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A szerhasznalati
zavarok (fligg6ség)
multifaktorialis
etioldgiaja

Multifactorial etiology
of substances disorders

(addiction)

Erdés Akos!?
Absztrakt
Klinikai értelemben valamilyen

szerhasznalati (droghasznalati) zavarroél
akkor beszéliink, ha az egyén az adott
pszichoaktiv anyagot folyamatosan
hasznalja, annak ellenére, hogy ezzel
osszefliggésben  kiilonféle  kognitiv,
viselkedési és fiziologiai tiinetek
jelentkeznek nala.

A szerhasznalati zavarok kialakulasanak
hatterében  komplex, az  egyén
sajatossagait, a csaladi- és szélesebb
tarsadalmi kérnyezet hatasait is feloleld
korilmények 6sszjatéka huzodik meg. A
tanulmanyban esetismertetésen
keresztil ~ kivanjuk  bemutatni a
szerhasznalati zavarok kialakulasaban
szerepet jatsz6  koroki  tényezdk

! egyetemi tanarsegéd, Nemzeti Kdzszolgalati

Egyetem (NKE); PhD. hallgatd, NKE

gyakorlati megjelenését - az alkalmazott
modszertan okan - kiilonos tekintettel a
szociokulturalis faktorokra.

A problémas szerhasznalat
kialakuldsaban szerepet jatszé komplex
folyamatok megértésével elfogadhatova
valik az a tudomdanyosan egyébként
megalapozott tézis, hogy a szerhasznalati
zavar tobbet jelent a szerhasznal6 rossz
dontéseinek puszta léténél. Az effajta
téves vélekedésen alapul6 elGitéletesség
meértékének csokkentése ugyanis
meghatarozé szerepe lehet a vilagszinten
novekvd addikcids krizis megoldasaban.

Kulcsszavak: szerhasznalati  zavar,
kulturalis  kornyezet,  pszicholdgiai
tulajdonsagok, esetismertetés

Rovidités:

BNO-10 = Betegségek és az egészséggel
kapcsolatos  problémak nemzetkozi
statisztikai osztalyozasa.

DSM-5 = Mentalis zavarok diagnosztikai
és statisztikai kézikonyve (Diagnostic
and Statistic Manual of Mental
Disorders).

Bevezetés

Klinikai értelemben valamilyen
szerhasznalati (droghasznalati) zavarroél
akkor beszéliink, ha az egyén az adott
pszichoaktiv anyagot folyamatosan
hasznalja, annak ellenére, hogy ezzel
osszefliggésben  kiilonféle  kognitiv,
viselkedési és fiziologiai tiinetek

Rendészettudomanyi Doktori Iskola,
addiktologiai konzultans
e-mail: erdos.akos@uni-nke.hu
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jelentkeznek nala (APA, 2013). A
mentalis zavarok diagnosztikai és
statisztikai kézikonyvének most

hivatkozott részébdl is jol lathato, hogy a
klinikai terminol6gia ma mar kizardlag a
szerhasznalati, illetve a viselkedési zavar
kifejezéseket alkalmazza a filiggdségek
azonositasara (Smith et al, 2017). A
betegség természetének megismerése
szempontjabol ugyanakkor csaknem
lényegtelen, hogy milyen megnevezést
hasznalunk, ezért az elkovetkez6kben a
fliggbség és a szerhasznalati zavar
kifejezéseket egyarant alkalmazzuk.

Az els6 és leglényegesebb koriilmény -
amelyet az el6z6ekben mar érintettiink is
- az az, hogy a fliggség egy jol
koriilhatarolhatd, standard kritériumok
mentén diagnosztizalhaté betegség,
ismerjiik. Az elmult évtizedekben végzett
szamos kutatds eredményein alapuld
szakirodalmi forrasok és a legujabb

egészségligyi  szakmai  protokollok
meghatarozas szerint a kilonb6zé
pszichoaktiv szerek haszndlati zavara
(fliggbség), olyan multifaktorialis
eredetd betegség, amelynek
kialakuldsdban  genetikai,  biolégiai
(neuroanatémiai  és  neurokémiai),

pszicholdgiai, valamint szociokulturalis
tényezdk egyarant szerepet jatszanak
(Daley & Douaihy, 2019; OAI, 2008a;
2008b; 2008c; Tarter et al., 2014; WHO,
2006).

A szerhasznalati zavar kialakulasanak
multifaktoridlis jellegét 06sszefoglald
Kielholz-féle klasszikus addikcios
haromszog elmélet szerint a
szerhasznalati zavarok kialakulasaban
harom  tényezének van  kiemelt
jelentdsége: a személy bioldgiai és
pszichologiai sajatossagainak, a
szociokulturalis kérnyezetnek és
maganak a pszichoaktiv szernek (Mofie
& Rehbein, 2013).

Régota ismert, hogy az olyan gyakori
krénikus betegségek, mint példaul a

magasvérnyomds kialakulasaban az
egyén  érzelmi, pszichologiai és
szociokulturalis természetl

adottsagainak alapvetd jelent6sége van
(Menninger, 1938; Norman & Geiger,
1963; Norman, 1963). Azt mondhatjuk,
hogy a fiigg6ségek etiologidja e
tekintetben rendkiviil kozel all ezekhez a
betegségekhez, hiszen ez el6bbiek
kialakulasaban is a mar ismertetett
biologiali, pszicholdgiai és
szociokulturalis  tényez6k  egymast
erdsitd hatasai jatszak a fészerepet.
Koméaromi Eva (2000a) szerint a
droghasznalat kialakuldsanak
hatterében all6 oki tényezdk négy
csoportjat kulonithetjiik el: (1) a drogok
sajatossagait, (2) a drogfogyasztd
jellemzdit, (3) a csaladi hatteret, (4) a
tarsadalmi kornyezeti hatasokat.
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drogok sajatossagai

drogfogyaszté jellemz6i

— vonzerd, pozitiv hatas;
— addikciés potencial;

— megnovekedett kinalat;
- ar

— genetikai és biologiai
meghatarozottsag;

— adrogokkal és szerhasznalattal
kapcsolatos ismeretek;

— pszicholégiai tényezdk

csaladi hattér

tarsadalmi kornyezeti hatas

— szul6i iskolazottsag;

— egzisztencialis hattér;

— csalad osszetétele;

— érzelmi kapcsolatok mindsége;
— devianciak;

— trauma;

— generacidkon ativel6 mintak

— tarsadalmi valtozasok;

— afogyasztas kultusza;

— atarsadalomban tapasztalt
drogfogyasztasi mintak, szokasok;

— kortarscsoport hatasa;

— reklam, média;

— torvényi szabalyozas

A pszichoaktiv szerek kiprébalasa persze
nem vezet sziikségszerlien rendszeres
vagy kényszeres hasznalathoz. Az egyén
altal idejében, helyében és
intenzitasaban tudatosan befolyasolt
droghasznalatot kontrollalt
fogyasztasnak nevezzilk (Komaromi,
2000b). A korabban emlitett egyéni -
biologiai és pszichologiai - tényezdk, a
mikro- és makro kornyezeti hatasok,
illetve a kémiai szer kedvezé6tlen
Osszjatékaként azonban a szerhasznalat
felett gyakorolt kontroll kénnyen
elveszhet, s ezaltal a droghasznalat
problémassa, kényszeressé valhat.

A szerhasznalot befolyasolé
makrokornyezet direkt hatasai korében
mindenképp  kiemelend6 az  Un.
tarsadalmi traumatizacié. Tarsadalmi
traumatizacion olyan tartds, az emberek
életét veszélyeztetd, vagy 6ket sulyosan
diszkriminal¢ életkoriillményeket értiink,
amely  sulyos  egzisztencialis  és
presztizsveszteséggel, a lakhatas

ellehetetlenitésével jar egyitt. Az
analitikus elmélet szerint a tarsadalmi
traumatizacié generaciordl-generaciora
egyénileg kozvetitddik, ami a
gyermekeknél - a blintudat
kialakulasaval, miszerint szdmara az élet
konnyebb, mint sziileié vagy mert 6 csak
terhet jelent - pszichés problémak
kialakulasat, igy példaul droghasznalatot
alapozhat meg (Hoyer, 1997; Hoyer,
2010). A magyar lakossag tekintetében
ennek azért van kiemelt jelent6sége,
mert hazankban - és a kozép-, kelet-
eurdpai régié szamos orszagaban - a

kontinens mas nemzeteihez képest
(példaul a skandinav orszagok) a
nemzeti emlékezetnek sokkal tobb

jelent@s sulyu traumat, generaciok életét
felzaklatd, kényszerl fordulatoknak az
emlékeit kellett feldolgoznia. Ezeknek
egyike volt az 1956-os forradalmat
kovetd hatalom megtorlasa is (Pataki,
2010). A megtorlas iddszaka sokhelyiitt
csaladi traumaként manifesztalodott.
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Magyarorszagon az 1960-as évektdl a
'90-es évek elejéig ezzel egylitt egy

zsakutcds modernizacié, illetve a
rendszervaltozas sokkhullamai
kovetkeztében un. krénikus
epidemioldgiai valsag is kialakult,
amelyben a férfiak - elsdsorban

kozépkoruak - életkilatasai romlottak, a

n6ké pedig stagnaltak. Ennek az
id6szaknak két tipikus addikcios

leképezddése: a dohanyzas altalanossa
valasa és a meértéktelen
alkoholfogyasztas volt a munkaképes
koru férfiak korében. Az epidemiolégiai
valsag kritikus éveiben a 35-64 év kozotti
férfiak halalozasanak 63%-a (dohanyzas:
35%, alkohol: 28%) e két
szenvedélybetegséggel volt okozati
kapcsolatban (J6zan, 2009). A dohany- és
alkoholtermékek relativ alacsony ara
szintén erdsitette ezeket a kedvezoitlen

folyamatokat. Wagenaar és
munkatarsainak (2009) 1003
tanulmanyt feldolgozé metaanalizise
egyértelmlien megerdsiti ugyanis, hogy
az alkoholfogyasztas és az

alkoholtermékek ara, illetve adéja kozott
negativ kapcsolat huzddik.

Mikrokdrnyezeti szinten a pszichoaktiv
szerek hasznalatat illetéen viszont az

egyén kozvetlen kérnyezetében
lév6knek  van  kiemelt  szerepe.

