" European Monitoring Centre -E:E:E::. DROG
.* for Drugs and Drug Addiction T FOKUSZPONT

2012-es £ VES JELENTES az EMCDD.
k ®s z2 NeemtketiBr og F:- kuszppnt

AMAGYARORSZCGDH

bj] fejlem®nyek, trendek |[®s r
ki emelt t®m8kr - |

REITOX




AK¥TET SZERZf I

CSESZTREGI TAMCS, BTn¢gyi Szak®rtRi ®s Kutat- -int
DUDCS MCRI A, Orsz8gos Epidemiol - -giai K°zpont
ELEKES ZSUZSANNA, Budapest.i Corvinus Egyet em, Szoci ol

Il nt ®z et

FEHER RI CHCRD

HORVCTH GERGELY CSABA, Nemzet.i Drog F-

NYERCDY ADRINEMNet i Drog F-kuszpont
PETERFI ANNA, Nemzet.i Drog F-kuszpont
PORT CGNES, Nemzeti Drog F-kuszpont

TARJCN ANNA, Nemzeti Drog F-kuszpont

kuszpont

TOPOLCNSZKYMEHKPSr Drogter8pi 8§s I nt®zetek Sz°%°vets

LEKTORCLTA

FELVI NCZI KATALI N, FREGMRK@SE$KBBASBAW«&,
BORBCIRA,CZ JCZSEF, REDLER NORBERT, SCROSI PETER,



TARTALOMJEGYZE£K

¥SSZEFOGLALCS 5
1.KCBé TE& SPBIRTIKA: J OGALKOTELISRATEGI A £S GAZDIABMZ £ S 7
1.1.HCTTERLF ZMENYEK 7
1.2. JOGI KERETEK 7
1.3. NEMZETIAKCI E TERVT RATE,EIRFEKELES £S KOGERDI N 11
14 K¥ZGAZDASCGI ELEMZES 12
2.DROGFOGYASZTCSLECPROBWAN 15

15

15

15

21 HCTTERLF ZMENYEK
22.DROGFOGYASZTCBAIACNG@SE POPULCCI EBAN
23.DROGFOGYASZTKOIAZE Y SFI ATALKORTI BRBRWL C

24 DROGFOGYASZTCSSPEGNKIS CSOPORTOKBAN 21
3.PREVENCI & 24
B1LHCTTERLF ZMENYEK 24
32.K¥RYEZETI PREVENCI & 24
33.CLTALCNOS PREVENCI & 24
34.CELZOTT PREVENZATKO CSOPORBOKEAMNMTEREKEN 25
35.JAVALLOTT PREVENCI & 27
36.0RSZCGOS £S BEIAKIAMRLZNY OK 28
4 PROBLE£MCS DROGFDGYASZ 29
41.HCTTERLF ZMENYEK 29
42.PROBLEMCS DROGFTOGK ABREVALENKCIADESCI A BECSLESE 29
43.KEZELE£SBEN NEM IRIf SEEOBLEMCSZFOBYA 29
44,1 NTENDGYAKOR,HOSSZD TCVP RKREOBMEMCB DROGHAWIYIZNAIINTCK 35
5, DROGFOGYASZTEK SEBZEAELE SENY £S HOZZCHEERHET 41
51.HCTTERLf ZMENYEK 41
52.HOZZCFE£RHETf SERBf 88GBIl ZT0OSETCS 41
5.3.A KEZELE£S HOZIZCFEERHE 44
6.ADROGFOGYASZTCSSfEGIE®YZ VONATKSZESNETKEZMENYEI 51
6.1.HCTTERLF ZMENYEK 51
6.2.KCBETESZERYASZTCSSAL! 8SSZEERTf Zf BEKITEGSE 51
6.3.A DROGFOGYASZEBSEBGES%ZSEG! GIYKE KMENEY E | 60
6.4. DROGFOGYASZTCSSZAHF ! YGBHMALCLESETEK £088 SHAGL AN DROGFOGBYASZT
K¥REBEN 64
7. VCLASZOK A DROGZAECS®YASEGESZSE£G! GMAITKOZIS Al RA £S
K¥VETKEZMENYEI RE 69
71 HCTTERLf ZMENYEK 69
72.DROGFOGYASZTCSA OKAQZIL ESETEKZ AVEEGEL f 69
73.DROGFOGYASZTCSIZAIF!YGS5f FERTEGSEL£GER PREVENCIKEZAELEBE
74.MCS EGESZSE£G! BYKOXYONG®K K¥VETKEZMEANFIEKSKE 74
8.ADROGFOGYASZTCELSBOUIONATKOZICRKAS ADEAL MI RECINTF EGRTC
81.HCTTERLF ZMENYEK 77
82.TCRSADALMI K| REKSESZTE 77
83. TCRSADALMI REIINSTEGRCC 79
9. KCBETESBERYZESKCBETESBERYZES MEGELf BESBEB B! NFETE£S
VEGREHAJTCSI| EIZERVEZ 80
91.HCTTERLF ZMENYEK 80
92.KCBTESZER Bt N¥ZE£S 80
93.K¥VETKEZMENYB{IMY KEBETESZERAHATTSRYRTE NFY \BE TNEEL K 86
94 A KCBETGEBtZNERZES MEGELF ZESE 87
95.BEAVATKOZCSOKERE-BE GIREHAJTCS | WETEREZME N 88




