és évfolyam szerint

9. EVFOLYAM 10. EVFOLYAM
ISKOLATIPUS OSZTALYOK ATLAGOS OSZTALYOK ATLAGOS
SZAMA OSZTTALYLETSZAM SZAMA OSZTALYLETSZAM
SZAKISKOLA 123 27,0 104 22,7
GIMNAZIUM 368 28,6 355 28,3
SZAKKOZEPISKOLA 347 31,0 348 27,8
OSSZESEN 838 294 807 27,4

Forras: OM 2004-es Kozoktatas Statisztikai Adatbazis

A tervezett 2400 f6s brutt6 mintanagysagnak, és a 2004 évi adatok alapjan a budapesti 9-10
évfolyamos célpopulacidéban a becslilt rétegenkénti atlagos osztalylétszamoknak megfeleléen 6sszesen

85 osztaly kerult kivalasztasra.
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A budapesti 9-10 évfolyamos mintaba kivalasztott iskolai osztalyok szama

iskolatipus és évfolyam szerint

ISKOLATIPUS 9. EVFOLYAM 10. EVFOLYAM OSSZESEN

SZAKISKOLA 6 6 12
GIMNAZIUM 19 18 37
SZAKKOZEPISKOLA 18 18 36
OSSZESEN 43 42 85

Az iskolai illetve osztaly szintl visszautasitasokat rétegzési szempontok szerint illesztett potmintabol

menet kdzben pétoltuk. Végleges mintakiesés minddssze a kivalasztott osztalyok 4,7%-aban, azaz 4

esetben tortént, igy ténylegesen 81 osztaly kerllt megkérdezésre. A vartnal nagyobb aranyu

hianyzasok miatt a 9-10 évfolyamra atlagosan jellemzé 28,4 f6s osztalylétszam helyett atlagosan 22,8

fot sikerllt az egyes osztalyokban elémiink (80,3%). A kutatds soran Gsszességében tehat 76,9%-0s

mintaelérést sikerllt megvalositani, melynek eredményeként adatbazisunk 1846 tanulé valaszait

tartalmazza. Az elért mintanagysag a standard hibat 95,5%-0s megbizhatésaggal +2,3%-ban

maximalja.
A budapesti 9-10 évfolyamos mintaban megkérdezett tanulok szama
iskolatipus és évfolyam szerint
ISKOLATIPUS 9. EVFOLYAM 10. EVFOLYAM OSSZESEN
SZAKISKOLA 95 91 186
GIMNAZIUM 374 355 729
SZAKKOZEPISKOLA 486 445 931
OSSZESEN 955 891 1846

A lekérdezett mintat — a mintakiesések miatti torzuldsok korrigalasara - a reprezentécios kritériumok

(iskolatipus és évfolyam) szerint utdlagos sulyozassal a célpopulacié eloszlasanak megfeleléen

aranyositottuk. Az alkalmazott sulyokat, és a minta sulyozas utani szerkezetét l&sd az alabbi

tablazatokban.
Az egyes reprezentacios kategoriakban alkalmazott sulyok
ISKOLATIPUS 9. EVFOLYAM 10. EVFOLYAM OSSZESEN
SZAKISKOLA 1,380 1,024 1,206
GIMNAZIUM 1,113 1,120 1,116
SZAKKOZEPISKOLA 0,876 0,859 0,868
OsszESEN 1,019 0,980 1,000
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A sulyozott minta reprezentacios kritériumok szerinti eloszlasa
(az 6sszesen mintaban szereplé tanulo szazalékaban)

9. EVFOLYAM 10. EVFOLYAM
ISKOLATIPUS FO % FO %
SZAKISKOLA 168 8,1 123 59
GIMNAZIUM 454 219 438 21,1
SZAKKOZEPISKOLA 470 22,7 421 20,3
OSSZESEN 1092 52,7 982 473

Az adatok felvétele az ESPAD’03 kérddivveld, az ESPAD adatfelvételi standardoknak megfeleléen

zajlott:

— osztalyos onkitoltds megkérdezéssel,

— az iskolaktol fuggetlen, a vizsgalt korosztalyhoz életkorban kozelalld (szocioldgia, illetve tanar

szakos egyetemi hallgatok), az adatfelvételt megel6zéen kilon felkészitésben részesitett

kérdezObiztosok bevonasaval,

— az adatfelvétel sordn minden szinten — iskolai, osztaly, és tanulé szintjén is — érvényesitve az

onkéntesség, és az anonimitas elvét.

Az adatok feldolgozasa SPSS for Windows programcsomaggal a ESPAD kutatasok standardjainak

érvényesitésével tortént.

A kutatds modszertani jellemz6inek 6sszefoglalasa

AZ ADATFELVETEL IDOPONTJA 2005. marcius 1-t6l marcius 23-ig

TERULETI LEFEDETTSEG Budapest

ISKOLATIPUS
ADATGYUJTESI ELJARAS
ADATGYUJTES ESZKOZE
MINTANAGYSAG
MINTAKERET
MINTAVALASZTAS MODJA
MINTAVETELI EGYSEG

SULYOZAS

Az dsszes iskolatipusra kiterjedd: gimnazium + szakkdzépiskola + szakiskola
Osztalyos megkérdezés, az iskolatol fliggetlen kortars kérdezdbiztosokkal
ESPAD’03 6nkitoltds kérddiv

Brutto: 2400 f6, Netto: 1846 &

Budapesti 9-10 évfolyamos kdzépiskolasok, 46726 6

Iskolatipus és évfolyam szerint rétegzett véletien mintavétel

Iskolai osztaly

Az adatfelvétel soran keletkezd torzulasok korrigalasara, reprezentécios
kritériumok szerint

3 A kérd8iv a beszamol6 mellékletében megtalalhatd
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DROGFOGYASZTASSAL KAPCSOLYATOS FOBB EREDMENYEK

Osszesitett prevalencia értékek

A 2005-ben 9-10 évfolyamos budapesti kdzépiskolasok kétotode (39,7%-a)
fogyasztott mar életében valaha valamilyen visszaélésre alkalmas
szert. Kozottik minden mésodik, azaz a valaszolok 20%-a hasznalt orvosi rendelvény nélkil és/vagy
alkohollal  kombinalva valamilyen visszaélésre alkalmas gyogyszert. A  visszaélésszeri
gyogyszerhasznalok tobb mint kétharmada (69,7%-a) azonban emellett hasznélt valamilyen szert
biztosan droghasznalati céllal is. igy azok aranya, akik csak visszaélésszer(i gydgyszerhasznalattal
probalkoztak, de emellett nem hasznaltak olyan szert, ami csak biztosan droghasznalati céllal
fogyaszthatd, 6,3%. A valaszoldék masik k6zel egyharmada, 33,4% fogyasztott
mar életében tiltott szert és/vagy legalisan hozzaférheté, de csak
biztosan droghasznalati céllal hasznalhaté szert (inhalanst, patront,
lufit), ezen bellul tobbségiuk (a droghasznaléok 95%-a), a valaszolbk
31,5%-a tiltott szert.

A kiilbnb6z6 fogyasztoi magatartasok életprevalencia-értékei
(Budapest, 9-10. évfolyam, 2005-ben, a valaszolok %-aban)

ELETPREVALENCIA
BIZTOSAN DROGHASZNALATI CELU SZERFOGYASZTAS? 33,45
TILTOTTDROG FOGYASZTAS® 31,5
VISSZAELESSZERU GYOGYSZERHASZNALAT TELJES ERTEKE 20,0
VISSZAELESSZERU GYOGYSZERHASZNALAT BIZTOSAN DROGHASZNALATI 6,3
CELU SZERFOGYASZTAS NELKUL
TILTOTT VAGY LEGALIS SZERHASZNALAT EGYUTTESEN 39,7

A kilonb6z6 id0szakra vonatkoz6 prevalenciak egyarant azt jelzik, hogy kilonb6zd
visszaélésszer(i szerhasznalé magatartasok koézul a tiltott szerek hasznélata a
leginkabb elterjedt visszaélésszer(i szerhasznélat a févarosi 9-10 osztalyos didkok

korében.