Fiatalkorban a pszichoaktiv szerek
kiprobalasa leggyakrabban a kortarsak
hatasara, ebbdl is kovetkezden pedig
praktikusan tarsas formaban toérténik
(Kroger et al,, 1998; Grezsa et al., 2015).
A tarsas kornyezet befolyasolé ereje

ugyanakkor kés6bb is meghatarozé
lehet, amikor a szerhasznalat egy

nagyobb  kulturdlis kozosség, vagy
szubkultira tagjai altal kozvetitett
jellemzd csoportviselkedés mintaként
jelenik meg (Erdds, 2021). A fiatalkori
szerhasznalatban kozel sem
elhanyagolhaté a mikrokdrnyezet felndtt
mintainak, kiilonésen a sziiloknek és
id6sebb hozzatartozéknak a szerepe. A
fiatalok dohanyzasa, alkoholfogyasztasa
és kabitdszer hasznalata gyakran abbdl a
célbol torténik, hogy ezek révén
demonstraljak felnotti 1étiiket (McGuire,
1991; Sussman et. al,, 1995). A sziil6k
szerepe a genetikai 6roklédés mellett a
szocidlis mintak biztositasaban érhetd
tetten. Mar a mault szazad koézepén
végzett reprezentativ kutatdsok is
igazoltdk, hogy az alkoholbetegek
csaladjaban sokszoros - a férfiaknal 6-8,
a noknél 9-20-szoros - a problémas
alkoholhasznalat el6fordulasanak
gyakorisaga (Amark, 1951). A kognitiv
elmélet képvisel6i szerint a csaladi
kornyezet kulcsszerepl6inek
magatartasmintait kovetve, a
modelltanulas révén a gyermek késébb
gyakran maga is szenvedélybeteggé
valik. Azokban a csalddokban, ahol a

szil6k rendszeresen alkoholizalnak
és/vagy  altaté-,  nyugtatdszereket
hasznalnak, a gyermek nagyobb
valoszinliséggel valik  alkoholistava,
illetve gyogyszer- vagy
kabitoszerfiiggéve, mint a

szenvedélybetegségektdl mentes
csaladokban (Bodrogi, 2011).
A kutatadsi eredmények és klinikai

tapasztalatok egyarant igazoljak, hogy a
szerhasznalat hatterében allé
meghatarozok kozul kiemelt szerepe van
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az egyén pszichés sajatossagainak is, igy
példaul, hogy miként képes megkiizdeni
a nehéz, stresszkeltd élethelyzetekkel.
Azoknal a  személyeknél, akiknél
tilnyomdan az érzelemkozpontu
megkiizdési  stratégidk  dominalnak,
gyakran jelenik meg a droghasznalat
(Grezsa & Suranyi, 2016; Piké, 2012). A
pszichodinamikus  elméletek  egyik
legjelentdsebb hozzajarulasa a
droghasznalat okainak, hatterének a
megértéséhez az ongyogyitas
elméletének megalkotasaval tortént.
Khantzian (1985) drogfliggdkkel
kapcsolatos kutatasai soran megalkotott
onmedikalizal6 modellje szerint a
szerhasznalat legtobbszor egy eszkoz
arra, hogy a személy a szamara
megoldhatatlannak tlind konfliktusait,
pszichopatoldgias problémait (pl.
depresszid, szorongas) gyodgyitsa. A
kiilénb6z6 pszichoaktiv szerek
fogyasztasa gyakran jelenik meg
onkezelési probalkozasként példaul a
szorongasos tiinetekkel (Mirin & Weiss,
1991), a skizofréniaval (Nance, 2005),
vagy a depresszioval (Reynolds et al,
2018) kiizd6 személyek korében is.

Az egyéni és tarsadalmi korilmények
onmagukban persze nem vezetnek
szlikségszerlien szerhaszndlati zavar
kialakuldsahoz. Miként az egyszeri vagy
visszatérd droghasznalat sem
értékelhetd azonnal klinikai értelemben
véve problémasnak. Kiilonféle
pszichoaktiv ~ szerek  hasznalatanak
zavararol tehat tobbek kozott akkor
beszélhetiink, ha droghasznalattal
osszefliggésben, illetve amellett
megjelennek a fogyasztd testi épségét,

egzisztencidjat fenyegetd vagy sértd
viselkedésformak, kapcsolatrendszere,

id6toltése tulnyomorészt a
droghasznalathoz kotodik,
kotelezettségeinek ellatasa  hattérbe

szorul, a szerhasznalat abbahagyasara
nem képes, vagy azzal megvonasi tiinetei
jelentkeznek (APA, 2013).

Célkitlizések

A hazai és nemzetkozi szakirodalom, az

egészségligyi  szakmai  protokollok
egyértelmiien ramutatnak a
szerhasznalati zavarok multifaktorialis
etiologiajara. Kutatasunkban  arra

igyeksziink ravilagitani, hogy a felhivott
elméletekben szerepld tényezoknek: az
egyén, a szociokulturalis kornyezet és a
pszichoaktiv szer egyes tulajdonsagai
miként befolyasoljak a szerhasznalati
zavar kialakulasat a gyakorlatban.
Célunk, hogy egy konkrét példan
keresztil kézzelfoghatova tegyiik ezen
faktorok megjelenését és befolyasold

hatasat a szerhasznalati zavar
kialakulasaban.

Moédszertan

A tanulmanyban  esetismertetésen

keresztil  kivanjuk  bemutatni a
szerhasznalati zavarok kialakulasaban
szerepet jatsz6  koroki  tényezdk
gyakorlati megjelenését - az alkalmazott
modszertan okan - kiilonos tekintettel a
szociokulturalis faktorokra. A
tanulmanyba emelt esetet a Kemény-féle

definicibnak megfeleld6 mélyinterjus
technika alkalmazasaval rogzitettiik.

Kemény Istvan a ,mélyinterjat” ugy
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definialta, mint egy elére megtervezett,
bizonyos adott kérdésekre kotelezden
valaszt var6d Dbeszélgetést, amely a
személyiség mélyrétegéig hatol, és
olyasmit is felszinre hoz, amit még talan
maga az interjdalany sem tud magarol. A

moddszertan alkalmazasa soran
alkalmazott interjuterv a  kutatdi
kérdések megvalaszolasat segitik, a

kérdések egy része azonban direkt
modon nem Kkeriilnek az interjualany elé
(Solt, 1998).

Kutatasetikai megfontolasok

A kutatas el6készitése, lebonyolitasa és
az eredmények publikaldsa a Magyar
Tudomanyos Akadémia altal deklaralt és
altalanos érvénnyel alkalmazni javasolt
tudomanyetikai el6irasok (Féstis, 2010)
figyelembevételével zajlott. A kutatasban
résztvevé személy részére  alairt,
részletes titoktartasi nyilatkozat kertlt
atadasra, amely szavatolja az érintett,
valamint a kozlésében szereplé mas
személyek anonimitasat. Ezzel egylitt az
érintett irasos tajékoztatast kapott az

adatfelvétel menetérél, az adatok
rogzitésérol, kezelésérol és
felhasznalasarol. Eszerint az eredeti

felvételek atadasara harmadik személy
részére nem Kkertilhet sor, a leiratok
tarolasa kodolassal torténhet és az
interji  anyaga tudomadanyos célokbol
feldolgozhatd, publikalhatd. Az érintett -

anonimitdsat megbérzendd - szobeli
beleegyezését adta nyilatkozatanak
feldolgozasahoz és  kozléséhez. A
kutatasban résztvevo személy
hozzajarult tovabba ahhoz, hogy a

feldolgozott  adatok  publikalasakor
keresztneve megismerhet6vé valjon.

Esetismertetés

Gyula 64 éves, nds, a vizsgalat
idépontjaban ko6zépsd fiaval és annak
feleségével él egyiitt. Hazassaga régoéta
megromlott, feleségével évek ota kiilon
élnek egymastdl, azonban az elvalas jogi
természetli proceddrajara mindeddig
nem Kkeriilt sor. Jelenleg nyugdijas.
SzocioOkonOmiai statuszat kevésbé jo
anyagi korilmények, alacsony nyugdij,
alkalmi munkak és aktiv kozosségi élet
hatarozza meg. Legmagasabb iskolai
végzettsége vegyipari technikum,
valamint fényképész szakmunkas vizsga.
Gyula esetében - az adatfelvétel idején -
a BNO-10 (WHO, 1993) szerinti
diagnozis alapjan tobbféle drog és egyéb
pszichoaktiv anyagok hasznalata altal
okozott mentalis- és viselkedési zavar all
fenn. Rendszeresen részt vesz a
kozegészségligyi ellatds  kereteiben
biztositott  csoportos  addiktolégiai
terapidas iléseken, valamint olyan
kozosségi rendezvényeken, amelyek
kifejezetten szerhasznalati zavarokkal
kiizd6 személyek tdmogatasara
szolgalnak. A felépiilési folyamatat még
most is rendszeresen el6forduld
relapszusok jellemzik.

Gyula Budapesten sziiletett egyediili
gyermekként. Aranylag jo6 anyagi
korilmények kozott él6 csaladban
nevelkedett, apja tisztvisel, anyja
haztartasbeli volt, majd irodai
alkalmazottként dolgozott. Sajat
megfogalmazasa szerint: ,Edesapam az
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vasuti tiszt volt. Vasutas. Fotiszt, ilyen

magas rangu. Edesanyam
adminisztrator.”  Sziileihez  f{iz6d6
kapcsolataban szélséséges szul6-

gyermek viszony - sziiléi elhanyagolas
vagy tulzott kotddés - nem mutatkozik.
Az elbeszélés szerint er6szak sem fordult
el6 a csaladi k6zosségben. Mindazonaltal
az  édesapahoz  fiz6d6  viszony
abrazolasaban sokkal kevésbé jelenik
meg intenziv emocionalitas, mint az
anyanal (pl. ,nagy tisztelet 6vezte 0t
[édesapat]”; ,korrekt volt”). Az anya-
gyermek viszony leképzésekor viszont
tobbszoér hangsulyt kap az érzelmi
kotédés: ,anyam visszasirt engem”;
»2apoltam is anyamat hét évig”.

Jol érzékelhet6 modon a korszak egyes
politikai, torténelmi eseményei nagyban
befolyasoltak a csalad életét. Az 1956-os
forradalom és az azt  kovetd
elszamoltatas - az édesapanak a
forradalomban vallalt szerepe miatt -
csaladi krizisként manifesztaléodott az
interjualany csaladjaban. Sajat
narrativaja szerint: ,Edesapam az vastti
tiszt volt. [...] Csak miutan 6tvenhat ugye
akkor még ellenforradalomnak
szamitott, kitoltak vele. [..] A rangjat
nem vehették el, athelyezték a Keleti-
palyaudvarr6l - ahol volt ez a
munkastanacs elnokség - Kelenfoldre.
Szentmihalyroél Kelenféldre kellett jarnia.
[szonyd hosszu ut volt Szentmihalyrol
Kelenfold akkor még. [...] Kitoltak vele, és
ilyen csalédott lett, hogy otvenhat az
ellenforradalom lett, és..anyam addig
haztartasbeli volt, [...] Haztartasbeli volt
nagyon sokaig, csak aztan mikor jottek a

sziikos idok, akkor elment
adminisztratornak.”
A csaldd mindennapi mikodését

ezenkiviil nagyban meghatarozta a sziil6i
szerhasznalat is, az édesapa rendszeres
dohanyzasa és alkoholfogyasztasa. Az
édesapa dohanyzasanak jelent6ségére
utal, hogy még hosszii évtizedek
elmultaval sem kopott meg a dohanyzo
sziild emlékképe: ,0 eziist Kossuth-ot
szivott, amikor mar megjelent. De
nyilvan Kossuth-ot szivott el6tte is.” Az
édesapa alkoholfogyasztasi szokasainak
abrazolasa alapjan kétséget kizaré
modon megallapithatéonak tlinik az
alkoholfliggéség jelenléte is. Gyula
narrativajaban a szuloi
alkoholfogyasztas visszatérden
megjelenik: ,Apam naponta ivott. Apam
naponta, persze. Egy tliveg kovidinkat
vagy froccsoket, ilyesmit”; ,[...] levaltam
téliik huszonegy évesen. Onnant6l
kezdve 6 mar keményen pialt, az éreg. Es
anyam mindig csak panaszkodott ra,
hogy megint becsinalt, meg bepisilt, meg
elesett, meg ugy kellett hazahozni innen-
onnan-amonnan.”; ,Mindig adott haza
kosztpénzt, és akkor a pénznek egy
részét megtartotta maganak, amit
eldohanyzott, meg elkovidinkazott.” A
szerhasznalat patoldgias jellegét
igazoljak a sziil6i exitalas koriilményei is:
»2Alkoholt, cigarettat hasznalt apam. Az is
vitte el. Majcirrézisban és
szivinfarktusban halt meg. Ilyen sarga
szine volt, amikor meghalt. Az ivas.” -
szamol be ro6la az interjualany. Az
édesanya  szerhaszndlatara  viszont
egyszer sem torténik kozvetlen utalas. Az
elbeszélések ezzel egylitt a csaladi
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szerepkorok atrendezddésére utalnak.