96.KCBETESHARZNCLAT £S CROBECEM HASERMCLAT A BN RTY¥NBE&9

9.7. A KCBETEMAERNCLAT ZEE65GYI K¥VEYEERMENADOTT VAL ASZOK
B¥RT¥NBEN 90
98.A KCBETEBAERASZTEK RECNTEGSRE SZABRONLCS U 93
10.KECBe TESZERPI AC 94
10l.HCTTERLF ZMENYEK 94
10.2.HOZZCFERHETf S£ ®LAY KEN 94
10.3.LEFOGLALCSOK 97
10.4.CRITI SZTASCG 101
11. KEBe Te SHRBZNCLEK BENTIL AKLASTr CS A 106
11.1.T¥RTENETI CTEBKISNNTAAKP OL | TETEBKAl KER 106
11.2.HOZZCFE£RHET{ SEIGL ENZ fJK 110
11.3.MI Nf SEGBI ZTOSETCS 113
12.NAGYVCROS| DR®POLI TI 115
12.1.A NAGYVCROSOK LORFOKFOB AN BESZEREFE:LTT 115
12.2.A Ff VCROSI DR®APQIEILL EMZF | 117
FELHASZNCLT | RODALOM 125
FI GGEL £K 129
TCBLCZATOK JEGYZE£KE 129
CBRCK JEKEYZE 130
TERKEPEK JEGYZEKE 132




¥SSZEFOGLALCS

A2011. ®v | egf ontosabb drogpolitikai fejl em®ny
j egyz®kre v~o®tel ®t ®s kereskedel m®nek Kkorl 8t oz8§:s
el j8r 8srend kidolgoz8sa volt. A Rk &8m¥ytagoke rjreggly z®
2012. j-taRlu§8® %FA, SMEErMDRV metilon, JWH-018, JWH-081, JWH-073,

JWH-122, JWH-2 1 0) ker ¢l t fel, ezen anyagok fogyaszt §s
felel Rss®get von maga ut §8n.

A2011. ®vV i ESPAD &mfgt 8admbhghvetele a tiltott
szerfogyaszt8s jelentRs me&heRkk®pesiedAg®P smuakea
i s) szerfogyaszt §s ®l et preval encia ®rt ®ke
, 8% volt. A vki®zzs¢g 8 | vt 8§ | st zoezraet | anul a |l egelterjec
zer ek Orvosi javasl at nNe®l k¢l i fogyaszt 8s
encia ®rt®kek al ampjedin ed RsZt®rd ikk®rhdelzyedtt ane:
t ak© vaenifte®ka mi nok, az egy®b szerek ®s az
|l -k ar8nya nagyobb m®rt ®kben nRtt a | 8nyok

<

term®enk or 8bbi ®vekben meghat 88§rozott p8ly8zat.i
bra i s ki2r8sra ker¢gltek a terg¢let szakmai
megval -s2t8sa a k®sedel mes kifizet®sek ok§8n

bl ®mS§ s f o
ur 81 i s 8§t
az Yij psz
en a hero

2

c O
—
~+ O

k mat k®bmbsesian2@1itajzol -dott
s, mi szerint cs°kkent a
2y szerek elterjedts®ge. A
j ek tiI3:- ks z&rz&n Wkspekilgoitm®r t ®k b
y®b szereket injekt§8l -k® | ¢

D >
(Q\_

az

«Q -

amint el sRdl egesen injekt§8l -k ar8nya eny
t 81 - kngl a l egj el l mz Rbb az MDPV rh&lstzn gl a
on ®s a mefedron k°vetett a gyakorissggi S
onME®&. a 4

Az alacsonyke¢sz©obT programokban megfigyelt vE8lt

k°®vethet Rk vohtaknSlAatherzoikmapecg®nyd-csRékxen®si
p8§rhuzamosan az Aegy®b stimul8nsoko (v®l het Ren t
egyre nagyobb sz8&8mban |jelentek meg a kezel Rhel
kor 8bban msgr kezeltek k°zott). Engeblelnet taz a

amfetaminhaszn8l atb- | eredR kezel ®si i g®ny n°°ve
Yaj onnan kezel®sbe | ®p Rk ©°sszes kezelten bel ¢l
®vekhez viszony?2tva, felt®tel ezhet R,nscéopogok az 8§t
kezel ®sbe ker ¢l ®s e, hanem szerv§&8Ilt§gs 81|