4 A ,biztosan droghasznalati célu szerfogyasztas” kategoria a tiltott szereken tulmenden az inhaldns hasznalatot, és a
patronozast/lufizast is magaban foglalja.

5 A biztosan droghasznalati céli drogfogyasztas életprevalencia értéke 95,5%-0s megbizhatosaggal a mért értéke (33,4%)
12,2%-kdrnyezeteben helyezkedik el.

6 A tiltott drog kategéria az alabbi szereket tartalmazza: kannabisz, heroin, egyéb opiat, kokain, crack, amfetamin, ecstasy,
LSD, magikus gomba, GHB.
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A kiilbnb6z6 fogyasztoi magatartasok kiilbnb6zé id6szakra vonatkozd 6sszevont prevalencia-értékei
((Budapest, 9-10. évfolyam, 2005-ben, a valaszolok %-aban)

A VALASZOLOK A VALAHA
SZAZALEKABAN PROBALOK
SZAZALEKABAN
TILTOTT ES/VAGY LEGALIS SZERHASZNALAT EGYUTT
ELETEBEN HASZNALT 39,7 100,0
Az ELGZG 12 HONAPBA HASZNALT 26,7 66,3
Az ELMULT 30 NAPBAN HASZNALT 15,4 37,8
BIZTOSAN DROGHASZNALATI CELU FOGYASZTAS
ELETEBEN HASZNALT 33,4 100,0
Az ELGZG 12 HONAPBA HASZNALT 23,2 69,6
AZ ELMULT 30 NAPBAN HASZNALT 13,4 40,2
TILTOTTDROG FOGYASZTAS
ELETEBEN HASZNALT 31,5 100,0
Az ELGZG 12 HONAPBA HASZNALT 22,6 71,8
Az ELMULT 30 NAPBAN HASZNALT 12,9 41,2
VISSZAELESSZERU GYOGYSZERHASZNALAT
ELETEBEN HASZNALT 20,0 100,0
Az ELGZG 12 HONAPBA HASZNALT 11,8 57,1
Az ELMULT 30 NAPBAN HASZNALT 5,8 28,7

A valamilyen visszaélésre alkalmas szerrel valaha probalkozék négyotodét a tiltott szereket kiprobalok
teszik ki, s ez az arany igaz a rovidebb idejl, aktualis hasznélat felé mutaté prevalenciak esetében is.
Ugyanakkor nem hagyhat6 figyelmen kivll az a tény, hogy a visszaélésszerii gydgyszerhasznalattal
probalkozok kozott a tiltott szerek életprevalencia értéke ma is tobb mint kétszerese a sokaségi
atlagnak, a rovidebb idejli hasznalatok felé haladva pedig a visszaélésszerli gyogyszerhasznald
magatartasok kockazata még nagyobb (az elmult évben valamilyen gyogyszert visszaélésszeriien
hasznalok kozott a tiltott drogok éves prevalencia értéke a sokasagi atlag két és fél, haromszorosa’ , a
havi prevalenciak esettében pedig négyszeres a kockazatndvekedés mértéke?)

760% a 22,6%-0s sokasagi értékhez képest
8 Az elmult hénapban valamilyen gydgyszert visszaélésszeriien hasznalok kozott a tiltott drogok havi prevalenciaja 56% a
sokasagra jellemez 12,9%-os értékhez képest
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A tiltott szerek fogyasztasa nemcsak a legtobb diakot érinté, de a
leggyakoribb hasznalattal jellemezhetd visszaélésszerli szerhasznalo
magatartas. A valaha valamilyen ftiltott szert hasznalok egy6tode (a valaszoldk 6,3%-a) ugyan
életében minddssze 1-2 alkalommal hasznalt barmilyen tiltott drogot, mésik egyharmaduk (35%) pedig
ennél tdbbszor, de kevesebb mint 10 alkalommal. Azonban a fogyasztdék kozel fele
(44,5%-a) mar életében tobb mint tiz alkalommal hasznéalta a tiltott
szerek valamelyikét, s egynegyedik (a valaszolok 7,5%-a) pedig mar
tobb mint negyvenszer.

A tiltott drogok fogyasztasi gyakorisaga
(a drogkiprobalok szazalékaban, 2005. Budapest, 9-10. évf.)

40-szer vagy 1-2-szer; 20,5%
tobbszor; 24,4%

’/

y’

20-39-szer; 9,5%
3-5-sz0r; 21,6%

10-19-szer; 10,6% 6-9-szer; 13,4%

A legalisan hozzaférhetd szerek esetében a tiltott drogokhoz képest joval kisebb aranyban jellemzé az
ismételt hasznalat. A korosztalyban a leggyakrabban hasznalt legélis szerek a visszaélésre alkalmas
gyogyszerek.

— A visszaélésszerli gyogyszerhasznalattal valaha probalkozok haromnegyede 10 alkalomnal
kevesebbszer élt valamilyen visszaélésre alkalmas gyogyszerrel orvosi rendelvény nélkul, vagy
alkohollal kombinalva, s kéziiliik is kdzel minden masodik, azaz a valaha fogyasztok 35,1%-a
minddssze 1-2 alkalommal prébalkozott. A tiz vagy annal tobbszori hasznalat a fogyasztok
negyedére jellemzd, s a rendszeres fogyasztadsra utald, 40 vagy tobb alkalommal vald

hasznélatot pedig csak minden nyolcadik-kilencedik fogyaszto jelzet.
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— Azok, akik patront/lufit hasznaltak valaha, egyharmad aranyban csak 1-2 alkalommal tették, és
egynegyedik legalabb tizszer hasznalta, s minden tizenegyedik hasznélé 40-szer vagy
tobbszor.

— Az inhalansok esetében pedig még inkabb a probalkozas jellegli hasznalat jellemz6, tizbdl 7
hasznald csak 1-2 alkalommal szipuzott, és csak minden tizedik hasznalta e szert legalabb

tizszer.

Szerstruktira

A valaha valamilyen drogot biztosan droghasznalati céllal fogyaszték
87,7%-a fogyasztott marihuanat vagy hasist eddigi élete sorédn, s a THC
hasznalok rovidebb fogyasztasi idészakokat vizsgalva is hasonlo
aranyokat képviselnek a fogyasztok kdzott. Az elmult évben hasznéalok
87,1 az elmualt hénapban fogyaszték 82,1%-a marihuanat/hasist (is)

hasznalt. (THC életprevalencia: 29,3%; éves prevalencia: 20,2, havi prevalencia: 11,0).

A kannabiszt kovetd legtobbek altal hasznélt, bar a kannabiszhoz képest egyharmados-
egynegyedes népszeriséggel bird szerek az ecstasy és az amfetamin. Jelentés
tovabba az LSD fogyasztas elterjedtsége, illetve a legalisan hozzaférhetd, biztosan
droghasznalati céllal hasznalatos szerek (inhalansok, patron, lufi) hasznélata, szerenként 4-
5%.0s életprevalencia értékekkel. Az Gsszes tobbi tiltott szer esetében csak minden harmincadik-

hatvanadik valaszolo jelzett érintettséget.

A marihuana alkohollal t6rténd egyittfogyasztasat a valaszoldk 15,1%-a, intravénas droghasznalatot
pedig 1,1%-uk jelzett.

A visszaeélésszer(i gydgyszerhasznalaton belil a nyugtatok orvosi rendelvény nélkli kiprobalasa, illetve
az alkohol-gydgyszer kombinaciok hasznélata azonos mértékben elterjedt, a valaha valamilyen
gyogyszert visszaélésszerlien hasznalok kozel kétharmada, valaszoldk 12-13%-a jelzett e
magatartasok esetében érintettséget. Az altatok orvosi rendelvény nélkuli kiprobalasa pedig a
valaszoldk 9,3%-anal fordult eld.
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A csak biztosan droghasznélati céllal hasznalhato szerek struktiraja 2005-ben
Szerenkénti életprevalencia értékek a budapesti 9-10 évfolyamos kdzépiskolasok kbrében
(a kérdésre valaszolok szazalékaban)
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Els6 droghasznalat

Mind a biztosan droghasznalati céll, mind a visszaélésszer(i gydgyszerfogyasztas esetében az elsé

szerhasznalat

leggyakoribb életkora a

14-15 éves Kkor.