Az édesanya kezelte a hazaadott
kosztpénzt, sziikség esetén
gondoskodott a lerészegedett apa

hazaszallitasardl, tisztaba tételérol.

Az interjualany elsd szerhasznalata is
szorosan kapcsolddik a szilék fogyasztoi
magatartasahoz. Gyula legels6
szerhasznalatara 12-13 éves korban
keriil sor. A legel6szor kiprobalt szerek
kozott a cigaretta és az alkohol szerepel.
A Kkiprébalasra a sziil6i szerhasznalat
nyoman nyilik lehet6ség, amelyet az
interjualany a kovetkezdképp abrazol:
,apamtol lopkodtuk a cigarettat, egy-két
szalat [..] Meg anyamnak a f6zott
palinkait csapoltuk meg.” Az elbeszélések
arrél arulkodnak, hogy a kiprobalasra

tarsas  kornyezetben  (kortarsakkal)
keriilt sor, amikor az interjualany
narrativdja szerint: ,mar nem volt

feltigyelet, komoly feliigyelet folottem”.
Az els6 dohanyzas szubjektiv élménye
csak a szerhasznalathoz kapcsolddd,
Ujszer( szocialis szerepfoglalassal kapott
pozitiv megerdsitést: ,Hat, ugy éreztiik,
mintha olyanok lennénk, mint az apaink.
[lyen komoly felelGsségteljes”. A
dohanyzas szervezetre gyakorolt fizikai
hatasai ellenben negativ élményként
maradtak meg az alanyban (,kotyagosan
maszkaltunk téle le-f61”). A dohanyzassal
azonos életkorban torténik az alkohol
kiprébalasa is.

A dohanyzas és az alkoholfogyasztas
kamaszkorban, illetve fiatal felnott
korban betoltott szerepére kozvetlen
utalds nem torténik. Az elhangzottak

kozvetve ugyanakkor egyértelmiien arra
mutatnak, hogy a dohanyzas és az
alkoholfogyasztas fontos tényez6i voltak
az interjualany ezen életszakaszanak. Az
alkohol és a dohanyzas jelent6ségérdl
arulkodik, hogy még a csaldd megélhetési
koriilményeirdl sz6l6 elbeszélésekben is
a szerhasznalathoz kapcsol6d6 narrativ
elemek kapnak hangsulyt: ,szaz forintot
kaptam zsebpénzt hétvégén, és abbol
megtudtam hivni a barataimat soérre, meg
még a csajomat is. Mas volt a pénz értéke.
Hat 3,60 volt egy kilo kenyér, 1,10 egy
kil6 so, 4,50 egy doboz Symphonia, 3,90
egy fél kevert...azt ittuk.” A pénz értéke, a
csalad és az interjualany gazdasagi
statusza, vasarloereje egyarant a
pszichoaktiv anyagokon keresztiil nyer
abrazolast.

A kamaszkort meghatarozoé
szerhasznalatra utal tovabba, hogy a
drogfogyasztas  intezifikalodasa  az
iskolai teljesitmény csokkenésével esik
egybe: ,[akkor] kezdtem romlani
tanulasbdl is”. Az interjualany hanyatld
tanulmanyi teljesitménye végiil csaladi
konfliktus kialakulasahoz vezetett. Az
alany  sajat  narrativdja  szerint:
,Kémiabdl, matekb6l meg mindenbdl
megbuktam. Apam el is kiildott dolgozni,
hogy: »Keresd meg a Kkenyered
magadnak!« Anyam visszasirt...aztan
valahogy elvégeztem a Petrik Lajos
Vegyipari Technikumot.”

A sziil6krdl torténd levalasra 21 évesen
keriilt sor, az els6 hazassagkotés
eredményeként. Az interjualany
narrativajdban az 0j csalad alapitasa
egyfajta ,kényszerhazassagként” jelenik
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meg. A kényszeritd koriilmény ebben az
esetben a tervezetlen gyermek érkezése
volt. Az interjadalany elbeszélése szerint:
»[.-.] hatilyen nagy szerelem volt és jott a

kis Gyula, az els§ fiam, és akkor
osszehazasodtunk [..]”. Az elsd
hazassagbdl sziiletett tovabbi két

gyermek, majd tizennyolc év utan a felek
elvaltak.

A droghasznalat azonba meghatarozo
marad a fiatal feln6tt életében is. A

hazassag els6 éveiben a  napi
alkoholfogyasztas mellett (,este

fogyasztottam alkoholt”) megjelennek
egyes stimulans szerek. Az interjualany
tudataban a stimulans hatasu

pszichoaktiv szerek Kkiprébalasa a
hazassag megprobaltatasaival,
konfliktusaival kapcsolédik 0Ossze. A

mélyinterju kereteiben a stimulansok
hasznalatdhoz vezet§ folyamat a
kovetkezdk szerint fogalmazddik meg:
,Ez gy alakult ki, hogy az elsd feleségem
az ilyen aranytojast toj6 tyuknak nézett.
Meg is kattantam. Es panaszkodtam a
baratomnak: »Péter olyan kurva faradt
vagyok. Nincs lelkem nekem tszni menni
reggel.« [...] Es akkor azt mondta: »Itt van
egy kis... Aktedron. Benzedrin, Centedrin,
amfetamin féleségek.«” Az amfetamin-
tipusu stimuldnsokat tartalmazo
gyogyszerek - Centedrin és Benzedrin -

beszerzésére az elbeszéld egyikori
kollégajan keresztil nyilt lehetdség,

akinek az édesapja Angliabol kiildte
Magyarorszagra ezeket a
készitményeket.

Az interjualany elbeszélése szerint az
illegitim szerhasznalatra - amely az

amfetamin (,spuri”) volt -, annak
kiprobalasara a hazassagkotést kovetd
években keriilt sor 1974-1976 kozotti
id6szakban. Kés6bb, az 1970-es évek
végén egy avantgdrd mivészcsoport
tagjai nyoman Kkerilt sor a marihuana
kipréobalasara.

Az orszag akkori tarsadalmi, politikai
berendezkedése, a nyugati orszagokkal
szembeni zarkozottsaga nagyban
nehezitette a kabitdszerek beszerzését.
Az interjualany kabitoszer-hasznalata
kapcsan igy megjelenik a késdbbiekben

(1987-1988) az amfetamin illegalis
eléallitasa. Gyula narrativdjaban a

torténések ekképp rajzolédnak ki: ,ugy
dontottiink az egyik, szintén Uszni jaréd
baratommal - nem nevezném meg -,
hogy kitaldlja az amfetamint. S ahol
dolgozott, a gydgyszergyarban, ott ennek
a kutatasaval kellett foglalkoznia. [...]
akkor mondta, hogy pénzre van
szliksége, és akkor 6 legyartana, és én
meg terjesszem. Es akkor ez tortént. Es
teli lett az egész varos. Szdval olyan,

Eurépa hiri volt a spurink, amit
csinaltunk. Tiszta volt, be lehetett

nyomni egy grammot és nem lett téle
semmi baja az embernek, nem halt bele
senki, nem lehetett tiladagolni, csak inni
kellett ra és akkor elmtilt a hatasa. [...] Es
akkor csinaltuk harom évig. De ilyen
nagyon lazan, széval: »Nesze itt van egy
pakk. Ilyen gengsztereknek,
gengsztergyerekeknek.”

Az interju soran tett kézlésekbdl kidertil,
hogy az interjualany lassanként tarsas
kapcsolatait is a pszichoaktiv szerek
hasznalatara kezdte el felépiteni. Az
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adatfelvétel idejébdl visszatekintve jol
lathatd modon, amint az interjualany
fokusza elmozdult droghasznalatrél -

vagyis ahogy elindult a felépiilés
iranyaba -, ugy szdkilt szocialis
kapcsolati hal6ja. Gyula elbeszélése

szerint: ,Igazabol egy kicsit besziikiiltem.
Szoval tobb baratom volt, féleg amikor
dilerkedtem. Akkor én voltam az
aranypofa. Ugye mert: »Ulj le! Itt a pipa,
megvan tomve, szivjad! Mennyit kérsz?
Egyet, kett6t, harmat satobbi«. Amig
kimértem, szivtuk a pipat,
beszélgettiink...nagyobb volt a barati kor.
Igy lekoptak [a baratok], mert mar nem
arulok, nem akarok.” Ebbdl az id6szakbol
nem maradtak meg tartos kapcsolatok.
Ez részben annak is koszonhetd, hogy az
interjualany a legtobb, droghasznalat
nyoman vele Kkapcsolatba  keriild
személynek a nevét mar akkor sem tudta.
Az illegalis szerek hasznalataval olyan
kockazatvallal6 magatartasformak is
megjelentek, mint a  kabitoszer
el6allitasa, atadasa, értékesitése vagy
cserekereskedelme. A tarsadalmi
normak megsértése kovetkezetes és
visszatérd athagasanak eredményeként
az interjualany 1992-1994 kozott
jogerds bortdnbiintetést toltott,
amelynek ideje alatt a dohanyzas és
egyes tudatmodosité anyagok (,,dobi”)

hasznalata folyamatos volt. A
szerhasznal6 életut kockazatos
magatartasai korében tovabba

megjelenik az intravénas droghasznalat
kisérlete 1is, illetve a tuladagolasos
tiinetek, rosszullétek, amelyeket az
interjualany a kovetkez6k szerint
részletez: ,Egyszer taladagoltam, és
amikor reggel felébredtem, akkor

allandéan a wec-ig, 0Otszor, hatszor
elajultam és aztan elestem. Ilyen egyszer
volt, de a kattanasok...”

Az interjualany tobb esetben rendkiviil
kedvezé6tlen képet fest kordbbi pszichés
allapotarol: ,manias depresszids, meg
szuicid, meg skizofrén, meg bipolaris
zavar, depresszid, meg ilyen
tulajdonsagokkal birok”; ,Lip6t volt
alland6an. Pszichés probléma. Vagy a
hianya [szernek] vagy a tiladagolasa”. Az
életének korabbi szakaszaban tobbszor
megjelenik a sikertelen o©ngyilkossagi
kisérlet is (,Négyszer voltam o6ngyilkos.
Egyszer a bortonben, haromszor meg
otthon. Egyszer egy erd6ben falcoltam
nyakra.”).