A 2006 -ta 1 sm®t|l RdDR orsz8§gos prevalencia Vvizsgs§g
intrav®n8s-h&gbA gl skepopul §ci -j8ban a kor 88bbi ®ve
lehet a HIV-f er teRkz © § £ 8§ ma a hepatitis B fertRz°ttek

Or szg8gos HCV prevalenci a ®rt ®k p e dugygnakkbdrO O 6 -t
8trendezRd®s figyelhetR meg a szertepRtst saeneéemt
opi 8tot injekb®I - -mrBaybRzAz opi 8t oit, iamed kyt §lovIE® |
kock8zatokat hor doz, mi v el az Yaj pszieh@arkt 2 v

jell emzR, 2gy a kocké8&zati magatart8sok is nagyo
z e r h a sczopoghban. i

S
A Db°rt®o°n popul 8ci - ban

az azonosZt-aoth]ast(h\élpozm'§t
®|l et ®b en i ntrav®ng8san k 8b?2 -szert, t eh8t az i
l egjelent Rsebb kock§8zat.i t®nyezR a fogvatartott a

5



A toxikol-gia &ell &8t8&8sban megj el ent kliensek k?@°
amfetaminok ®s a kannabisz miattd.i kezel ®si I g®r
okozta m®rgez®sek emel ked®s®nek h8tter ®ben a Kke:
gPnyek n°veked®se h8§tter®ben a szintetikus kanna

A k8b2togyaeszt 8§8ssal °sszef ¢ggRbehml 8l caxs®kkerRyg¢lte

tov8bb folytat -dott, k¢l o°n®sen az opi 8tok miatt
2011-benat Tcsere programokban jelentRsen megnRtt m
fecskendRKk, mind a kliensek ®s a koadmelketledt.k s z 8 m:
Ennek f R oka az ¥j pszichoakt2v szerek imjekt 8l &
jell emzR gyakoribb injekt8l 8s. A steril eszk°zo|
okokb- | a |l egnagyobb forgal m% programokat az all
korl 8t oz8s8ra k®nyszer2tette.

2011-ben mind a regiszett8brzernrealszbd®h®s elk8kbm®nyek
Vissza®l ®s k&b2t . .-szerrel bTncsel ekm®nyt el k°vet
el RzR ®v adataihoz k®pest. A vissza® ®s k8b2t - s
79,2%-8 b an kannabS§bban &8mfseédildami nVad amennyi szert2pu
vi ssza®l ®s ek t8%t b ba mi gy a&Q®% - i t2pus¥ bénsasza®l ®s
Vissza®l ®s k&b2t . .-szerrel bTncsel ekm®nyt el k°vet |
arg8§nya.

2011 |l egjel ent Rsme@®rby ®nreokg pa atcii | tf-eljilset 8ra ker ¢t [

felvg8lt- VMEC¢ | eiDePRV) (£ 1 t er j ed®s e, tov8bb8 a sz
kezel't nN°venyi t°rmel ®kek jelentRs t®rnyer ®se t
®s elterjed®Pa®oehbn pBabym®rt ®kben vi sszaesett

gyakor Rd8lgean a | ef ogl a-ht t aabbhemaght P0%E b2t - szern
hat -anyagot, a |l eggyakoribb a fluoramfetamin vol
Jelenleg 14 ter8pi s k°z°ss®g mTkodik Magyaror s
alapjg8n °sszesen 353 8ggyal. A kezel ®Rssi ®&vzeikk s ®¢
m8sodi k fel ®ben el sRsor ban szintetikus ®s ter
sz8r maz®kok fogyaszt8ss8gval ker ¢l t ek bentl ak8sos

fordul atot k°vetRenf gggRe®jJnk8bb pehleemiRV® az ¢
09d)s ®vek m8sodi k fel ®t Rhatnok k- - Home gopgetl earngRpsi €8asm i
int®zetekben. Az el mi/d ¢ z nRBvle-kkb,e n® sk a¥hajn afpbd mizc hoakt 2
k 1l tek egyre nagyobb sz8mban bentl ak8sos int®z
ntek meg viselked®si f ¢gdgRs®gigehk k ekl¢ zd &k d ei | sk.
haszngl -k (pl .: fiatal ok, n Rk, v8rand- - sok, k
r
o]

® »—

er 8pi 8s int ®zet ek, azonban nem rendel keznek
bott szolg8ltat8sokkal.