Azonban az els6

fogyasztas az esetek kizel egynegyedében 14 éves kor elétt torténik mindkét szerhasznal6

magatartas esetében (ezen belul minden huszadik hasznal6 11 évesen vagy annal fiatalabb korban, és

minden 11.-14. hasznéld pedig 12 évesen kerllt kapcsolatba el6szor valamilyen visszaélésre alkalmas

szerrel.)

Az els6 hasznalat életkora a hasznélok szazalékaban (Budapest, 9-10. évfolyam, 2005)

biztosan droghasznalati célt szerhasznalat

16 évesen
vagy 14 éves
idésebb kor elétt;
korban; 23,6
14,9
5 évesen;
33,3
14 évesen;

252

visszaélésszerii gyogyszerfogyasztas

16 évesen 14 éves
vagy kor el6tt;
idésebb 24,7
korban; 15
15 évesen;
30
14 évesen;
30,4
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Az elsének fogyasztott szert megnevez biztosan droghasznalati célu droghasznaldk négyoétdde (81%-
a) elséként marihuanat vagy hasist fogyasztott. Szamottevd aranyban eléfordul még elsé
szerhasznalatként az ecstasy, minden tizenhatodik hasznalé kezdett ezzel a szerrel. Tovabba 4-4%-0s
aranyban emlitettek inhaldns valamint a nyugtatd hasznalatot. Az 6sszes tobbi szer egyittesen 5% -0s
aranyban szerepel az elsének hasznalt szerek kdzott, és egyaltalan nem fordul elé a GHB, és az orvosi

javaslat nélkli altato fogyasztas.
Az els6ként hasznalt szerek a hasznalok szazalékaban (Budapest, 9-10. évfolyam, 2005)

ecstasy; 6,3

nyugtatd; 4

LSD; 1,1
inhalansok; 3,

crack; 0,6

kokain; 0,6

Egyebek; 5 amfetamin; 0,4

valami mas drog; 0,4
magikus gomba; 0,4

e T

nem tudja mit ; 1,1

kannabisz; 81,1

Az elsé hasznalat okai kdzott a biztosan droghasznélati céllal fogyasztok tébb mint kétharmada emliti a
kivancsisagot, egyotodik azt, hogy ,jol akarta érezni magat’, s mintegy minden tizedik kiprobald emliti a

felejtést az okok kdzott. A tdbbi vizsgélt ok 10% alatti ardnyban fordul el6.
A droghasznalat nemi mintazata

A tiltott szerek esetében tdbbnyire nem mutatkozik szignifikdns kilénbség a fiuk és a lanyok
életprevalencia értékeiben, minddssze két alacsony elterjedtségii szer, a crack, és a magikus gomba
esetén jelentkezik a filk szokdsos nagyobb érintettsége. A ftiltott drogok, illetve a biztosan
droghasznélati céllal fogyaszthatd szerek dsszesitett életprevalencia értékeiben sem mutatkozott
szignifikans eltérés a két nem kozott. Ugyanakkor a visszaélésszerli gybgyszerhasznalat jelenleg is

jellemzéen a lanyok korében fordul eld nagyobb aranyban. Osszességében a valamilyen tiltott
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vagy legalis visszaélésszer( szerhasznalat 0sszesitett értéke a— a visszaélésszer(

gyogyszerhasznalat nagyobb elterjedtsége miatt — lanyok esetében magasabb.

Az egyes szerek, illetve szercsoportok életprevalencia értéke a 9-10 évfolyamos budapesti

kbzépiskolasok kérében (a valaszolok szazalékaban) 2005-ben

DROGOK FIU LANY SZIGN. (p)
Tiltott vagy legalis drog 6sszesen 37,2 43,1 0,006
Biztosan droghasznalati célu fogyasztas 6sszesen 33,5 32,9 nsz
Tiltott drogok 0sszesen 31,6 31,2 nsz
Kannabisz 29,8 28,6 nsz

Alkohol és marihuana/hasis egyuitt 16,1 14,8 nsz
Opiat

Heroin 1,5 1,5 nsz

Egyéb opiatok 2,9 2,5 nsz
Kokain

Kokain 2,5 1,7 nsz

Crack 2 0,8 0,023
Amfetamin 6,7 71 nsz
Ecstasy 8,5 10,3 nsz
GHB 1,8 1,3 nsz
Hallucinogén

LSD 51 4,6 nsz

Egyéb hallucinogének (magikus gomba) 4,1 2,2 0,016

Az egyes szerek, illetve szercsoportok életprevalencia értéke a 9-10 évfolyamos budapesti
kbzépiskolasok kbrében (a valaszolok szazalékaban) 2005-ben (folytatas)

DROGOK FIU LANY SZIGN. (p)
Visszaélésszerl gydgyszerfogyasztas 6sszesen 13,8 28,6 <0,0001
Altatok orvosi rendelvény nélkul 4,5 12,7 <0,0001
Nyugtatok orvosi rendelvény nélkul 7,9 19,8 <0,0001
Alkohol és gyogyszer egyiittfogyasztas 8,6 17,7 <0,0001
Inhalansok 4,6 5,7 nsz
Anabolikus szteroidok 1,5 0,5 0,031
Lufi/patron 5,3 4,0 nsz
Egyéb drogok 2,6 2,4 nsz
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A drogfogyasztas tendenciai

A Budapesti valtozasokra vonatkozoan imméaron 13 évet fel6leld id6szakra vonatkozdan vannak
adataink. Ez alatt az id0szak alatt tobbszor tortént mddosulas a kozépiskolasok drog érintettségének
alakulasat leir6 trendekben. Az elsé, kedvez6tlen iranyu fordulat a kilencvenes évek kdzepére tehetd, a
masodik kedvezébb folyamatokat jelzé trendmddosulds az ezredforduld tajékara datalhatd, és a

legfrissebb adataink alapjan elképzelhetd, hogy egy Ujabb, kedvez tendenciavaltas tanui lehetilink.

A kilencvenes évek elsé felében nem detektaltunk szignifikans valtozast biztosan droghasznalati céllal
fogyaszthatd szerek dsszesitett életprevalencia értékében, s nem valtozott sem az egyes tiltott drogok,

sem az inhalansok elterjedtsége sem (Elekes, Paksi, 1993, 1996).

A rendszervaltas utani elsé 6t évben jellemzd stagnalas utan, az évtized méasodik felében azonban
hirtelen és igen drasztikusan novekedett a fiatalok érintettsége. Az 1995-1999 koz6tti idszakban a
biztosan droghasznalati célu szerhasznélat életprevalencia értéke 6sszességében 12,1%-rél 28,8%-ra,
azaz az évtized eleji értéket 100%-nak tekintve mintegy 140%-kal novekedett Budapesten. Ez az
0sszesen 16,7 szézalékpontos ndvekedés azt jelentette, hogy évente atlagosan tébb mint 4
szazalékponttal emelkedett a 10. évfolyamos diakok kdzott azok arénya, akik mar tul jutottak az elsé
drogfogyasztasi tapasztalaton. Ez az arany megegyezik a 2003-ban 18-24 év kozotti felnbttek
kdzépiskolas éveire kapott 3-5 szazalékpontos kockazatnovekedés mértékével (Elekes, Paksi, 2005)°.
Ebben az id6szakban valamennyi tiltott szer életprevalencia értéke novekedett, ezen belil elsésorban a
cannabis szarmazékok ndvekedése volt a meghatarozo, de jelentds volt az LSD és mas
hallucinogének, az amfetaminok, valamint az ecstasy elterjedtségének novekedése is. Az elsd két
ESPAD vizsgalat kozott, 1998-ban késziilt kisebb mintas kutatds eredményei arra utalnak, hogy a
szerek tobbsége esetében ez a ndvekedés 1995 és 1998 kozott — illetve mas lokalis adatok alapjan
feltehetéen 1996 és 1998 kozott - ment végbe, s 1998-t6l 1999-re mér csak a marihuana fogyasztas
novekedése volt megfigyelhetd (Elekes, Paksi, 2000b).