Az interju felvételekor az interjdalany
addiktoldgiai ellatasban részesiil,
mindazonaltal életében tovabbra is jelen
van a legalis - alkohol és dohany - napi,
illetve az illegitim pszichoaktiv szerek
(marihuana) heti/havi rendszerességi
hasznalata. A szerhasznalatra gyakran
sajat gyermeke tarsasagaban keriil sor.
Gyula gyermekei szintén rendszeres
szerhasznalok. Az interjualany
elbeszélése szerint: ,a fiamnak az az
utvonala, mint apamnak volt, hogy
bemegy a kocsmaba és akkor ott alapoz.
Vesz egy két literes vicehazmestert, két
deci borhoz aranyosan harom deci sz6da.
Ilyen két literes palackban vesz négyet,
négy vicehazmestert. Azt haza hozza, ha
megkinal, megkinal.”
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Megbeszélés

A tanulmanyban konkrét
esetismertetésen és annak értelmezési
keretein keresztiil kivantuk bemutatni,

hogy a  droghasznalati  zavarok
kialakulasanak  hatterében  milyen
komplex, az egyén sajatossagait, a
csaladi- és  szélesebb  tarsadalmi
kornyezet hatasait is feloleld
koriilmények 6sszjatéka huzodik meg. Az
interjualany csaladi hatterének
bemutatasa alkalmaval

félreismerhetetleniil megjelennek a
szerhasznalatot befolyasolé mikro- és
makrokornyezeti hatasok. Ez el6bbi
kapcsan kiemelkedd szerep harul az
édesapa kényszeres szerhasznalatara,
valamint a fiatal kortarsak hatasara.

Az interjualany elbeszélései nyoman
kirajzolodnak a csaladi mikodés

szerhasznalatot ergsitg, illetve fenntarto
jellegzetességei, mint az un.
transzgeneraciés droghasznalat, amely
azt jelenti, hogy a soron kovetkezd
generacié tagja a csaladi szocializacié
soran tanulja meg a konfliktuskeriilés és
az oOrOmszerzés szerhasznalat altali
modjat, ami révén Kkiillonbozd tipusu

szerek hasznalata, fliggb
viselkedésmodok alakulhatnak ki (Szécsi
& Zsdk, 2020). A szerhasznélat

generaciokon valo ativelését mutatja,
hogy a problémas alkohol- és illegalis
droghasznalat az interjualany fiainal
szintén megjelenik. Fontos kiemelni,
hogy az elmult évtizedek tudomanyos

eredményei ma mar egyértelmiien
igazoljak, miszerint az egyéni
tulajdonsagok  korében  rendkiviili

szerepe van a kényszeres szerhasznald
genetikai  meghatarozottsaganak is
(Bienvenu et al., 2011; Pettersson et al,,
2019). A szerhasznalati zavar tehat nem
pusztan szocialis mintak révén, hanem
genetikai markereken keresztil is
oroklédik. Ez utobbi korilmény konkrét
vizsgalatara azonban az alkalmazott
moddszertan nem adott lehetdséget.

Canning és munkatarsai (2004) meta-
analizisen nyugv6 kutatadsa szerint a
fiatalkori szerhasznalat kialakulasanak
kornyezeti kockazati tényezdi korében

els6ként a szerhasznalé Kkortarsak
jelenléte emelendd ki. Ahogy az

interjualany példdja is mutatja, a
szerhasznal6 karrier elején a kortarsak
tdmogatd, megerdsitd hatdsa kiemelt
fontossagi. A pszichoaktiv szerek
kiprobalasara is szinte kivétel nélkiil
tarsas kornyezetben keriil sor. A
problémassa valo szerhasznalat
kialakulasaban a fiatalkori
drogfogyasztas masik problémajat épp a
fiatal kor adja. Az interjualany els6
szerhasznalatara a tizes évek legelején

keriilt sor, amely a drogkarrier
kifejlédésében azért lehet kiemelt

fontossagu, mert ,minél fiatalabb korban
jelenik meg szerhasznalat, altaldban
annal nagyobb a valészinlisége, hogy egy

kovetkezd  életkori szakaszban a
szerhasznalat mar  pszichés és

interperszonalis problémakat okozzon,
illetve fliggdség alakuljon ki” (Racz, 2014,
429).

A drogkarrier eleje, vagyis a pszichoaktiv

szerek kiprobalasa, visszatérd
hasznalata jellemz6en nem igényel
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sajatos, diszfunkcionalis miikodési
kapcsolatrendszert. A szerhaszndlat
problémassa valasaval azonban az egyén
mikrokornyezeti kapcsolatrendszere is a
droghasznalat koré szervezddik, amely
tovabb segitette a fogyasztas
fenntartasat. A kilonféle pszichoaktiv
szerek hasznalata kapcsan gyakran
talalkozunk a drogok effajta tarsas
levalaszté hatasaval, amikor a fogyaszté
régi barati és csaladi kapcsolatai
elvesznek, az Uj kapcsolatok pedig a
droghasznalatra  épllnek fel. A
tarsasaghoz tartozas ugyanakkor
ezekben az esetekben tobbnyire a
szerhasznalathoz kapcsol6dd érdekbdl
torténik (Kassai et al, 2016). A
droghasznalat tarsas levalaszto hatasat
megfigyelhetjiik az esetismertetésben
szerepld interjualanynal is, akinek élete

egy iddszakaban legtobb  emberi
kapcsolata a stimuldns szerek és a
marihuana értékesitésére, illetve

hasznalatara épiilt.

Az interjualanyt érinté makrokdrnyezeti
hatasok koziil els6sorban a szocialista

Magyarorszag drogepidemioldgiai
helyzetére, valamint a csaladi
traumatizaciéo jelenségére sziikséges

ramutatnunk. Az 1956-0s eseményeket
kovetd megtorlas okozta csaladi krizis, a
dohany- és alkoholtermékek relativ
alacsony ara, tarsadalmi elfogadottsaga
és nagyaranyu hasznalata egylittesen
bizonyosan kedvez6tleniil hatott az
interjualany fiatalkori szerhasznalatara.
A tarsadalmi valtozasok csaladot érintd
hatasai az apa ,csalédottsagaban”,
intenzifikalt szerhasznalataban oltottek

testet, s ez - a korabban irtak szerint -
visszahatott az interjualanyra is.

Az interjuban tobbszor torténik utalas az
egyén pszichiatriai problémadira is. Az
interjualany altal emlitett depresszio,
szorongas, skizofrénia azért is figyelemre
méltd, mert a vizsgalatok szerint az ilyen
pszichés diszfunkciékkal kiizdd
személyek esetében gyakran jelenik meg
a droghasznalat (Mirin & Weiss, 1991;
Nance, 2005; Reynolds et al, 2018;
Torzsa etal., 2009). A szerhasznalat és az
egyéb pszichiatriai zavarok kapcsolatat
az elsddleges, illetve a masodlagos
szerhasznalat/pszichiatriai zavar
kifejezésekkel szoktuk leirni. Példaul

els6dleges szerhasznalati zavar,
masodlagosan kialakuld (egyéb)

pszichiatriai kérkép (pl. depresszio),
vagy els6dleges hangulatzavar talajan

kialakul6 masodlagos szerhasznalati
zavar (Racz, 1999). A szerhasznalati
zavar mindamellett, hogy egyéb
pszichiatriai korképek kialakulasahoz

vezethet, sok esetben tiinetjelzdje is lehet
egy kezeletlen pszichés zavarnak.

A masik - kozel sem elhanyagolhat6 -
kapcsolat a  szerfliggbség és az
ongyilkossagok, ongyilkossagi kisérletek
kozott huzodik meg. A kiilonb6zd
hangulatzavarok (els6sorban
depresszid) prevalencidja utan ugyanis a
szerhasznalati zavarok (elsdsorban
alkoholizmus) allnak a masodik helyen
(19-60 %) az ongyilkossagot elkovetdk
korében (Almasi et al, 2009; Zonda,
2006). Az interjualany életében tobb
alkalommal el6fordulé ongyilkossagi
kisérletek is azt latszanak alatamasztani,
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hogy az els6dleges és a masodlagos
szerhasznalati zavar id6ben torténd
kezelése az Onkarosit6 magatartasok
megel&zésében is fontos szerepet jatszik.

Befejezés

Sokan még ma is kizarélag az egyén
gyengeségeit vagy az adott pszichoaktiv
anyag lebilincseld hatasait okoljak a
szerhasznalati zavar kialakulasaért. A
témaban laikus ember szamara sokszor
talan nehezen érthet6 és elfogadhat¢,
hogy egy, az egyén és a kozosség szintjén
hatranyt okozé jelenkori probléma (a
fligg6ség) és az adott személy bioldgiai,
pszicholdgiai és szocidlis fejlddésének
multbéli folyamata miként allithat6 ok-
okozati kapcsolatba. Tanulmanyunkban
a szerhasznalati zavarok kialakulasaban
szerepet jatszo tényezdket egy konkrét
eset bemutatisan és  értékelésén
keresztil  kivantuk kézzelfoghatéva
tenni, segitve ezzel a tudomanyos
kutatasok altalanosit6 megallapitasai
egyénre vonatkoztatott jelent6ségének
megértéseét.

Joggal meriilhet fel a kérdés: miért van

jelentésége annak, hogy tisztaban
legyiink a szerhasznalati zavarok

természetével? Els6sorban azért, mert a
problémas szerhasznalat kialakulasaban
szerepet jatsz6 komplex folyamatok
megértésével elfogadhatova valik az a
tudomanyosan egyébként megalapozott
tézis, hogy a szerhasznalati zavar tébbet
jelent a szerhasznal6 rossz dontéseinek
puszta léténél. McGinty és Barry (2020)
szerint pedig az effajta téves vélekedésen
alapulé  el6itéletesség  mértékének

csokkentése meghatarozo 1épése lehet a
vilagszinten novekvd addikcios krizis
megoldasaban. A szerhasznalati zavarral
kiizd6 emberekhez val6 viszonyulas
kérdése még inkabb hangsulyossa valik,
amikor a tarsadalom olyan aldimenziéit
vizsgaljuk, mind példaul az egészségiigyi,
vagy a rendészeti szakemberek
kozossége (Erdds, 2019).
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Az Uj szintetikus
kabitészerek
vilagméretl jarvanya 2.
rész - Uj szintetikus
hallucinogének

Humli Viktoria

Veszélyes emberkisérlet lenne? A

designer drogok folyamatosan valtozo
hatéanyagainak kiszamithatatlan hatasat
az emberi szervezetre akar igy is
nevezhetjik. Az  (j szintetikus
kabitoszerek gyartdsara mara egy teljes
piac épult ki, és rendkiviili gyorsasaggal
jelennek meg az Uj vegyiiletek.
Cikkiinkben  most a  szintetikus
hallucinogén szereket és hatasaikat
mutatjuk be.

Cikksorozatunk els6 részében a
szintetikus stimulansok hatasairél és
mellékhatasairol irtunk. Ebben a cikkben
a szintetikus hallucinogénekkel
folytatjuk a sort.