(7))
N

en tziakdi- fdaloywegpmdtiok 8§tf og- Rv 8§r
gyl egyeztetR f-ru-mk(KlEFxX@kbn§e®
t - k. Budapest F—kfﬁn?altakml'sme@%EFkreeﬂyeJ(Iet®bRI
a kéi glyet ie mbheavt &treolk® v e | fejtik ki t
me®r ®s , mi nd pedig az ell 8t8sszervez®s

@O
a.
QD



1. KCBE T¢ SPEBIRTIKA:J OGALKOTISRATEGI A £5S G3 A ZEDLABSREZ £ S

11.HCTTERLF ZMENYEK

Az el m¥%l t k ®t ®vben Msapgrelbhez8dkampcsolk-8b-2tl egm
jel ens®g az Yj pszichoakt2zv szerek rohamos ter]
oldalon. A 2011-b e n, 2012 el sR fel ®ben el fogadot't j ogsz

szerek jogi st8tusaz&rmalkskendtdd mM@k®tk o®d 8§t 0z8s 8t a
kriminaliz8l 8sa n®l k¢l | ehetRv® tevR szab8lyoz§s
A drogpolitikai koordinS§ci - el |l 8t 8§8s8®rt felel R:

m8§j udg R4 Ember i MEmRfsat ®% $ akma ( EMMI ) n®v al att | §

1.2. JOGI KERETEK
Kg8b2t -tskeme8tban hozott t°rv®nyek, rendel etek, irg8n:

a) 2012. ®vi [ I t°rveny a szab8l ys®rt ®sekr RI
szab8l ys®rt ®si nyi (L&) 8nt art §si rendszerr RI

A t°rvenyg ®00Bel M®Pben 2tORI2.a 8k§h It ss zledr e k , pszic
val amint a -prekifizordkkal kaposalatos enge d ®l iyl | et vek °h ejl elsent G

tev®kenys®gek vV®gz®s ®vel kapcsol at os szab8l yok
kapcsol at os adatszol g8l tat 8si k°telezetts®gre
szab8l ys®rt ®snek mi nRs ¢l . A szab8lys®rt ®s mi at |
tartozik.

by 66/ 2012. (1 V. 02.) Kor m§nyrendel et a k8b2t -
vala mi nt az Yj pszichoakt?2v anyagokkal v®gezhe
anyagok jegyz®kre v®tel ®& RI ®s jegyz®keinek r

A 2012. -t§&plrihlaits§l3yos 66/ 2012.C(0I¥g92®keKbam€alme
Yaj pszichoak(tlde cg pon@dty i8N Rs 2t et t anyagok ®s veg
|l i st8j 8t, meghat8rozza az Y anyagok | ist8ra v®t
feladatait, i | | et ve kijj epS ki chaozakt 2 v anyagokkal v®gez
enged®l yez®s @t e®ez mRInjy&Erk- f el adat ai t .

bj pszichoakt?v anyaggal val - l eg8lis tev®kenys
enged®l vy ®s eseti kut at §si enged®l vy adhat - ki
enged®l vy kg&§b2t. -szer, pszichot rt-2pv aannyyaagg, gvyaSlratngi:
beszer z®s ®r e, rakt8roz8s8ra, tart8s8ra, 8§t ad8s 8§
okt at 8sr a, kut at 8sr a, el emz®sr e, bTn¢gl d° zR, ren
val amint avikBdg8gIl szleaborat  -risakmok r ®sz®r e adhat -

c) 2011. ®V i CLXXVI. t°rv®ny az egyes eg®szs®gy¢c
ca) A 2011. ®vi CLXXVI Az temb@ny mi dad MbaBta:
gy -gyszerekr RI ®s egy®b, a gy-gyszerpiacot szat
2005. X®W.i t°rv=e®nyt (tov&bbiakban: Gytv.), bev
fogal m§t. A Gyiv.pskzA cB8 0 aokah zkAaentykaeggzoRk ®pp hat §r
LA fejezet szerzRi: Horvg8th Gergely Csaba, Port Cgnes
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ol yan, a forgalomban %) onnan megj el ent, gy - 9gys8

anyag vagy vegy ¢ | et csoport, amely a k°%zponti i degrends
r ®v ®n al kal mas a tudat 8l l apot, a vi sel ked®s
megvsgltoztat 8s8r a, ®s ez®rt hasonl - m®rt ®k T f en
mi nt a k&8b?2ti-cshzoetrr - s | psz8kon szereplR anyagok,
Kormg8ny rendel et ®en ilyen anyagg8 minRs2tette

Jegyz®kre v®teli el j8r8s

Az Y pszichoakt?2v szer ek [6e6g/y2z0Rk2r.e Kvo®tnes n®nreekn dse
Aa ®6ytvals/B-F.Aaidef i ni 81 j §k.