A kévetkezd négy évben 3 alkalommal is késziilt drogepidemiolégiai adatfelvétel ebben a populacidban,
2000-ben, 2002-ben, és a kovetkez6 ESPAD vizsgalat részeként 2003-ban. 1999-2000 kdzott
gyakorlatilag minden szer esetében csak hibahataron bellli elmozdulas volt tapasztalhaté (Elekes,
Paksi, 2000b), amely stagnalas azonban az 1999-2003-as idészakot tekintve csak atmenetinek

bizonyult. 2003-ra biztosan droghasznalati célu fogyasztas 0Osszesitett prevalencia értéke az

9 Az 1995-1999 koz6tt 10. évfolyamos kdzépiskolds didkok ma 20-24 évesek.
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ezredforduldt kdzvetlendl megel6zéen mért értékekhez képest - azt 100%-nak tekintve — dsszesen 20
szazalékkal ndvekedett a févarosi 10. évfolyamos kdzépiskolasok korében. A négy évre felrajzolt
trendvonal az egyes években mért értékek hibahataran belul huzddik, tehat a novekedés viszonylag
egyenletesen ment végbe, évente atlagosan 1,6 szédzalékponttal emelkedett a fogyasztasi rata. A
févarosban 1999 és 2003 kozott tapasztalt ratandvekedés mintegy kétdtdde annak, amit azt
megelézben, a kilencvenes évek masodik felében detektaltunk ebben a populacidban. Ezt lathatjuk az
alabbi abran szerepld, az 1999 el6tti, és az azt kovetd négy éves id6szakra vonatkoz6é adatokra
illesztett két trendvonal meredekségének kllonbségebdl. Az 1995-1999-es novekedési Utem
folytatddasa esetén becsllhetd prevalencia érték mintegy 10 szézalékponttal volna magasabb 2003-
ban, mint a ténylegesen mért érték. Ebben az idGszakban a szerstrukturaban markans atalakulasokat
nem tapasztaltunk, az adatok 6sszességében a kannabisz szarmazékok valamint a szintetikus party
drogok - az ecstasy és az amfetaminok - esetében jelezték az életprevalencia értékek hibahataron tuli
novekedését (Paksi, Elekes 2003). A tobbi szer esetében nem tortént hibahataron tuli valtozas az

életprevalenciakban.

Az utobbi két évben a biztosan droghasznalati célu szerfogyasztads Osszesitett életprevalencia mért
értéke a vizsgalt 10. évfolyamos févarosi kdzépiskolas populaciéban nem valtozott. Ez jelentheti egy
ismételt trendmédosulasi folyamat kezdetét, amelynek tartalma a stagnalastél az 1999 és 2003 kozotti
novekedési Utemhez képest mérsekeltebb érintettség novekedésig terjedhet. A populacios érték
kétharmados biztonsaggal kisebb, mint a korabbi trend folytatodasa esetén 2005-re varhatd érték.
Ugyanakkor 95,5%-0s biztonsaggal tett becslés mellett a 2005-6s mérés konfidencia intervallumanak
felsd hataran fut az 1999 és 2003 kozotti idészakra felrajzolt trendvonal, ami azt jelenti, hogy a jelenleg
mért érték alapjan feltételezhetjlik az 1999 és 2003 kdzotti nGvekedéssel leirhatd periodus folytatodasat
is (lasd az alabbi abrat, ahol a 95,5%-0s valdszinliség melletti hibahatar kerilt feltlintetésre). Azonban
ez a leginkabb pesszimista becslést jelenti, hiszen a tényleges érték a konfidencia intervallumon beldil
barhol el6fordulhat. Ugyanakkor annak esélye, hogy a 2003 utani érintettségi trend az 1999 és 2003
kozotti idészak novekedési Uteménél nagyobb, elhanyagolhatd, minddssze 4,5%. A szerstruktiraban
markans atalakulasokat az utobbi két évben sem tapasztaltunk, az adatok tovabbra is a kannabisz
szarmazékok dominanciajat, tovabba a szintetikus party drogok pozicibtartasat jelzik. Az egyes szerek

esetében sem tortént hibahataron tuli valtozas az életprevalenciakban.
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A biztosan droghasznélati célu szerfogyasztas 6sszesitett prevalencia értékének alakulasa a 10.
évfolyamos kbzépiskolasok kérében'® Budapesten 1992-2005 kézott
(a kiilénb6z6 névekedési intenzitast mutaté idészakok linearis trendvonalainak feltiintetésével)
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A korabbi adatok forrasa: Elekes, Paksi, 2000b, Paksi 2002, Paksi, Elekes 2003.

10 Az 1992-es vizsgalat a 11., az 1995-0s a 10., a késdbbi kutatasok pedig a 9-10 évfolyamra reprezentativ vizsgalatok, igy
hosszabb idészakot feldleld valtozasokat legjobb kozelitéssel a 10. évfolyamos a populaciéra vonatkozéan tudunk
bemutatni.
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A budapesti kdzépiskolas vizsgalatok 10. évfolyamos tanuldkra vonatkoz6 életprevalencia adatai'’
SZEREK 1992 év'2 | 1995 év 1998 év 1999 év 2000 év 2002 év 2003 év 2005 év
MARIHUANA, HASIS 54-7,2 6,0-8,6 12,9-20,9 | 20,9-281 | 211-28,3 | 25,7-329 | 27,9-3555 | 27,9-36,1
INHALANSOK 2,7-4,1 3,5-5,5 2,3-5,5 1,6-4,4 2,0-4,8 2,2-5,2 24-58
AMFETAMINOK 2,4-3,8 0,5-1,5 3,3-6,7 5,5-10,1 3,0-6,6 5,7-9,9 6,6-11,2 44-88
LSD ES MAS HALLUCINOGENEK 1,0-2,0 2,0-3,6 4,6-10,2 5,9-10,5 3,5-7,3 6,9-11,5 3,3-6,7 4,0-8,2
CRACK - 0,2-0,8 0,3-2,9 0,5-2,5 0,2-1,8 0,6-2,6 0,6-2,6 0,4-2,4
KOKAIN 0,3-0,9 0,2-1,0 0,2-2,8 0,9-3,3 0,2-1,8 1,5-4,1 1,0-3,4 0,6-2,8
HEROIN 0,2-0,8 0,1-2,5 0,3-2,3 0,2-2,0 0,8-3,0 0,2-2,0 0,3-2,3
ECSTASY - 0,8-2,0 3,0-7,8 4,3-8,3 3,5-7,3 6,8-11,2 6,7-11,5 6,2-11,0
FECSKENDOVEL BEVITT DROGOK - 0,2-0,8 0,2-2,8 0-1,1 0,3-2,1 0,4-2,2 0,1-1,5 0-1,2
TILTOTT SZEREK /INHALANSOK EGYUTT 10,4-12,8 | 10,5-13,7 - 25,0-326 | 234-308 | 283-357 | 31,1-38,9 | 30,9-39,.3
(N) 4518 6 2762 6 597 f6 932 f6 946 f6 1083 6 982 873

1199%-0s megbizhatosagi szint melletti hibahatarok feltiintetésével, illetve a hibahatart meghaladé valtozasok kiemelésével.

12 Harmadéves kdzépiskolasok mintajan késziilt adatfelvétel.

A korabbi adatok forrasa: Elekes, Paksi, 2000b, Paksi 2002, Paksi, Elekes 2003.
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A szerenkénti életprevalencia értékek tendenciai 1992-t6l napjainkig, a budapesti 10. évfolyamos kbzépiskolasok kbrében

35
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A korabbi adatok forrasa: Elekes, Paksi, 2000b, Paksi 2002, Paksi, Elekes 2003



A probléma kiterjedésének ndvekedését a kilencvenes évek masodik felében a tiltottszer-fogyasztas

egyeéb jellemzéinek valtozasai is kisérték (Paksi 2001).