A 2000-es éveket megel6zden az ismert,
ugynevezett klasszikus kabitészerek -
mint a heroin, kokain, marihuana,
amfetamin, metamfetamin, LSD,
hallucinogén gombak - hasznalata volt
elterjedt, melyek rendkivil karosak
lehetnek, de nagyjabol jol kiszamithatd
hatasokkal és mellékhatasokkal birnak. A

2010-es  évekre azonban Ujfajta
pszichoaktiv hatasu szerek fogyasztasa
terjedt el és szoritotta hattérbe a fenti
drogokat. Az j szereknek altalaban nem
ismert a pontos Osszetétele és
hatasmechanizmusa, valamint nincsenek
réluk ismereteink a biztonsagos emberi
fogyasztasra vonatkozéan sem. A 2000-
es éveket kovetéen megjelend uj tipusu
szerek kiilonb6z6é hatasmechanizmussal

birnak. Stimulans, depresszans és
hallucinogén hatassal rendelkez6

anyagokat egyarant talalunk koztiik. Az
Uj hallucinogén szerek két f6 osztalyba
sorolhaték: hallucinogén és disszociativ
vegyliletek (Hallucinogens DrugFacts |
National Institute on Drug Abuse (NIDA),
2021). Ami a terminologiat illeti, inkabb
nevezhetjiilk 6ket 0sszefoglalé névként

pszichedelikumoknak, vagy meég
egzaktabban pszichoto-
mimetikumoknak, ugyanis a

hallucinogén hatas (vizualis, auditorikus,
taktilis, olfaktérikus) inkabb csak az
egyik alcsoport fétulajdonsaga, vagy épp
csak egy kis része a hatasspektrumnak.
Szoktak ugy is kategorizalni 6ket, hogy
vagy hasonlitanak a természetes
neurotranszmitterekre, példaul az LSD
(ergot alkaloid) és a pszilocibin a

szerotoninhoz  (5-HT), vagy nem
hasonlitanak, mint példaul a fenciklidin
(PCP). A  szerotoninhoz  hasonlé
szerkezet( vegyliiletek nem a
dopaminerg rendszeren, hanem a

szerotonin 5-HT2A receptoran keresztiil
hatnak (Gyires K. & First Zs., 2011).
Ezeken kiviil még szamos mas felosztas
létezik a csoportositasi szemponttol
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fliggben, egy Ujabb  toxikoldgiai
tanulmany példaul teljesen kilon
valasztja a disszociativ szereket a

pszichedelikumoktdl (Luethi & Liechti,
2020). A tovabbiakban a NIDA
felosztasat kovetjiik. A jelenleg hasznalt
osztalyozasi rendszer csak egy példa, a
heterogén kémiai struktura és az atfedd
hatasok miatt mas Kkategorizalas is
elfogadott.

Hallucinogének

szereket  tovabbi
alcsoportokra oszthatjuk kémiai
szerkezetiik alapjan: triptaminokra,
lizergaminokra és  fenetilaminokra
(Baumeister et al., 2014). Ugyanakkor
hatasuk  hasonlo mechanizmussal
torténik a  szerotonerg rendszer
modulaldsan keresztiil. A legnépesebb
csoportot a feniletilamin szarmazékok
teszik ki.

A hallucinogén

A feniletilaminok leginkabb az agykérgi
szerotonin  (5-HT2A) receptorokkal
lépnek interakcibba. A benzometoxi
derivatumok (N-bomba, Smiles, 25I-
NBOMe) nagyobb affinitdst mutatnak az

5-HT2A és 5-HT2C receptorhoz és
kisebbet az 5-HT1A receptorhoz
(Halberstadt, 2015). Az NBOMe

vegyiiletek affinitdst mutatnak a D2
dopamin receptorhoz is, aminek
kovetkeztében rendelkeznek abuzus
potenciallal is (Custodio et al., 2020). A
benzilfenetilaminok (2C-Bfly, Br-fly, Br-
dragonfly) is képesek eufériat és
percepcids érzésvaltozast kivaltani, de
enyhe stimulans hatassal is
rendelkeznek (Gonzalez et al.,, 2015).

A triptaminok a triptofdn nevi
aminosavbodl keletkeznek, ide tartozik a
természetes eredetli NN-
dimetiltriptamin (DMT- a pszichoaktiv
ayahuasca ital egyik 0Osszetevéje), a
szintetikus alfa-metiltriptamin (AMT), és
a metoxi-triptaminok (5-MeoO-DALT és
az 5-MeO-DIPT) (Shafi et al, 2020). A
DMT és az AMT kémiai szerkezete is
nagyon hasonlit a szerotoninéhoz. A
triptamin szarmazékoknak mindharom
fentebb emlitett szerotonin receptorhoz
van kotési képessége, valamint képesek

gatolni a szerotonin visszavételét a
szinaptikus résb6l és el8segiteni a

szerotonin felszabadulast, igy novelve a
szerotonin  szintet a  receptorok
kozelében (Luethi et al, 2019).

Talan mar elfeledett tény, hogy az LSD-t
korabban adjuvansként alkalmaztdk a
gyogyaszatban (pszichoterapia), am
napjainkban az egyik legpotensebb
hallucinogénként tartjak szamon
(Baumeister et al, 2014). A
,klasszikusok” kozé tartozik, mely
hatasanak mimelésére szintetizalnak
Ujabb és Gjabb vegyiileteket. Szintetikus
lizergaminok (LSD szarmazékok)
példaul az 1-acetil-LSD (ALD-52), 1-
propionil-LSD (1P-LSD) és az 1-butiril-
LSD (1B-LSD) (Wagmann etal., 2019). Az
LSD anal6gok az 5-HT2A és 5-HT1A
receptort képesek aktivalni (Luethi et al,,
2019).

A sokféle kémiai szerkezet sokféle hatast
és  hataser6sséget  eredményezhet.
Hasznalati modjaikat tekintve is igen
valtozatos csoport: inhalaljak,
szippantjak, tabletta vagy atitatott papir
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(bélyeg) formaban szajon at fogyasztjak,
de helyezhetik nyelv ala, valamint
ismertek  intravénasan  alkalmazott
szerek is. A felszivodast kovetden
szétaramlik a testben, bejut az agyba és a
gerincvel6be, ahol a szerotonerg
rendszer  miikodését  befolyasolja.
Altalanossagban a 5-HT2A receptor
aktivalasa glutamat (serkent6
neurotranszmitter) felszabadulast valt
ki, és aktivalja az AMPA receptorokat,
ami agykérgi aktivitasnovekedéshez és
informaciofeldolgozashoz  vezet. A
szerotonin rendszeriink nagyon sok
folyamat milkodésében vesz részt,
koztik a viselkedés, az érzések, az
étvagy, a testh6meérséklet, izommiikodés,
a szexualitds szabdlyozasdban és az
érzékelésben. Ezekhez kapcsolddnak a
szerhasznalat sordan vagyott hatasok is,
ugy, mint az eufdria és orom érzet, az
id6érzékelés megvaltozasa, kreativitas, a
gondolkodas megvaltozasa, valamint a
misztikus, spiritualis élmények (Gyires K.
& First Zs., 2011). De nem csak a
pozitivnak hitt hatasok kapcsolédnak
ezekhez a neurokémiai folyamatokhoz,

hanem a mellékhatasok is.
Legaltalanosabban toxicitas jelentkezik,
ami kiilonféle mentalis betegségek
megjelenéséhez vezet. Gyakori az

agitacio, agresszio, paranoia, dysphoria,
sulyos zavartsag, delirium, és az
onsértések. Egyéb megjelend tlinetek
még a tachycardia, hypertenzig,
mydriasis, hyperthermia, hyperreflexia,
és izomklonusok. Feniletilamin
szarmazékok sulyosabb estben
okozhatnak tobbszervi elégtelenséget,
pszichézist és szerotonin-szindrémat is.
A triptaminok sulyos téveszméket,

rhabdomiolizist és veseelégtelenséget
valthatnak ki, és halalesetek is
el6fordulnak (Shafi et al., 2020).

Az idetartozé 1Uj hallucinogén szerek
ko6zos tulajdonsaga, hogy medicinalisan
nem alkalmazzak 6ket, igy a DEA (Drug
Enforcement Administration) kontroll
szerint az 1. jegyzékbe soroljak &ket
(Controlled Substance Schedules, 2021),
illetve a hazai szabalyozas a 66/2012.

(IV. 2) Kormanyrendeletében, a
Pszichotrép  anyagokra  vonatkoz6
jegyzék tartalmazza.
Disszociativ szerek

Ebben a csoportban a , klasszikus” szerek
altalanosan elterjedtek voltak az orvosi
gyakorlatban. A ketamin napjainkban is
orvosi alkalmazas alatt all, mind az allat,
mind a human gydgyaszatban. Jelentds
fajdalomcsillapito hatassal bir,
ugynevezett disszociativ anesztéziat hoz
létre. Tovabba vizsgaljak, mint gyorsan
haté antidepresszanst, és a palliativ
ellatdsban is szerepet kaphat (Li &
Vlisides, 2016).

A disszociativ szereket is alcsoportokra
bonthatjuk, ugymint
arilciklohexilaminok  (ketamin, PCP,
metoxetamin (MXE)) és diariletilaminok
(difenidin, metoxfenidin, efenidin).
Mindkét csoport az NMDA receptorokon
hat, melyen nem kompetitiv gatlé hatast

fejtenek ki. Az els6 generacios
disszociativ szerek a PCP-bél
szarmaznak, viszont annal nagyobb
affinitassal kotnek az NMDA

receptorokhoz. A legutébbi szerek, mint
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a 2-MeO-difenidin, 3-MeO-PCP, és 4-
MeO-PCP szintén a PCP-hez hasonlé
szerkezettel birnak (Katselou et al,
2018). A ketaminbdl szarmazik az MXE
és a metoxmetamine, ezek az Uj
szintetikus disszociativ szerek dopamin
transzporter -gatléonak és muszkarinos
kolinerg és 5-HT2 receptor agonistanak
bizonyultak, valamint fajdalomcsillapité
hatassal is rendelkeznek (Zanda et al,
2016). Az efenidin szintén Uj szintetikus

szer, am a ketaminnal nagyobb
hatékonysaggal blokkolja az NMDA
receptorokat, és a  noradrenalin
transzporterrel és a dopamin

transzporterrel is kdlcsonhatasba 1éphet
(Kangetal, 2017).

Maga az NMDA receptor az agyban
szamos helyen el6fordul, szerepe van
tobbek kozott a memoria funkciékban, a
szinaptikus plaszticitdsban, a tanulasi
folyamatokban, és a neuronhal6zatok

kialakitasaban a  fejlédés  soran
(Newcomer et al, 2000). Tobb uj
szintetikus szer képes hatni a
szerotonerg, hisztaminerg, Kkolinerg,

adrenerg, opioiderg rendszerre is, ezzel
magyarazhatd a  hatasvaltozas a
generaciék soran (Luethi et al, 2018;
Roth et al., 2013; Wallach et al,, 2016).