Az Y pszi cho a2k0t02sv 3a8Br7y d Bo kt aan §c s i hat 8rozat 4. c
rteese®®n, egy el Rzetes szakmai ®rt®kel ®s ut §n
Jegyz®@kr el Rzet efse I®e It Rda2zQ@ Rz ¥gdKktAddd gi dOAC)Cent rum
c®lajnanak meg8l | ap2t §=a,a hog w-bdndbdaltsR) viagyls hogy a

Amagyar hat-s8gok, szak®rtRi int®zm®nyek el Rtt n
-amely az ®rtes2t®shben megjel°lutahyag ®B-gy8sza
-amely Kkiz8rja, hogy az anyag hasonl - me®rt @k T f ¢
mint a k8&b2t.szer ®s pszichotr-p |istg8kon szerep

Az Y pszichoakt2v anyagok jegyz®k®n szerepl R e
sz § m2htSart@wmen *tkkelckl§zat ®rt ®kel @amekn kiebén adBtveani E

Uni - Tan8§csa nem kezdem®nyezte. Ennek feketl el Rs
szint®n -oatz jGACI i ki . A kock8zat ®rt ®kel ®s sor 8§n
hogy

aya kO®r d®ses a Rrey afg¢ ogkgi Rvs§@gtentat ® s a k°zponti i de
zavar8t, vagy a pszichotr- -p jegyz®kekza®ls@etr epl
®s k&8ros hat 8§8st, ®s

b)okkal fel-é¢®tkbgyhatRanyag k°zeg®szs®ge¢gyli ®s
olyan vissza®l ®sre ad vagy adhat | ehet Rs®get, a
Mel | ®kl et ®be t°rt®nR felv®e®tel ®t .

A kock8zla®@®Rr ¢ ®&E@m®ny ®t RI f¢éggRen a vegy¢l etet a
j egyz®k ®r e kel 8t helyezni, vagy meg kel sz¢nt
kock8zat ®rt ®kel ®si kotelezetts®g nem al kal mazal
mindaddig az Yj pszichoakt ?2v anyagok j egyz®k ®n mar ac
vegy¢l etcsoporthoz tartoz- anyag vonat koz8s8ba

bekezd®s®ben 2rt felt ®t el ek.

A2011. ®vi CLXXVI. torv®ny eredetileg egy ®vben hat§rozta
melyetaz egyes eg®szs®g¢igyi t8rgy¥%l@?P2yveAYWie kL XX IdXdns dioB s E®A )t 3 (
Am-dos2t8§s 2®b2] ®pwititusal 8§l yba.



1. 8§ Brza Yj pszichoakt2v anyfaygmaka j egyz®kr e v®tel ®nek
Hivatalos értesités a Bejelentés hazai
2005/387/1B tanacsi szervektdl gj
hatarozat alapjan pszichoaktiv szer
meagielenésérdl
eldzetes szakmai értékelés
- } j‘ -
=
=3
év
/.r’
kockazatértékelés
_‘ J l -
Forr8s: Nemzeti Drog F-
cb) A 2011. ®vV i CL XX Vnh-.d ots® B ypf tt gat Ba6I9rv_'_°\®nyk°nyvr
1978. ®vi ' V. t°rs@hytk, eg®p z%t ve8akB, mely a vi

anyaggal

t ®nyn8nl e k§ s@r t2erljm®bleen-t ZHO 1 2 ki m&j cipsgi T hoak

az orsz8gba behoz, onnan Kkivi sz, vagy az or sz8§
forgal omba hoz, vagy azzal kereskedi k, vVvissza®l ¢
el, ®hs8edn®r ®W®vig terjedR szabadsg8§gveszt ®ssel b¢nt
cc) Az egyes eg®szs®g¢gyli t°rv®nyek m-dos?2t§8s8§
m- dos 2 tzotetmbea i fel haszn8l 8sra ker ¢l R gy-gyszere
mel | ®kl et ® nek A jpsgyr®@b®r, pmahy-bgeoakB®csbsbbenl al §
egyezm®ny | . jegyz®k®n szereplR anyagokkal azonc
A m-dos2?t8ssal az A jegyz®ken szereplR anyagok Kk

j anug8RI 1

- 4-fluoramfetamin/4-FA, 4-FMP
-4-metiletkatinon/4-MEC

-34-meti |l ®ndi oxi piroval eron/ MDPV

-Metilon

-JWH-018
-JWH-081
-JWH-073
-JWH-122
-JWH-210



A fenti anyagok tteR&8H2t2-0sl2er falnuegy 1t ekintet al §
pszichotr- - miaRgabnak, ®s gy -gy8szati c®l ra nem,
al kal mazhat -k, a vel ¢k val- vissza®l ®s (fogyaszt
egyar8nt) pedig b¢ntetRjogi felel Rss®get von mag

d 2011.ClRvit.°rv®ny (XI.18.)