1995 és 1999 kdzott ndvekedett a fogyasztas intenzitasa. Ebben az idészakban a tiltott szert fogyasztok
kézo6tt mintegy felére csokkent a csak 1-2 alkalommal prébalkozok aranya, s mind az alkalmi, mind a
rendszeres hasznalok aranya ndvekedett. 1999 és 2002 kdz6tt mar nem valtozott a fogyasztokon beliil
a csak probalkozok aranya, ugyanakkor a leginkabb intenziv — életik soran mar 40 vagy tobb
alkalommal - hasznaldk aranya 2000-rél 2002-re egyharmadaval novekedett. 2002-h6z hasonldan
2003-ban is a 10. évfolyamos fogyasztok mintegy 30%-a hasznélt rendszeresen tiltott drogokat. 2005-re
e tekintetben kedvezd elmozdulast tapasztaltunk. A valaha fogyasztokon belil kétharmados
val6szinlséggel csokkent az életlik sorén 10-nél kevesebb alkalommal fogyasztdk aranya, és csokkent

a rendszeres hasznaloké.

A rendszeres hasznalatara utalo fogyasztasi gyakorisagok valtozasa 1995 és 2005 kozétt Budapesten
(a kérdésre valaszol6 10. évfolyamos drogfogyasztok %-aban)

60

1995 1999 2002 2003 2005

010 vagy t6bb alkalommal hasznélék
[ 40 vagy tobb alkalommal hasznalok

A korabbi adatok forrasa: Elekes, Paksi, 2000b, Paksi 2002, Paksi, Elekes 2003.

A kilencvenes évek masodik felében a fogyasztas masik jellemzd valtozasaként tapasztaltuk, az elsé
tiltott droghasznalat életkoranak korabbi életkorra tevddését. Bar elsd probalkozas — az évtized kdzepén
jellemz6h6z hasonléan — ekkor még tobbnyire kozépiskolas korban — 15-16 évesen — tortént, azonban
kilencvenes évek masodik felében a 15 éves kor félé tapasztaltunk elmozdulast. 1999-rél 2002-re pedig
méar megnovekedett a 14 évesen, vagy annal fiatalabb korban prébalkozok arénya. 2003-ra e
tekintetben nem tortént valtozas, a valaha fogyasztok egyharmada kerUlt kapcsolatba mar altalanos



iskolas korban valamilyen tiltott droggal. 2003 és 2005 kdzott ez a tendencia tovabb folytatédott, ma a
10 évfolyamos kdzépiskolasok kdzott azok, akik fogyasztottak valaha valamilyen tiltott drogot, tiinyomé
részt 15 éves korukra tuljutottak az els6 hasznélaton, és tiz fogyasztdbél négyen 14 évesen, vagy annal

fiatalabb korban hasznaltak elész6r valamilyen drogot.

Az elsé tiltott droghasznalat életkoranak véltozasa 1995 és 2005 kéz6tt Budapesten
(a kérdésre vélaszol6 10. évfolyamos drogfogyasztok %-aban)

2005

2003

2002

1999

1995

0% 20% 40% 60% 80% 100%

M 14 évesen vagy fiatalabb korban
@15 évesen
[ 16 évesen vagy idésebb korban

A korabbi adatok forrasa: Elekes, Paksi, 2000b, Paksi 2002, Paksi, Elekes 2003.

DOHANYZASSAL ES ALKOHOLFOGYASZTASSAL KAPCSOLYATOS FOBB EREDMENYEK

Dohanyzas

Budapesten a 2005-ben megkérdezett 9-10. évfolyamon tanulé fiatalok 69,6 %-a legalabb egyszer
dohanyzott méar élete soran. A valaha dohanyzok aranya a lanyoknal magasabb (73,6%), mint a fiuknal
(66,6%).

Havi rendszerességgel a fiatalok kdzel 40 %-a, napi rendszerességgel pedig 29 % dohanyzik. Az el6z6
hénapban dohényzok aranya szintén a lanyoknal magasabb (lanyok 42,4 %, filk 35,8%). Bar a napi
rendszerességgel dohanyzok arédnyaban a nemenkénti kilonbségek kisebbek, a lanyoknal a napi
rendszerességgel torténd dohanyzas is gyakrabban fordul el6, mint a fidknal.

A dohanyzas legtdbb prevalencia értéke 2003-ig egyértelml ndvekedést mutatott. A ndvekedés a
lanyoknal nagyobb mértékli volt, és ennek kdszonhetben az utdbbi években a lanyok kozott
elterjedtebbé valt a dohanyzas. 2003 és 2005 kozott a dohanyzas valamennyi prevalencia értéke

csokkenést mutat fiuknal és lanyoknél egyarant.



A dohanyzas f6bb prevalencia értékei nemenként a kbzépiskolak tizedik osztalyaban Budapesten

Eletprevalencia havi prevalencia napi rendszerességgel
dohanyzok aranya
Fiuk
1992 72,3 36,7 27,0
1995 65,1 31,5 24,2
1999 73,3 43,7 32,9
2002 70,0 40,6 29,7
2003 78,0 48,7 38,1
2005 69,9 38,6 29,0
lanyok
1992 68,9 33,5 21,7
1995 66,5 28,1 19,7
1999 72,5 42,2 32,4
2002 76,0 43,8 29,6
2003 75,6 49,7 36,6
2005 74,1 40,9 30,4
0sszes
1992 70,7 35,3 245
1995 65,8 29,7 21,8
1999 72,9 42,9 32,7
2002 71,8 421 29,6
2003 76,9 49,1 37,5
2005 71,7 39,6 29,5

A dohanyzas havi prevalencia értékei szintén novekedést mutatnak 2003-ig, ezt kdvetéen pedig egy
jelentésebb csokkenés kovetkezett be. A csokkenés a filknal volt nagyobb mértéki, ennek

kdszonhetden ismét nétt a lanyok és fiuk dohanyzasi szokasaiban 2003-ban csokkenni latszo

klonbség.
A dohanyzas havi prevalenciaja nemenként a 10. évfolyamon
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Alkoholfogyasztas

2005-ben a fovarosi 9-10. évfolyamon tanulé fiatalok talnyomé tébbsége (94,6%) legaldbb egyszer
fogyasztott méar alkoholt az életben. A filk és a lanyok kdz6tti kildnbség nem jelentds (93,8 %, illetve
95,7 %). A megkérdezettek tobbsége (86,9%) a megel6z0 évben is fogyasztott alkoholt. Az el6z6
hénapban alkoholt fogyasztok aranya 63 %, és a nemenkénti kilonbségek ennél a mutatonal sem
jelentdsek (fiuk 63,8%-a, lanyok 62 %-a). A nagyobb gyakorisagu — legalabb havi hat alkalommal
torténd — fogyasztas a fiatalok kdzel egyotodét (18 %-t) jellemzi. Lanyoknal valamelyest alacsonyabb

(14,7 %) a nagyobb rendszeresség(i fogyasztas, mint a fitknal (20,0 %).

Az alkoholfogyasztas f6bb prevalencia értékeinek alakulasa a 10. osztalyosok kérében 1992 és 2005
k6z6tt nemenként:

Eletprevalencia  éves prevalencia  havi prevalencia  havi 6 vagy tobb alkalom

Fitk
1992 91,6 87,0 63,3 12,7
1995 90,9 80,1 52,1 12,1
1999 92,0 81,8 56,2 12,3
2002 94,2 86,6 64,7 19,8
2003 95,8 91,2 68,2 19,1
2005 94,0 88,2 68,3 22,2
Lanyok
1992 92,5 87,4 52,7 4,6
1995 92,6 82,1 439 5,7
1999 94,6 85,9 54,5 9,1
2002 94,4 86,5 60,4 11,7
2003 96,3 90,5 64,0 11,1
2005 96,4 88,7 63,8 14,7
Osszes
1992 92,0 87,1 58,4 9,0
1995 91,8 81,2 477 8,7
1999 93,2 83,8 55,4 10,9
2002 94,3 86,5 62,7 16,0
2003 96,0 90,8 66,3 15,7
2005 95,1 88,5 66,3 18,9

Az alkoholfogyasztas legtobb mutatoja stabilitast mutat az elmult években. Bér az élet és éves
prevalencia értékek enyhe csokkenést mutatnak 2003 és 2005 kozott, a havi prevalencia értéke
valtozatlan. Figyelemre méltd ugyanakkor, hogy a nagyobb rendszerességl fogyasztas egyértelmlen

novekedett az elmult két évben.