Az illegalis szerek hasznalati modjait
tekintve el6fordul inhaldlds, orrba
torténd szippantas, szajon at valo bevitel
és intravénads alkalmazds is. Az
alkalmazas soran megszakad a kapcsolat
a gondolatok, az érzések, a memoria és a
szenzoros érzékelés kozott. Euféria és
deperszonalizacio is létrejon.
Ugyanakkor altalaban sulyos neurolégiai
és  vesekarosodas  jelenik  meg

mellékhatasként. Altalanosan eléforduld
enyhébb mellékhatasok a hanyas,
izzadas, magasvérnyomas, magas
pulzusszam, veseelégtelenség, zavartsag,
nyugtalansag, homalyos beszéd,
hallucinaciok, amnézia és izom
merevség. Sulyos mérgezés esetén
el6fordul rhabdomiolizis és akar halal is
(Luethi & Liechti, 2020).

Osszefoglalas

Ebben a cikkben az 4j szintetikus szerek
egy Ujabb csoportjat és alcsoportjait
ismerhettiik meg. A legijabb szerekrol
még sok mindent nem tudunk, mik6ézben
viszonylag ~ konnyen és olcson
hozzaférheté6vé valnak a fogyasztok
szamara, ezaltal még artalmasabbak
lehetnek. Sziikséges lehet kiemelt
jelent6séget tulajdonitani ezeknek a
szereknek. Az oktatasban és
egészségligyi  ellatdsban  dolgozdkat
érdemes lehet széles korben tajékoztatni
az Uj szerek valos veszélyeirdl.

A cikksorozat kovetkez6 részében a
szintetikus kannabinoidokrol
olvashatnak.
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A mexikéi kabitoszer-
bilin6zés sajatos vilaga 1.
rész

- Osszegzés -

Barath Noémi Emoke

Bevezetés

A mexikéi kabitoszer-kereskedelem
rendkiviil  jovedelmezd, valtozatos
lizletag. Harom f6 termék -a marihudna, a
kokain és a heroin -el6allitadsara és
forgalmazasara oOsszpontositva ez az
iparag az illegalis kabitoszerek f6
exportére az Egyesiilt Allamokba. Az
USA-ban elfogyasztott drogok kortilbeliil
kétharmada Mexikon keresztiil érkezik.
Korabban ezt tette ki az 0Osszes
elfogyasztott kokain 70%-at, a heroin 20-
30%-at, és az importalt marihuana 80%-
at (Andreas, 1998). Az 6sszegzésiink azt
tekinti at, hogy mi tortént az elmult
évtizedekben Mexikoban a kabitoszerhez
kapcsolddo kartellek vilagaban.

Felipe Calder6n Mexiké elndke volt 2006
és 2012 kozotti idészakban. Zaszlojara

tlzte a mexikoéi drogkartellek
felszamolasat, vagy legalabbis
szerepiknek  csokkentését.  Ennek

megvaldsitasat abban lattak az orszag
vezetdi, hogy a blinszervezet elsé
embereit a katonasag semlegesitette
valamilyen mdédon. Ez a 1épés nem vart
hatassal volt a drogkartellek vilagara.
Pozicidiresedés miatt elindultak a

hatalmi jatszmak, hogy kik legyenek az 4j
vezetobk a drogkartellek élén, és
széttoredezett az eddig ismert alvilagi
struktura. Kialakult egy felaprézédott és
sismeretlen” vilag. A drogkartellek
tanulva az el6deik hibajabdl, nem
finomkodtak és A4lland6 Kkésziiltségi
allapotban voltak, még er6szakosabba
valtak, mint eddig voltak. A bandak az
erejiiket fitogtattdk és nem kimélték a
civileket sem. Horrorfilmbe ill§
kinzasokat alkalmaztak és aldozataik
szamos esetben egész csalddok voltak,
ezzel is egyfajta példastatualast mutatva,
hogy veliikk nem érdemes ujjat huzni.
Ciudad de Juarez példaul az egyik
leveszélyesebb varossa valt a kartellek
kozotti haborik miatt, ahol senki sem
volt biztonsagban.

Juarez-kartell

Az egyik legjelent6sebb mexikoi kartell
volt a kilencvenes években. Erdekeltsége
és tevékenysége Eszak-Mexiko teriiletén
(Chihuahua, Coahuila allam és Durango
és Sinaloa) érhet6 tetten. Kiemelkedd
vezetdje, Amado Carrillo Fuentes (az
,egek wura”), aki 1990-1997 kozotti
id6szakban helyezte el a térképre a
szervezetet. A csucs-idészakban tobb
tizmillios forgalmat bonyolitottak le heti
szinten, és ebbdl az Osszegbdl 20-30
millié dollart kellett visszacsorgatni a
kolumbiai ,partnereknek”. Legfontosabb
{izlettarsuk Pablo Escobar Gaviria. Ok
voltak az elsdk, akik nagy teherszallitd-
gépeken hoztak Kolumbiabol Mexikdba a
kokaint (origo) és Kkiterjesztették
lizletiiket Argentinaba és Chilébe is. Nagy
repiiléflottaja, 27 darab Boeing 727-es
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repiilégépe volt, ezért is volt az ,egek
ura” a beceneve. A pénzmosast ingatlan-
befektetésekben hajtottak végre. A
hatosagok figyelme el6l a legujabb
technologiak hasznalataval tudtak sokaig
hattérben maradni. A Juarez-kartell
profiljaba az emberrablasok,
emberkereskedelem, a  kabitdszer-
kereskedelem, fegyverkereskedelem,
embercsempészet és pénzmosas is
megtalalhato.

Multja az 70-es 80-as évekig nyulik
vissza, amikor Rafael Aguilar Guajardo és
Pablo Acosta Villarreal, az Ojinagai Roka
(el Zorro de Ojinaga) megalapitotta a
szervezetét Ciudad de Juarez varosaban.
Tizenhét évvel kés6bb, 1987 aprilisaban
a drogbarot lel6tték. Az 0j vezetd Aguilar
Guajardo lett. A Guadalajara-kartell
felbomlasat altal jott létre a Juarez-
kartell, A Juarez a Guadalajara-kartell
harom agra szakadasa koziil ez egyiket
jelenti. A masik kett6 a Sinaloa és a
Tijuana, melyekrél a cikksorozatunk
tovabbi részeiben fogunk részletesen
beszamolni.

A Juarez- kartell aranykora

Escobar haldla utdn Fuentes lett az
els6szamu dél-amerikai drogbar6. Mi
lehetett Fuentes titka? Escobarral
ellentétben, keriilte a nyilvanossagot.
Nem sajnalta a pénzt a hamis iratokra, és
a hiradasokba val6 bekeriiléshez
szlikséges anyagokat megvasarolta.

Tovabbi kulcs a sikeres drogbirodalom
vezetéséhez, ha egy  tabornok
tdmogatasat is élvezi a szervezet. Ebben
az esetben José de Jesus Gutiérrez

Rebollo tabornok biztositotta a hatszelet
a drogkartellnek. A tipikus katona
jellemd tabornokot a kiilvilag ugy
ismerte, mint egy nagyon kabitdszer-
ellenes személyt, akit még az Egyesiilt
Allamok is tamogatott a drog ellen vivott
yharcaban”. A drogbar6 és a tabornok
kapcsolatara egy vagyonosodasi
vizsgalat vilagitott ra. A Juarez-kartell
akkor lett a szervezett blin6zés vezetd
szervezete, amikor a mexikdi korrupcié
jelensége mind politikai, mind tarsadalmi
szinten egyre jobban elterjedt.

Az aranykor végét az 1997-es év
jelentette. Ekkor tartdztattak le Rebollo
tabornokot. Az amerikaiak, a DEA
hajtévadaszatot inditott Carillé ellen, aki
Chillébe menekiilt és felvette a Jorge
Torres nevet. Mivel egy dologhoz nagyon
értett, igy nem valtott. Chilébdl Buenos
Airesbe tette at székhelyét, végil
Montevidedban kezdett régi-uj életet.
Tudasat a drogbizniszben kamatoztatta,
és az Europat kiszolgalé szintetikus
drogok kereskedelmébe vetette bele
magat. A drogbaré halalat végiil 1997-
ben egy plasztikai m{tét utani
fajdalomcsillapito taladagolasa okozta. A
halala koril elindultak a talalgatasok,
mivel volt, aki szerint a Chapo vezetéshez
tartozo rivalis kartell szervezte meg.
Olyan hir is szarnyra kapott, hogy ez egy
megrendezett halal volt és a valdsagban
nem is hunyt el Carillo, de ezt végiil
sikertlt DNS-mintas vizsgalattal
megcafolni. A Juarez-kartell a vezetdjiik
elvesztését a mitétet végzd orvos
meggyilkolasaval nyugtaztak.
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Elet Carillo utdn

Amado Carillo haladlaval a Juarez-kartell
elveszitette  vezet6  pozicidjat a
kabitészer-vilagban. A hatalmi harc
megindult a Gulf és a Sinaloa-kartellek
kozott, hogy ki veszi at a Ciudad de
Juarezen keresztiil folyo

drogkereskedelem fol6tti iranyitast.

A Judrez-kartell vezetését Vicente és
Rodolfo vették at, akik Amado testvérei
voltak. A bandahaboru a Sinaloa-kartell
ellen azért indult, mert a Sinaloa-kartell
nem volt hajlandé fizetni a Juarez-
foly6s6, a Ciudad de Juarezbdl - El Pas6ba
vezetd csempészut hasznalataért és
Rodolfo megolte a rivalis banda par
emberét. Ez a vamszedés rossz
dontésnek bizonyult, mivel Guzman
Loera nem volt hajland6 fizeni. 2004
szeptemberében kivégezték Rodolfo
Carillot és a feleségét. Valaszul a Juarez-
kartell meggyilkoltatta Guzman egyik
testvérét.

A Juarez vezetdje Vicente Carillo Fuentes

lett, aki Kkiterjesztette teljesen a
,biztonsagi halot” és minden
meghatarozé személyt lefizetett. A

korrupcié ,aldozatai”, a hivatalnokok,
akik koziil néhdnyan a kartell tagjai is
lettek.

A szervezett bilin6zés iranyitasa Guzman
Loera kezébe Kkeriilt, akinek Zambada
Gracia (E1 MZ) tdmogatasaval sikeriilt a
Juarez-kartellt a drogszintér szélére
soporni. 2009 aprilisdban elfogtak
Amado Carrillo fiat, Vicente Carrillo
Leyvat, a szervezet egyik vezetdjét, aki

kényszerpihendre kényszeriilt. A vezetd
Alberto Carrillo Fuentes, becenevén:
,Betty a cstinya lany” vette 4t. 0 2013-ig
tevékenykedett, majd letartoztattak. A
Juarez-kartell régi ereje és fénye
meggyengiilt ugyan, de még ma is
meghatarozd szerepld mexikai
droghaboruban.

Uj id6szamités a Judrez-kartellben

A Juarez -kartell vezet6je utan Vicente
Carrillo Fuentes Organization (VCFO)
néven is ismert. Csak 2018-ban tobb mint
1200 emberolést kovettek, ez volt az els6
alkalom, hogy toébb, mint 1000
gyilkossagot regisztralt 2011 6ta, amikor
a Juarez és a Sinaloa kartell zsakutcaba
keriilt egy véres haboruban a stratégiai
hatarvaros (Ciudad Juarez kornyék)
ellendrzéséért. A kartell egy része La
Linea néven ismert banda, amely az utcai
szintli teritést és biztositast veégzi.
Tovabba a Linces nevii csoportot is a
kartell része, amelyet a hadsereg
kiiléonleges haderdjének 80 dezertaldja
alkotja, akik a kartelltagok védelméért és
a kabitoszerek szallitasaért felelgsek.