Az egyes oOpatkobR8svWs t°rv®nyek m-dos?2t 8§s8r - | S z
m- dos2daBgntaet R T°rv®nyk®°nyvr RI sz |- 1978. ®vi
v®grehajts8g8ss8r | sz- | - 19793.tI<)®v2'-:§.t5,.Amé’Iryv®myle§hE2jtv
csek®lryyinseeig®nek meg8l Il ap2t8g§s8ra vonatkoz:- zabt
®rt el mPben 20 R2. aj d-kd fgrmdaldidm ol (THC) a Bt k. viss
t ®ny 81| 8§sai szempontj 8b- | akkor mi nRs ¢ | csek®
savform@lygntesen jelenl ®¥IRHCI)HCa t6argdgrad mmm rhe ror \gil s
haladjame (A m-dos?2t8s el Rtt a minRs2t®s a tiszta T
mennyi s®g felsR ha3TBHGtt ar ttail 92an al dgerlammj §8ban h.
jogskgb8 A tiszta THC tartalom alapj8n t°rt®nR
okozott a jogal kal maz8&8sban, mi v el a mar i hug8na
sz8rad®s8n n°vekedhet, 2gy a cselekm®nykor.i tis
aggs8lyds lAeh®t 81 THC tartalommal t°rt®nNR sz8m2t &
e) 23/ 2011. (rri1r.s8.) Korm8§nyrendel et a zZe
Tk°d®sb®nzetkons§gosabb§ t ®t el ®r RI

A 2011. m&tr-cli ushatl®l yos AA zen®s, t 8ncos ren
bizons8gosabb8 t ®t el ®r RI sz- | 23/ 2011 crri. 8.
t8ncos rendezv®nyek mTk°d®s i felt®teleit A re
rendszeres zen®s, t8ncos rendezv®nyekre terjed
szem®l y befogad§8s8r a al kal mas helyi s®gben tar
rendezv®nyekr e, ahol a r®sztvevRk sz8ma az 1000
tartoz- rendezv®ny csak a rendel et ben meghat 8r
rendez v ®ny helye szerint il l et ®kes j egyzR ad ki .
rendezv®nyr e vonat koz- biztons§8gi terv k®sz2t ®
igazod - sz8m¥ biztons§8gi szem®l yzet al kal maz &8s 8§
ny ¥ ag8slE®pzett szem®l yzet jelenl ®t ®t , val ami nt
ell enRrz®s®nek m-dj 8t ®s szab8lyait is.

Jogal kaPmaz§gs
A Legf RbbD il gy®szs®g -hdat a2i478]| aspzjeSm®| 20 1ell 2t ®I ®s
Vi ssza®l ®s k&§b2t. -szerrel bTncsel ekm®ny valamely
magatart8sokhoz kapcsol -d- an:

e a Btk.282. AShial |¢t k208z22R Bf. Ag y &ksemty-si®gjed | Imd Tt tt eV

(85,5%);

e a Btk. -2Ba2.At.kA° zR kereskedRi t2pus¥% tev®kenys
e a Btk. -8Ba/ ¢tkAzR magatart8sok (a k8&b2t.-szer

fogyaszt i, ill. kereskedRIRt{pud9S%W)tev®kenys{
e egy®b magatart8sok miatt (el Rk®szg¢let, finans
A 2011-ben a jogerRsen el 2t®lt 2473 szem®l | yel Sz

int ®zked®sek kiszab8s8ra kerg¢lt sor:

A Legf Rbb MNE§d®®pes®gel et i I nf oramattiak aial Rigprf 8nzer (VI R)
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zabads8gveszt ®s (ebbRI62 3 N2Rgrve@arj e h8asj 8
esztett)

rdekT munka b¢ntet ®s

ishtet ®s

b

vVE8s

8ra bocs&8t 8s
@kbeintet ®s

1.3.NEMZETI| AKCISESRARY ERATEKELES £8S KOIORDI N

Z
(1)

mzeti strat®gi a

10 december ®ben agmolrim8inkaiat a s pddorkou ment um k
ntott. Az Yij drogstrat ®ghean ed RK®mzét ®s ®Br e g me ¢
oda vezet Rj ®t ®s 11 szak®rtRt k ®r t fed. A s zZ
rvezet a szer hlaestzmo8dlealtl t n @Rlisk ¢ & 2 ® g ®szs®get al
eml ®l et m-dot 8ll2tja k°ZzZQopopRkht¢e¢l8bat §8nd g®a Kk&bé
| ®kLlzpont Y2 megk®zel 2t ®s't k®pviseli. A terveze
zigazgatagBisielsameakk®gli 2012 el sR fel ®ben eg®szgl
r¢l a Korm8ny el ®.

° O

AX T T AON
O N ® —

(0]

>
N

akci -terv megval -s2t 8sa

2011-e s ®vr e vonat koz- an nem sz¢peoblt Pmak&iezed ®g,
kapcsol atos f el adaNermkz et ®g rFehRafjidmsi ss8§ztt ®a i um ( NEF Ml
csal@sd i fj wus8g¢gy®rt felelRs Cllamtitk8rsg8gsg8nak
FRoszt&8ly Nemzeti DrogmegebRz®®§2Kodotdingci-s Os
2011-ben a Nemzet.i Er Rf orr8§sig§Momi katt @gi-um8baszds e
k8b2t -szer¢gyi t®m8j Y p8lys8§zatokat:

- helyi szintT koordin§ci-s tev®kenys®g t8&mogat
- prevenci - s programok t 8mogat 8§s8r a,

- kezedlI®s8t §8sban r®szt vev

®s fejlesgm@®g®»Nn8KESr a.
EI Ri r8§nyzat 8tcsop@bbosk®Es ki @m@hten fontos fele
sor . A BTng¢gyi Szak®rt Ri ®s Kut at - i nta®z ets) sz 8
pszichoakthat aaypagokart al m8nak ofzo k(olz8ostdi: nloOn.ilt ofreo
Bent 't®®g ehajt 8s Orsz8§gos Parancsesf@gkeBgpt §gBmEna
drogprevenci - s tev®kenys®g®nek biztos2t 8s8r a k €
p8l y8zatok finansz?2ro0z8s 8vjad z ktalpers od law aosh atd-ak .o)k

R int®zm®nyek, ci vil

“A 2010. -imgjuast 8l yos Bt k. 38. A (3) bekezd®se ®rtwltan®ben ©°n
foglal kozgst - | eltilt§s, a j8rmTvezetteRlt Rhatedltyidst §5z a®sk cai -
8§talak2totta a ®gnhbegentw®sti ®nekne&k®&mms z - al att szerepel: a szab.
a p®nzb¢ntet ®s, a foglalkoz8st .| eltilt§gs, a j&s&rmTvezet ®st
k°z¢sggyekt RI eltilt8gs, ®s a kitihagem asmmekyeskalaodsdawe snzetns
szabhat -k ki (2009. O®vi LXXX. t°rv®ny).

A Nemzeti Drogmegel Rz®si 1LKo®vidi n8c®k san yYOs@d &rl(BMMI220#R) | - besz
felhaszn8l 8§s8val.

®Az 1 fjYus8gegyi FRoszt 8l ytfepeddbt ®makke®et ®s®uoerl k°aské&8bz2gg
i r8§nyok fejleszt®si koncepci- -k el Rk®sz2t®se ®s kidol goz§s:
®s megval -s2t8s8nak koordin8ci-ja, valamiretkk,aak&8m&ny sk&b3%
Koordin§ci-s Bizotts8gnak a mTk°dtet ®se.
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Koordin8ci-s int®zked®sek

A K8b2t- -szerg¢ggyli Koordin8ci-s Bizotts8§g 2011 so
A KKB szakbkZotlt s§gai®v sor&n a Nemzetk©°zi Szakb
r®szben a CND ®4zbgh®agzz&WN&Z ®ves Kk®r dR2v kapcsé
Szakbi zot thefhg haG sz or ol ®sezett az ¢l ®sek t ®mS
szab8lyozg&s8nak kialak?t8g8sa volt. A KKB Jogi Sza
BentetR O Torv@®eykefPhyvm- tes?2t §sa kapcsgn, a torv

2t.szerrel t®nyS8lI|l 8saira vonatkoz javasl at ok
2011 el sR f ® ®v®ben Magyarorszg§g t°lt°tte be az
kapcs8&8n a magyar el n°hbs®grhkBhpat agzad §hbpi temati

- Standardi z8§ci-pr eav &krghi2-t -tseregl et ®n;
- A k§b2—ke5ele®s hat ®konys8g8nak jav2t §sa; keze
fejleszt ®se;
- Eur -pai v8laszok az %j t 28psuosk/si ak:8b2t - szerek ol
A Dj pszichoakt2zv szerek;
AA k8bz2-¢lemeR | aborat-riumok |l egjobb gyakor
- Kg8b2t-psopbdt ®ma a b°rt°n®°kben.

Az eln®°ks®g 8ltal k°®z®ppo
az eur -pai szaehbak2wv8s8bkan
boertonbel i-f kg8ybastz ts&se,r v al

ntba helyezett t®m8k k.
k®&i el fogad8s8hoz az %
amint a minimum minRs®g
kereslet-c s° kkent ®s i beavatko k
a magyar e HDGK k@g e & e i k t
gyakorl atok bemutat8s8ra
megvitat 88s8r a.

ter¢l et ®n. Az Yij [
|l ehet Rs®get bizto
, az el l enRrz®ssel kapc

Az Eur -pai Unel-| ekn&bs?2 taksxziert er v ®baezn EU R ad @aks za8 ga

k8b2t-pekietika alkot-i, a Tan8cs Titk8rs8ga, az E
®s K 8§ b 2ft¢-gsgzResr® g Eur - pai MegfigyelR K zpontj a

m8j us8ban Budapesten tan8cskoztak. A tal-8l koz-
v®grehajtgsi int ®zm®nyefkibeynaszt 88®nNR veghbmi ns zea
k8b2t. -szer¢,¢gyekbe t°rt®nR bevon8§s8t helyezte az
Az EU konszenzus a k8b2t- -szer keresletcs®kkent
kevetel mBnyeir RI Konferenci 8t az -Elum pa®gg8i z
egyc¢cttmTkeoedve rendezte-l1meg k29021t Bitip s 883 ellb5en.