Az alkoholfogyasztas fobb prevalencia értékeinek valtozasa 1992-2005 kéz6tt a 10. évfolyamon
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A havi prevalencia értékek nemenkénti alakulasa arra utal, hogy a kilencvenes évek masodik felében
medgfigyelt, a két nem fogyasztasi szokasainak kozeledését mutatéd tendencia valtozni latszik a 2000-es
években. 2002-t6] kezd6dden a fiuk és a lanyok havi prevalencia értékei hasonld mértékben valtoznak.
A nagyobb rendszerességl fogyasztasban tapasztalt ndvekedés szintén megfigyelhet6 a filknal és a

lanyoknal egyarant.

Az alkoholfogyasztas havi prevalenciaja a 10. évfolyamon
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Havi hat vagy t6bbszéri fogyasztas a 10. évfolyamon

25
20 /
15 — —
/ P /
. —_— -~
- =" - e
W - = fid
- ,
- = = lany
5 . I — -’ .-
- = = = (sszes
0 T T T T T
1992 1995 1999 2002 2003 2005

Az el6z6 hénapra vonatkozo italfajtankénti prevalencia értékek alapjan megallapithatjuk, hogy korabbi
eredményeinkhez hasonléan, véltozatlanul a tomény ital fordul elé legnagyobb aranyban a fiatalok
alkoholfogyasztasaban. Igaz ez a havi prevalencia értékekre (fiu 52,2 %, lany 55,1 %) és a havi hat
vagy tobbszori fogyasztasra is (fiu 17,6 %, lany 12,7 %). Fiuknal és lanyoknal egyarant a mésodik
legnagyobb arényban fogyasztott ital a bor volt a megel6zé hdnapban (fiu 51,8 %, lany 53,5 %). A hat
vagy tobbszori fogyasztas alapjan a lanyoknal szintén a bor szerepel a masodik helyen (10,5 %), a
fiukndl azonban a bor csak a harmadik nagyobb gyakorisaggal fogyasztott ital (13,1 %). A havi
prevalencia értékek alapjan mindkét nemnél a sor a legkevésbé elterjedt. Mig azonban a fiuknal a sor
havi prevalencia értéke alig marad el a masik két italfajtatdl (50,4 %), addig a lanyoknal a sér havi
prevalencia értéke sokkal alacsonyabb (32,4 %). Sérbél a nagyobb rendszerességli fogyasztas is
ritkdbb a lanyoknal (hat vagy toébbszor ivott az el6z6 honapban 8,6 %), a fiuknal azonban valamelyest
elterjedtebb a s6r nagyobb rendszerességli fogyasztasa, mint a boré (hat vagy tobbszor ivott sort a fidk
17,5 %-a). Hasonl¢ italfajtankénti sorrend figyelheté meg az utolsd fogyasztasi alkalom mennyiségi
adataibdl is.



Az utolsé fogyasztasi alkalommal az egyes italfajtakbol nagyobb mennyiséget fogyasztok aranya a 9-
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Az utols6 alkalomra vonatkozd mennyiségi adatok alapjan fiuk és lanyok is legnagyobb aranyban

tomény italbdl fogyasztanak nagyobb mennyiséget. Ett6l csak alig marad el a nagyobb mennyiségl

borfogyasztas, harmadik helyen pedig egyértelmien a sor szerepel. Az alcopop — a mennyiségi adatok

alapjan — még mindig csak kisebb mértékben van jelen a 9-10. évfolyamon tanulé fiatalok fogyasztasi

szerkezetében.

A 10. évfolyamosokra rendelkezésre &ll6 dsszehasonlité adatok alapjan, a havi prevalencia értékek, és

a havi hat vagy tobbszori fogyasztas aranya is egyértelmlien a sorfogyasztas terjedését mutatjak fiuknal

és lanyoknal egyarant.



A sérfogyasztas havi prevalenciai és a hat vagy tébb alkalommal fogyasztok aranya nemenként a 10.
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Bar kisebb Utemben, de valtozatlanul novekedést mutatnak a tomeny szeszre vonatkozd adatok is. A

tdmény italok esetében elsésorban a nagyobb gyakorisagu fogyasztas névekedését latjuk a fiiknal.

Kiléndsen figyelemre méltd, hogy két ,ESPAD” évben (1999 és 2003) és 2005-ben is a lanyok havi

prevalencia értéke meghaladta a fiukét.

A téményfogyasztas havi prevalenciai, s a hat vagy t6bb alkalommal fogyasztdk aranya nemenként a
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A borfogyasztas havi prevalencia értéke az elmalt tiz évben megfigyelt meredek ndvekedés utan 2005-

re csOkkenni latszik. Bar a filknal a nagyobb gyakorisagu fogyasztasban ez a csokkenés még nem

érzbdik, a lanyoknal a korabbi ndvekedés utan 2005-re csekély mértében csokkent a havi hat vagy tobb

alkalommal bort fogyasztok aranya is.

A borfogyasztas havi prevalenciai és a hat vagy tobb alkalommal fogyasztok aranya nemenként a 10.
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Lerészegedés és nagyivas

A megkérdezett 9-10. évfolyamos fiatalok kétharmada (66,7 %) legalabb egyszer volt mér részeg az

életben. A fiuk és a lanyok kozotti kilonbség nem jelentds (66,3 %, illetve 65,9 %). A megeldz6 évben is

legalabb egyszer részeg volt a fiatalok tobb mint fele (55 %). A fiuk és a lanyok kozotti kilonbség ebben

az esetben sem jelentds (56,7 % illetve 52,8 %). Hasonloképpen nem kiildnboznek nagyon az elézd

havi prevalencia értékek sem a két nem kozott (fiuk 30,8 %, lanyok 27,3 %, telies minta 29,3%). A

lerészegedés havi prevalencia értékeinél magasabb értékeket mutatnak a nagyivas's eléz6 hénapra

vonatkozé értékei. A megkérdezettek tobb mint egyharmada (35,8 %) ivott legaldbb egy alkalommal 6t

vagy tobb italt egyszerre az el6z6 hdnapban. A nagyivas valamelyest nagyobb aranyban (39,3 %)

fordult el6 a fiuknal, mint a l&nyoknal (31,1 %).

3 Ot vagy tobb ital egy alkalommal torténé elfogyasztasa. Egy ital = 5 dl sér vagy 1,5 dl bor vagy 0,5 dI tdmény



A lerészegedés és nagyivas fébb mutatdinak alakulasa Budapesten a 10. évfolyamon 1992 és 2005

k6zbtt nemenkeént:
Lerészegedés Nagyivas
Eletprevalencia Eves Havi prevalencia  Havi 3 vagy Havi
prevalencia tobb alkalom prevalencia
fiuk
1992 62,3 56,8 28,3 74 30,1*
1995 53,5 43,3 21,8 6,5 29,0
1999 63,0 49,8 26,2 10,1 27,3
2002 62,3 50,6 26,5 8,9 33,9
2003 71,8 59,8 33,7 13,3 40,3
2005 70,8 60,3 35,9 13,5 44,6
lanyok
1992 52,9 44,9 16,0 1,4 14,8*
1995 41,9 28,9 11 2,7 13,1
1999 52,3 39,8 19,3 3,2 18,3
2002 61,2 47,9 243 57 27,0
2003 66,9 51,1 25,7 7,3 25,7
2005 68,5 54,0 25,9 41 29,7
0sszes

1992 58,0 51,3 22,6 4,7 23,0*
1995 47,2 35,5 16,1 44 20,4
1999 57,7 44,9 22,8 6,7 23,9
2002 61,8 49,3 25,5 75 30,6
2003 69,6 55,9 30,1 10,7 33,8
2005 69,8 57,6 31,6 9,6 38,2

* az adatok a megelézd két hétre vonatkoznak

A 10. évfolyamosokra vonatkozé dsszehasonlité adatok alapjan megallapithatjuk, hogy a lerészegedés
és a nagyivas legtdbb mutatoja folyamatos ndvekedést mutat 1995 és 2005 kdzétt. Mig a kilencvenes
évek masodik felében készilt kutatasok inkabb arra utaltak, hogy az ivas széls6ségesebb formaira
vonatkozé mutaték a filknal csokkené mértékben néttek, addig a 2000-es években Ujabb meredek
novekedés jellemzi a nagyivas és lerészegedés havi prevalencia értékeit a fiuknal. A lanyoknal inkéabb a
novekedés mértékének csokkenése figyelhetd meg az utdbbi években. Sét, a gyakoribb, havi harom

vagy tobbszori lerészegedés elterjedtsége egyértelmii csokkenést mutat 2003 és 2005 kozott.