2019 novemberében a Juarez-kartell La
Linea-frakci6jahoz kotik a hatarokon
atnyal6é mormon kozosség, kilenc
amerikai-mexikoi kettds
allampolgaranak brutalis mészarlasat. A
kivégzések ravilagitottak arra, hogy ezek
az ugynevezett ,mini hadseregek”, vagy
az olyan csoportok, mint a La Linea,

amelyek Mexikd legjelentdsebb
kartelljeinek biztonsagi kiszervezése

keretében jottek létre, kritikus szerepet
jatszottak a  nagyobb  csoportok
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teriiletének ellen6rzésében, és igy a
szervezett  blin6z6i  hatalmuk s
meghatarozé.

A szovetséges és ellenséges kartellek
AJuarez-kartell szovetségesei kozott volt
a Los Beltran Leyva-kartell, a Laguna-
kartell és a Los Boricuas.

Rivalisnak szamitott a Sinaloa-kartell, és
a Gulf-kartell. Leszamolasaihoz a Juarez-
kartell partnertl hivta az Azteca Asesinos
csapatat, és az el6z6leg kabitdszer elleni

harcra kiképzett, kés6bb a
drogkereskedelembe bekapcsolodo

tagokbdl allg, la Linea-ra is szamithattak.

A pandémia hatasa a droghaborura
A nagy bandahaboruk évtizedek ota

dilnak Mexiko-szerte. Azt
gondolhatnank, hogy akar a fent
ismertetett szervezetekre és annak

konfliktusaira is hatassal volta COVID-19
jarvany. A mexik6i hatosagok kijarasi
tilalmat rendeltek el, am ezzel nem érték
el, hogy a szervezett bilin6z6i bandak is
visszavegyenek az erdszak
alkalmazasabdl.
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Dupla szerepkor: kutato
és szerhasznalo
egyszerre - avagy a
droghasznal6 aktivistak
kutatoéi tapasztalatai

- Recenzio -

Barath Noémi Emoke

Bevezetés

Az ,International Journal of Drug Policy”
tudomanyos folydéirat 2021 juliusi
szamaban egy iras jelent meg ,Mi
vagyunk a kutatottak, a kutatok és a
diszkontaltak: A droghasznal6 aktivistak
kutat6éi tapasztalatai” (We are the
researched, the researchers, and the
discounted: The experiences of drug user
activists as researchers) cimmel.

Az International Journal of Drug Policy
tudomanyos folyoirat  kabitoszer-
fogyasztassal és a drogpolitikaval
kapcsolatos globalis kontextusban folyé
aktualis kutatasok, 6sszegzések, vitak és
kritikai elemzések terjesztését
feldolgozé  tanulmanyokat  hivatott
megjelentetni. Olyan {rasokat kivan
kozzétenni, amelyek a pszichoaktiv
szerhasznalat tarsadalmi, politikai, jogi
és egészségligyi Osszefliggéseirdl
értekeznek, annak mind a toérvényes,
mind a tiltott oldalarél vizsgalva a
jelenséget. A folydirat szerkesztdi olyan
irasokat jelentetnek meg, amelyek a

kabitoszer-politika és a gyakorlat
hatasait a kabitoszer-fogyasztasi
magatartasra, valamint annak
egészségligyi és tarsadalmi
kovetkezményeit megvilagito
témakoroket jarnak kobe. A folyodirat
teret kivan teremteni a vilag minden
tdjan kutaté személy szamara, hogy a
kabitoszerrel kapcsolatos kérdésekrdl
tudomanyos  igényeséggel  Kkifejtse
nézetit, tapasztatait. A lap 4.444 impakt
faktorral rendelkezik.

A szerz6k kozott aktivistak szerepelnek.

Valamennyien a »,Metadon
érdekképviseleti munkacsoport, varosi
talélék szakszervezete” munkatarsai.

Caty Simon ezen kiviil ,Whose Corner is
it Anyway” szervezddés vezetdje. Ez a
szervezet ugy definidlja magat, hogy 6k

kvazi hisznek a kolcsonos
segitségnyujtasban, foglalkoznak
artalomcsokkentéssel és oktatasi

feladatokat is ellatnak. A szervezet
minden tagja jelenlegi vagy volt alacsony
jovedelmili szexmunkas. Minden tag
stimulansokat  és/vagy  opioidokat
hasznal /hasznalt, hajléktalan volt, vagy
dolgozott/kint dolgozott. Sarah Brothers
a Yale Egyetemen is dolgozik, a
Szociologia Tanszéken. Knina Strichartz
és Louise Vincent is a ,North Carolina
Survivors Unio” szervezethez is kotédik.
Abby Coulter pedig ,Medication Assisted
Treatment Support & Awareness”
munkatarsa is.

A tanulmany, inkabb ,kommentar”. Az
Egyesiilt Allamok nemzeti kéabitészer-
haszndlok szakszervezete, a Urban
Survivors Union aktivistai készitettek
egy ,kutatast”. Azt vizsgaltdk, hogy a
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COVID-19 jarvany idején a laza SAMHSA
iranyelvek metadonklinikan  torténdé
elfogadasaval  kapcsolatban  milyen
eredmények sziilettek. Kiilondsen az
akadémiai kutatokkal folytatott
interakcidikra 6sszpontositanak. Leirjak
azokat a kihivasokat, amelyekkel
szembestltek. [smertetik, hogy mit tettek
annak érdekében, hogy megtartsak a
dontési jogkort a kutatdsi kérdés, az

adatok elemzése és értelmezése,
valamint a terjesztés felett. Azt
tapasztaltak, hogy tudomanyos
kutatokkal valéo egyiittmiikodésiiket
gyakran bonyolitjdk a hatalmi
egyensulyhianyok és a strukturalis

problémak. Tapasztalataik szerint, mint
kozvetleniil érintett emberek, még a
kozosségi alapu részvételi kutatasi
modszer (CBPR) is gyakran mell6zi 6ket.
A kutatasi megkozelitéstik azt mutatja be,
hogy a folyamatuk hogyan haladja meg a
CBPR modszerét  azaltal, hogy
kozosségkozponti  kutatassa  (CDR)
alakult at. Végiil ennek a modellnek a
népszerlsitése  érdekében  szamos
valtoztatast javasolnak a kutatasi
folyamattal kapcsolatban.

A hat oldalas tanulmany egy
megjegyzéssel indul, mely szerint a
drogokat hasznal6 személyek
mozgalmainak aktivistai
tartalomszakért6knek szamitanak, és
felkérik Oket, hogy szamos mddon
vegyenek részt a jelen irds alapjaul
szolgalé kutatasban. Ugy érzik, hogy a
negativ  sztereotipidk torzitjdk az
akadémiai kutatok aktivistikkal valo
Interakcidjat Hozzaszoktak ahhoz, hogy

eV

Oket, nem pedig egyiittmi{ikodének vagy

sajat jogu kutatonak. Bar az valaszadok

életét olyan témak és események
alakitjdk, = amelyek  sok  kutatot
érdekelnek, mint példaul a

megbélyegzés, a fert6zésveszély, a
bebortdnzés és a tuladagolas. Igyekeznek
megosztani szerhasznaloéi
tapasztalataikat ezekrél a témakrdl a
kutatokkal, akadémikusokkal. Bar sokan
az aktivistak koziil keményen dolgoznak
azért, hogy egyetemre jarjanak,
nonprofit szervezeteket alapitsanak.
Részt vesznek a helyi és nemzeti szinten
szervezd kozosségekben, a drogokat
hasznalé és kabitoszer-fliggd emberek
helyzete elhomalyosit minden mas
identitast. Ebben a cikkben a szerzdék
megosztjak az olvasoval a kihivasaikat,
mint olyan emberek, akik kabitoszereket
hasznalnak, és olyan kutatasokat
végeznek, amelyek segitik kozosségeiket.
Ilyen munkafolyamat volt a COVID-19-
jarvany idején a metadon-betegek
kezelésével kapcsolatos tapasztalataik
Osszegzése. Azokra a  kérdésekre
osszpontositottak, amelyek az
akadémikusokkal, kutatokkal valé
egyuttmiikodésiik soran felmeriiltek,
mint példaul a dontési jogkor megtartasa
a kutatdsi kérdések felett, az adatok
elemzése, értelmezése és terjesztése
kapcsan. Megvitatjdk a Ko6zosség altal
iranyitott kutatas (CDR) elfogadasat az
emlitett problémaknak a kezelésére.

Az USU

A Varosi Tulélék Szovetsége (USU) az
Egyesiilt Allamokban drogokat hasznal4
embereket képvisel6 nemzeti
szakszervezet. Sokan koziiliik aktivan
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intravénas szerhasznalék, vagy van
tapasztalatuk ezzel kapcsolatban. A
tagsaguk szamos jelenlegi és volt
szexmunkast is magaban foglal.
Heterogén  csoportként  definiadljak
magukat, akik a nemet, fajt,
fogyatékossagot, valamint a tarsadalmi,
gazdasagi és oktatasi tokét tekintve a
drogokat hasznalé emberek Kkorét
képviselik.  ,Elkotelezettek  vagyunk
amellett, hogy alacsony kiiszobl
aktivitasunkba bevonjuk azokat a
tagokat, akik lakhatasi bizonytalansagot,
mentalis egészségi problémakat vagy
,talzott” kabitoszer-hasznalatot
tapasztalnak. Mi vagyunk a szakértdk -
tudjuk, mi torténik az utcdinkon és a
drogunkkal”- olvashaté a cikkben.

Veszélyek és veszteségek a pandémia
id6szaka alatt

A droghasznaldkra, mint immunhianyos
emberekre mar nagy egészségligyi
veszélye van a HIV-nek, a hepatitis C-nek,
a tuladagolasnak is, amire a COVID 19
okozta pandémia tovabb noévelte a
betegségek kockazatat. A COVID-19
valsag idején a tuladagolasi valsag
folyamatosan sulyosbodott, és szamos
emberi életet kovetelt. ,Figyeltiik, ahogy
barataink, csaladtagjaink és
szerelmeseink meghalnak korulottiink”-
foglaljak 0ssze tapasztalataikat az
aktivistak. Evtizedek adatai azt mutatjak,
hogy a metadon-kezelés drasztikusan
csokkenti a  halalos  kimenetell
tuladagolasi aranyt az opioidfogyasztasi
zavarban szenved6knél. Az Egyesiilt
Allamokban azonban nagy akadalyok
allnak a kezelés el6tt az allami és

szovetségi elb6irasok, valamint az egyes
klinikak szabalyai miatt (Jaffe & O’Keeffe,
2003).