A lerészegedés havi prevalenciaja a 10. évfolyamon
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A nagyivas havi prevalencidja a 10. évfolyamon
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Attitlidok

Az alkoholfogyasztas és a dohanyzas kilonbozd vizsgalt forméi kdzul a megkérdezett 9-10. évfolyamos
fiatalok legnagyobb aranyban a napi egy doboz, vagy ennél nagyobb mennyiségl cigaretta elszivasat
tartjdk veszélyesnek. Ennél kisebb azoknak az arénya, akik a heti rendszerességli nagyivast
veszélyesnek tartjak. Harmadik a veszélyességi rangsorban a majd minden napi egy-két ital
elfogyasztasa. Figyelemre méltd, hogy a heti rendszerességi lerészegedést sokkal kevesebben tartjak
veszelyesnek, mint a heti rendszerességli nagyivast, és kevesebben tartjak veszélyesnek, mint a
rendszeres, de mérsékelt alkoholfogyasztast. Az alkalmi dohanyzast a megkérdezettek csupan 40 %-a
tartotta kozepesen vagy nagyon veszélyesnek.



A kiilénb6z6 fogyasztasi formakat kGzepesen vagy nagyon veszélyesnek tartok aranya a 9-10.
évfolyamon

heti egyszeri berligas 65,6

5 vagy tobb ital minden

hétvégén 80

1-2 ital majdnem minden
nap

69,1

napi 1 vagy tébb doboz

cigaretta 895

alkalmi dohanyzas 40,3

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

Az egyes fogyasztasi formakat helyteleniték aranya alapjan szintén legtdbben a napi rendszerességii
nagyobb mennyiségl dohanyzast itélik el. Mig azonban a veszélyesség szempontjabdl a rendszeres,
de mérsékelt alkoholfogyasztast tobben tartottak veszélyesnek, mint a heti rendszerességl
lerészegedést, addig tébben helytelenitik a heti rendszerességl lerészegedést, mint a heti tobbszori
egy-két ital elfogyasztasat. Csupan a megkérdezettek egyharmada helyteleniti az alkalmi dohanyzast,
és kifejezetten alacsony azoknak az aranya, akik az alkalmi alkoholfogyasztést tekintik helytelen

viselkedési formanak.

A kiilénb6z6 fogyasztasi formakat helytelenit6k és nagyon helyteleniték aranya a 9-10. évfolyamon

heti egyszeri berigas 53,8

1-2 ital hetente tobbszor 46,1

1-2 ital néhanyszor egy évben 13,1

napi 10 vagy tobb cigaretta elszivasa 63

alkalmi dohanyzas 34,2




Az 1992 és 2005 kozott a 10. évfolyamosokra rendelkezésre allé adatok alapjan megaéllapithatjuk, hogy
Végig a vizsgalt idészakban a heti rendszerességu lerészegedés és a napi rendszerességl nagyobb
mennyiségl cigaretta elszivasa volt a leginkabb helytelenitett viselkedés. Mig azonban a kilencvenes
évtizedben valamelyest magasabb volt a lerészegedeést helytelenitok aranya, addig a 2000-es években
a dohanyzast helyteleniték aranya lett magasabb. 1995-t6] kezd6dGen egyértelmlien és jelentOs
mértékben csokkent a heti lerészegedést helytelenitbk aranya. Bar 0Osszességében a napi
rendszerességl dohanyzast helytelenitdk aranya is csokkent, egyes idészakokban — igy 1999-2002 és
2003-2005 kozott — nétt a helyteleniték aranya. A heti tébbszori 1-2 ital elfogyasztasat valamennyi
vizsgalt évben kevesebben helytelenitették, mint az el6z6 két viselkedési format. 1995 és 2002 kozott
meredeken csokkent a helytelenitdk aranya, a 2000-es éveket pedig enyhe novekedés illetve stagnalas

jellemez. Az alkalmi dohanyzast helyteleniték aranya csekély mértékben nétt a vizsgalt idészakban.

Az egyes fogyasztas formakat helytelenitbk és erésen helyteleniték aranya a 10.évfolyamosok kézott
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A koréabbi kutatasi eredményekhez hasonléan a 2005. Evi budapesti vizsgalat adatai is azt mutatjak,
hogy legnagyobb aranyban a nagyivds kozlekedési balesetekre gyakorolt hatasa tudatosult a
fiatalokban. Kisebb azoknak az arénya, akik a csaladi problémékra gyakorolt hatast tartjak
meglehetdsnek vagy nagy mértékinek. Ezt kovetik a sorrendben a pénziigyi problémak, majd az
erészakos blincselekmények és az egyéb balesetek. Az el6bbiektdl alig elmaradva, de a legkevésbé
val6szinlinek a nagyivas egészséguigyi problémakra és a kapcsolati problémékra gyakorolt hatasat
tartjak valosziniinek a fiatalok.



A nagymennyiségli alkoholfogyasztas egyes lehetséges kovetkezmenyeit meglehet6sen vagy nagyon
valosziniinek tartok aranya a 9-10. Evfolyamon

pénzlgyi problémak 1 1 1 1 1 1 | 64,1
egészséguigyi problémak - 3 3 3 3 3 | 57,1
erészakos blincselekmény - : : : : : 59,7
kapcsolati problémak - |55,2
osalédi problémék | | | | | | | 68,3
egyéb baleset - | | | | | | 58,7
(Glekedési baleset | | | |

OsszEGzEs

2005-ben végzett drogepidemioldgiai vizsgalatunk sorén a févarosi 9-10. évfolyamos kdzépiskolakban
81 iskolai osztaly 1846 tanuldja kerllt megkérdezésre. Az minta — az osztalyos illetve egyéni szintl
mintakiesések korrigaldsara végzett sulyozas utan — évfolyam és iskolatipus szerint reprezentélja a
budapesti kozépfoku oktatasban tanulé didkokat. Az elért mintanagysag a standard hibat 95,5%-0s
megbizhatésdggal +2,3%-ban maximalja, és a biztosan droghasznélati célu drogfogyasztas

életprevalencia értékének +2,2%-o0s standard hibaval val6 becslését biztositja.

A kutatas eredményei szerint a 9-10. évfolyamos budapesti kdzépiskolasok kétdtode fogyasztott mar
életében valamilyen visszaélésre alkalmas szert. Tiz diakbdl kettd hasznalt mar orvosi rendelvény
nélkll és/vagy alkohollal kombinalva valamilyen visszaélésre alkalmas gydgyszert. A visszaélésszerii
gyogyszerhasznaldk tobb mint kétharmada azonban emellett hasznalt valamilyen szert biztosan
droghasznalati céllal is. igy azok aranya, akik csak visszaélésszerii gyogyszerhasznalattal probalkoztak,
de emellett nem hasznaltak olyan szert, ami csak biztosan droghasznalati céllal fogyaszthatd, 6,3%. A
valaszolok masik egyharmada fogyasztott mar életében tiltott szert és/vagy legalisan hozzaférhetd, de
csak biztosan droghasznalati céllal hasznalhatd szert (inhalanst, patront, lufit), ezen belll tobbséguk (a
droghasznélok 95%-a), a valaszolok 31,5%-a tiltott szert. Nem csak a prevalencia értékek, de
fogyasztasi gyakorisagok alapjan is azt mondhatjuk, hogy a filtott szerek hasznalata a leginkabb



elterjedt, és a leggyakoribb hasznélattal jellemezhetd visszaélésszerl szerhasznélat a févarosi 9-10

osztalyos diakok korében.

A tiltott drogok éves prevalenciaértéke 22,6%, havi prevalencidja pedig 12,9%. Azaz a valaha

valamilyen tiltott drogot kiprobalok kozel haromnegyede az el6z6 évben is, kétotode pedig az

elmult évben is fogyasztott valamilyen tiltott szert.

A valaha valamilyen filtott szert hasznalok kézel fele (44,5%-a) mar életében tobb mint tiz

alkalommal hasznalta a tiltott szerek valamelyikét, s egynegyediik (a valaszolok 7,5%-a) pedig

mar tobb mint negyvenszer.

A kutatads révén immaron nyolcadik alkalommal kerUlt sor a budapesti kdzépiskolasok korében az

ESPAD standardjai szerint lebonyolitott drogepidemioldgiai vizsgélatra, melynek révén ma mar 13 éves

id6szakot fel6leld tendenciakat tudunk felvazolni. Ennek fébb jellegzetességei a kovetkezok:

A biztosan droghasznalati célu fogyasztas Osszesitett prevalencia értéke a kilencvenes
évek elsd felében jellemzd stagnalas utan az évtized masodik felében hirtelen, és igen
drasztikusan, évente atlagosan 4%-kal emelkedett a f6varosi 10. évfolyamos
kdzépiskolasok korében. Ezt kovetden, 1999 és 2003 kozott a novekedés uteme
jelentdsen, a megel6zé négy évhez képest annak kétotddére, atlagosan évei 1,6%-ra
csokkent. Jelen vizsgalatban a 2003. évivel megegyezd prevalencia értéket mértiink. Ez
jelentheti egy ismételt trendmodosulasi folyamat kezdetét, amelynek tartalma a stagnalastdl
terjedhet az 1999 és 2003 kozotti novekedési utemhez képest mérséekeltebb érintettseg
novekedésig. A populacios érték kétharmados biztonsaggal kisebb, mint a korabbi trend
folytatbdasa esetén 2005-re varhatd érték. 95,5%-0s biztonsaggal tett becslés mellett
pedig, maximum az 1999 és 2003 kozotti ndvekedéssel leirhatd periddus folytatddasat
feltételezhetjlk.

Az elmult két évben sem a szerek népszerliségi sorrendjében, sem az egyes szerek

prevalencia értékeiben nem mértlink hibahataron tuli elmozdulasokat.

1995 és 2003 kozott fogyasztas elterjedtségének ndvekedését a fogyasztas intenzitasanak
kedvezétlen iranyba torténd elmozdulasai kisérték. A kilencvenes évek méasodik felében a
fogyasztok kdzott ndvekedett mind az alkalmi, mind a rendszeres hasznalok aranya, majd a
legink&bb intenziv — életlik soran mar 40 vagy tobb alkalommal — hasznalék aranyanak

novekedése folytatodott. E tekintetben az utébbi két évben kedvezd valtozas jelei



mutatkoztak, a rendszeres hasznalatra utal6 fogyasztasi gyakorisadg a fogyasztok kisebb

szazalékara jellemzd, mint 2002-ben, illetve 2003-ban.

= Az elsO tiltott drog kiprobalasanak életkorat az elmult tiz évben készilt vizsgalatok
egyontetlien a kozépiskolas korra jelezték. Az utobbi években mind gyakoribba valik a 14
éves korban valo prébalkozas. Ma mar a 10. évfolyamos budapesti droghasznaldk kdzel

kétotode 14 évesen, vagy azt megel6zden kapcsolatban keril valamilyen tiltott droggal.

= Az elsdé hasznalat okai kozott az elmult két évben csokkent a ,problémakrdl valo

megfeledkezés” motivacidja. Ma a kiprébaldk egytizede emliti csak ezt a tényez6t.

= A fogyasztas korabban jellemz6 — és a nemzetkdzi szakirodalomban is jelentkezé — nemi
mintazatat mar csak a visszaélésszerli gyogyszerhasznalat érzi. E tekintetben ma is
szignifikansan nagyobb a lanyok érintettsége. Ugyanakkor nem talaltunk szignifikdns nemi
kllonbséget sem a tiltott drogok Osszesitett prevalencia értékeiben, sem a jelentdsebb

elterjedtséggel biro tiltott szerek esetében.

A kutatds dohanyzasra vonatkozd eredményei alapjan megallapithatjuk, hogy a fiatalok kétharmada
legalabb egyszer kiprobélta mar a cigarettat és 29 % a napi rendszerességgel dohanyzok aranya.
Kilénosen figyelemre méltd, hogy valamennyi mutatd alapjan a lanyoknal elterjedtebbnek latszik a
dohényzas, mint a fiuknal. A 10. évfolyamosokra rendelkezésre &ll6 6sszehasonlitd adatok alapjan
megallapithatjuk, hogy az 1995-2003 kdzétti ndvekedés utan a 2005. évi adatok el6sz6r mutatnak
csbkkenést a dohanyzas elterjedtségében. A csdkkenés nagyobb mértéki a filknal, mint a lanyoknal.

A fiatalok kézel kétharmada fogyasztott alkoholt a kérdezést megel6z6 honapban, és kbzel eqy6tddiik
nagyobb rendszerességgel, legalabb havi hat alkalommal ivott. Az alkoholfogyasztas legtobb
prevalencia értéke alig kulonbozik a két nem kdzott, csupan a nagyobb gyakorisagu ivas elterjedtebb a
fiuknal, mint a lanyoknal. A korabbi eredményekhez hasonldan véltozatlanul a legelterjedtebb a témény
ital fogyasztasa, ezt koveti a bor, és els6sorban a lanyoknal a legritkdbb a sorfogyasztas. Mégis,
mindkét nemnél n6 a sérfogyasztas elterjedtsége. A havi prevalencia értékek alapjan kisebb mértéki a
tomény ital fogyasztasanak ndvekedése, itt inkabb a nagyobb gyakorisagu fogyasztas terjedt az elmult
id6szakban. Kulonosen figyelemre méltd, hogy 1999-hez és 2003-hoz hasonldéan 2005-ben is a
lanyoknal magasabb a téményital havi prevalencia értéke, mint a fiuknal. Sok éven &t tartd6 meredek
novekedés utan 2003 és 2005 kozétt, a havi prevalencia értékek alapjan csbkkenni latszik a
borfogyasztas elterjedtsége.

A megkérdezett fiatalok kétharmada volt mar részeg az életben, és 29,3 % a megel6z6 honapban is

legalabb egyszer lerészegedett. A lerészegedés havi prevalencia értéke a fiuknal csak kicsit magasabb,



mint a lanyoknal. A nagyivas a megkérdezettek tobb, mint egyharmadaval fordult el6 a megel6z6
hénapban.

Az bsszehasonlitd adatok egyértelmiien arra utalnak, hogy az alkoholfogyasztas szélséségesebb formai
terjednek a fiatalok kdrében. Mig azonban a korébbiakban a nagyobb névekedési Gtem a lanyokat
jellemezte, az utdbbi idében inkabb a filknal terjed jobban a lerészegedés és a nagyivas.
Osszességében az alkoholfogyasztés mutatéi arra utalnak, hogy az utébbi idében kevéssé az
alkoholfogyasztas altalaban, inkabb a nagyobb gyakorisagu és a széls6ségesebb formaju
alkoholfogyasztas terjed a fiatalok kérében. Figyelemre mélto valtozas a korabbi évekhez képest a

dohanyzas elterjedtségében megfigyelt csékkenés.
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