A jarvany idején az ,opioid agonista
kezelés” (OAT) enyhitett szovetségi
iranymutatasai lehetdséget kinaltak az
USU tagjainak, hogy éljenek a jogaikkal.
2020 marciusaban a Szubsztancia-
visszaélési és Mentalis Egészségiigyi
Szolgaltatasok Hivatala (SAMHSA) azt
javasolta, hogy a metadonklinikak 28
napra vigyék a palackokat az adagjaikkal
stabilizalt betegeknek és 14 napra az
otthoni palackokat a kevésbé stabilizalt
betegeknek (SAMHSA, 2020). A cikk
tovabbi része részletesen taglalja a
metadon kezelés részleteit. fgy a sok
metadon-beteg szamara kinalt valasztas
kozott volt a COVID-19 okozta halal
kockazata a zsufolt létesitményekben
torténd adagolas vagy a tuladagolas
okozta halal kockazata miatt a kezelés
abbahagyasaval.

SAMHSA iranyelvek

Az USU nyilt levelet irt az érdekelt
feleknek a SAMSHA iranyelvei koré
szervezddve, amelyek lehet6vé teszik a
klinika  részvételének  csokkentését
(Urban Survivors Union, 2020). Az volt a
motivaciojuk, hogy tudtak, hogy sok
klinika figyelmen kiviil hagyta a
lehetdséget, hogy novelje az otthoni
adagokat és megvédje ezaltal a
betegeket. A COVID-19 soran tovabbi
OAT-politikai reformot javasoltak a cikk
szerz6i. Szorgos munkaba kezdtek és
alairasgyjtést szerveztek,
médiakampanyokat inditottak.

Bemutattadk az OAT reformjat a
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Kaliforniai Népegészségligyi
Minisztériumnak, és 250 néz6 regisztralt,
hogy megnézze a metadonbetegeknek
sz0l6 els6 orszagos webinariumot, a
»Takes a Pandemic to Get a home”-ot.

Kutatasi kihivasok

Szamos akadémiai kutatot kerestek fel az
aktivistak, hogy a fent vazolt jelenség
vizsgalatara felhivjak a figyelmiiket, am
nem kaptak visszajelzéseket. Akik
valaszoltak, azok nem igazan azt
szerették volna kutatni, amit az USU
aktivistai felkinaltak. Példaul, bar
megkerestiilk 6ket a COVID-19 alatti
metadon-betegek tapasztalatairél, a
kutatok egy csoportja olyan projektet
javasolt, amelynek egyaltalan semmi
koze a metadonhoz, és nem is mutattak
érdeklédést a  kutatasi  kérdések
kombinaldsa irant. ,Ugy tiint, nem
érdekli ~ 6ket, hogy  kutatasokat
végezzenek a minket veszélyeztetd
kérdésekben. Ehelyett kitartéan arra
kértek benniinket, hogy csatlakozzunk a
meglévé kutatdsi projektjiikhéz, még
akkor is, ha azt mondtuk, hogy ez nem
felel meg jelenlegi prioritasainknak.” Az
egyik USU tag arrél szamolt be, hogy
szamos esetben az egyetemek és
hallgatéik, vagy akar a média egy
tanulmany vagy cikk elkészitésében
kértek segitséget, de cserébe nem
ajanlottak fel semmilyen tdmogatast a
szervezetnek. Az USU-hoz kapcsolédéd
szervezet ugy védi a tagjait, hogy kiilsd
kutaté vagy ujsagir6 nem vezethet
projektet, igy védve magukat az
akadémikusokkal vagy ujsagirdkkal
kapcsolatos negativ tapasztalatoktdl.

Arrajottek ra az aktivistak, hogy a bevont
kiils6s kutatok altal kiszorulnanak az
adatelemzésbdl, az eredmények
értelmezésébdl.

A szerzdk igy fogalmaznak: ,Aggédtunk
amiatt, hogy ha akadémiai kutatékkal
partnerségben allunk, k6zdsségeink soha
nem részesiilhetnek a munkankbodl a
jarvany idején - tapasztalataink szerint a
kutatok  évekig  eltarthatnak az
eredmények kozzétételével.” Fontosnak
tartottak, hogy adatokat gyljtsenek
arrdl, hogy a klinikdk nem tudjak
megvédeni a metadon betegeket a
COVID-19  virustél. A  Kklinikakat
probaltak siirgetni, hogy valtoztassanak
a kezeléseken. Azonban kudarcot
vallottak egy tudomanyos kutatasi
partnerség megszerzésében, és nem
rendelkeztek pénzzel vagy tudassal
ahhoz, hogy tudomanyos kotédés nélkiil
folytathassak. Ezenkiviil nem talaltak

egyértelml Utmutatast arra
vonatkozban, hogyan végezzék el

magunk a kutatast.

Kutatas koériilményei

A kutatast egy koz0sségépitésként fogtak
fel a cikk iroi. Felmérést végeztek az USU
tagok és tarsszervezetek bevondasaval,
hogy megértsék a metadon-kezelés
valtozasait a COVID-19 alatt. A felmérési
intézkedéseket kozosen fejlesztették ki a
metadon érdekképviseleti
csoportjukban, koézvetleniil a COVID-19
idején a klinikdkon szerzett sajat
tapasztalataikra alapozva. Egy akadémiai
kutat6 USU tag sok  kérdést
megfogalmazott, majd egy masik tag
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atfogalmazta azokat az egyszerti nyelvre,
amelyet altalaban a klinikai betegek
korében beszélnek, igy minden metadon-
beteg szamara értelmezhet6 volt a
felmérés. A kérdoiv kitoltése atlagosan 7
percet vett igénybe és pénzbeli fizetség
nem jart a részvételért. A kozosségi
médian keresztiil érték el a 450 anonim
valaszadét. Terveik szerint csak az USU-
tagok ismerték volna meg a kutatas

eredményeit, am késébb ezt az
elhatarozasukat megvaltoztattadk. A

kutatds modszertana itt hagy némi
kivannivalét maga utan. Etikai engedélyt
szereztek az adatok masodelemzésére és
tudomanyos cikkben val6 adatkdzlésre.
A jovOében tervezik, hogy szerzddést
kotnek fliggetlen biralobizottsagokkal,
hogy etikai jovahagyast szerezhessenek
kutatasaikhoz, és szeretnének sajat
kutatasi projekteket vezetni. Tovabba a
szerz6k sérelmezik, hogy ,amikor
professzionalis korékben haladunk, ugy
érezzilk, nem  vagyunk  képesek
megdrizni identitasunk sokféleségét.
Kizardlag kabitoszert hasznal6
emberekként tiintetnek fel minket, nem
pedig Kkarrieriink és szakteriiletiink
szempontjabol.” Meglatasuk szerint a
szerhasznalok és az akadémiai kutatok
egylittes kutatasi terve alapjan lehetne
legjobban a vizsgalatokat megvalésitani.
Kifejtik, hogy az akadémiai kutatoknak
szamos esetben nincs meg a megfeleld
ralatasuk azokra a problémakra, amelyek
kutatasa altal valéban valtozasok
érhetbek el egy szerhasznal6i kozosség
életében.

A Kkozosségalapi részvételi Kkutatasi

modszer (CBPR)

A koOzosségi alapu részvételi kutatas
(CBPR) mas néven kozosségkozpontu
kutatast, cselekvési kutatast, részvételi
cselekvési kutatast, kozosségi alapu
cselekvési  kutatast, betegkdzpontu
részvételi kutatast jelent. A CBPR soran
részvételi mddszereket alkalmaznak
szamos esetben betegek, nonprofit
szervezetek, jogfosztott kozosségek
kutatdsba bevonasa soran. A modszer
kiindulépontja, hogy elismeri azokat az
egyediilallé  hozzdadott  értékeket,
amelyeket ezek az ‘érintettek a
problémak/kérdések azonositasahoz, a
kutatds  tervezéséhez, a  kutatas
lefolytatasahoz, az adatok elemzéséhez,
értelmezéséhez és terjesztéséhez
nyUjtanak. Park (1993) szerint a CBPR
feje tetejére allitfa a hagyomanyos
kutatasi paradigmat. Hagyomanyosan az
egyetemi  intézmény f6  kutatdja
hatarozza meg a kutatasi kérdéseket,
eszkozoket, modszereket és
beavatkozasokat, valamint az értékelt,
dokumentalt és terjesztett
eredményeket; a CBPR azonban
megosztja ezeknek a folyamatoknak a
hatalmat és felelosségét a kozosségi
érdekeltekkel. A teljes korl kozosségi
elkotelezettséggel rendelkez6 CBPR
kozosségkozpont, és  bevonja a
kozosségi érdekelt feleket a kutatasi
folyamat minden aspektusaba, a kutatasi
menetrend meghatarozasatél és a
kutatasi kérdések meghatarozasatél az
eredmények értelmezéséig és
terjesztéséig, valamint szakpolitikai
ajanlasok megfogalmazasaig.
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Kozosségi vezérelt kutatas (CDR)

A kozosségvezérelt kutatas (CDR) alatt a
kozosben él6k és a kutaték kozos
kutatdsi moddszerét kell érteni. Ez a
modszer kiterjed a kozosség altal
kezdeményezett kutatasi kérdésekre, a
vezetdi kapacitas fejlesztésére, hogy a
kozosségi tagok hozzaférhessenek az
anonimizalt adatokhoz. Fontos, hogy

dontéshozatali hataskorrel
rendelkezzenek a koz0sség szamara
relevans eredmények terjesztésének

gyorsasaga és mddja felett. Az akadémiai
kutatoknak  proaktiv. moédon  kell
fellépnitik, hogy kozvetitsék a hatalmi

egyensulytalansagot kozottik és a
szervezeteket kozvetleniil érinté
emberek kozott.

A kozosség altal vezérelt kutatdsokra
vonatkoz6 ajanlasaik dsszefoglalasa

Kozosségi  vezérelt kutatast (CDR)

folytattak, talhaladva a CBPR-n.

-A kutatasnak ki kell terjednie a koz0sség
altal kezdeményezett kutatasi
kérdésekre.

-Az alulrél szervez6dd szervezeteknek
teljes kordi partnerként Kkell részt
vennilikk a kozdsségek tudomdanyos
kutatasaban.

-A sériilékeny csoportokkal dolgozé
tudomanyos kutatékat ki kell képezni a
CDR alkalmazasara.

-A kutatasi tamogatasi javaslatoknak

megfelel6  készpénzfizetéseket  kell
tartalmazniuk a kozvetlenll érintett

résztveviknek.

-A kozvetlenilll érintett személyeknek
els6bbséget kell biztositani az alacsony
kiiszobli munkakorokben.

-Alacsony  akadalyokkal rendelkezd
akkreditaciot és képzést kell biztositani a
kozvetleniil érintett személyeknek.

-A kozzétett kutatasi eredményeknek
szabadon hozzaférhetdnek kell lennitik a
kozosségi kutatas résztvevdi szamara.

- A kutatasi projektek azonnali
elényokkel jarnak a k6zosség szamara.

- Az intézményi feltilvizsgalati
testiileteknek fel kell hatalmazniuk és
védenitik kell az alanyokat.

- A kozosségi feliilvizsgalati testiileteket
etikai jovahagyasi dontési jogkorrel kell
felruhazni.

Az ismertetett kutatasi modszer soran a
kutat6 elfogulatlansaga a kutatott
témaval kapcsolatban komoly
aggalyokba titkozik, annak ellenére, hogy
olyan informaciokat lehet megismerni
azaltal, ha a kutato is érintett a vizsgalat
témajaban!
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