l ehet Rs®get brgeteoséit ottt keazel ®s ®s 8rtal omcs®kk
szakpolitika al kot -knak, szakember eknek, ci vil

hogy megvitass8k az Eur - pai Bi zotts8g tanul m8§nys§

14 K¥ZGAZDASCGI ELEMZES

ANemz et i Er Rforr§8s Miniszt®rium c2mk®zett kiad§sse
A kg&b2togyaszt §8ssal °sszef ¢ggR feladat ok el | &
Miniszt®rium 8ltal koordin8lt KAB p8ly8§zatok biz
ter¢l et el az albebbiak voltak 201

A KKB ogi ®s REegn®ls® ssz®gRirgeyvire n dia-bor-at -Neimizneit &s® ziSzoci 81 i s
Szakblzotts§g mTkodtet, valamint a K8b2t.-szer List8k Szal
A fejezetben az-e%sﬂiegehlaszelnt- kez®p§&rfolyam (104 = 277, 7
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e A prevenci-s programok t8mogat8sa terg¢l eten
222 r®szes¢glt t8&8mogat8&sban 199 milli- forint
e Szenved®l ybetegek fel ®p¢l ®sii folyamat 8nak t !
ebbRI 62 progt&mokat gsra 120 milli- forint (¢
e A K8b2t. .szerg¢gyli EgyeztetR F-rumok mTkod®s i
drogprobl ®ma kezel ®s ®t c¢c®I z- hel yi strat ®gi §|
be®r kezett p8lys8zatisrla, 85ni keegVyt 508modat 8 f
®rt ®k ben.
¥sszegezve, a KAB p8ly8zatol328696 @ ®bhen¢ 13169k imod 2
369 p8ly§8z2aull-bre@®s zeRy yee d i t 8mogat 8s %tj8&n (Il 8sd 1.
(51.134u) (EMMIke2Q@Q12) ki fizet ®sr e.
1. t8bASNEBFEMI 8§l t al ki2rt p8lyS8§8zati k ebe’t ©°sszegek c@
Me g2 1
T8mogat 8§si c®lterg¢l et Meg(ljUtF)®|t°ssz
(EUR)
K8b2t.szer prevenci-+-s programok t §
/KAB -ME-11-A/B/C/ 198.998.638 716.596
1) Gyermek ®s ifj ¥s8qgi prevenci-s p
oktat8si int®zm®nyek sz8m8r a) 55.071.588 198.313

2) A csal §di rendszer meger Rs?2t ®s ®t 56.575.300 203.728
3) Helyik®z°ss®gi er Rforr8sokra t8mas:
kezdem®nyez®sek, amelyek vonz- a
szerhaszng8l attal szemben a szaba 87.351.750 314.554
i nt ®zm®nyr endsizgearz, s 8ag sbzgonltgedtIR at §:
internet ®sokn§smuBlddhien v sz2nter

Szenved®l ybetegek fel ®p¢l ®si folya
JKAB -FF-11/ 119.993.700  432.098

1) Alacsonyk¢sz°bT szolg§ltat§st v®¢
kezel ®sbe ker ¢ l ®st ekliRsge®s?zt?2R B rnolc 34.300.000 123.515
t 8mogat 8§sa, hum8ner Rf orr8s fejlescs
2) Szenved®l ybetegek ter8pi 88s folyar
egy®b kezel ®sekhez kapcsol -d- ki619.000.000 68.419
3) Differenchn§lftell SpBst 8lis sz¢i ks
i 2 . i i i
biztos?2t rehabilit§8ci S programc  o-0404 60.137
szenved®l ybetegek reszocializgci -
programok t8mogat 8sa
4) A szenved®l ybet eg e8lIIt&itt8 s stzeerr¢vleezt
felt®teleinek, infrastruktur8lis 49.993.700  180.028
Kg8b2t.szerg¢gyli EgyeztetR F:-rumok m
biztos2t8s8rdrogpt ami ®maakezel ®s ®t
strat®gi 8k megedRmouzld8s s &k a 49.986.624 180.002
/KAB -KEF-11-ABC/
1) Koordin§ci-s tev®kenys®g t §mogat § 24988624 89.984
2) Kg8b2t - -szer prevenci -s progr amok, 15.927.000 57 353
kompl ex prevenci-s tev®kenys®gek

3) A szenved®l ybetegek fel ®p plr@dil ®nc
kezel ®s ®t ®s a probl ®m8s dr oghasz 9.071.000 32.665
fejleszt ®s®t c¢c®l z- programok t §8mc

¥sszesen 368.978.962 1.328.696

Forr §s: NCE&EEMPRO1Z201 2,

KAB d°nt®si |ist§k °sszegz®se al apj §n.
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Kevetkeztet ®s ek

A201l1-es ®v a k8b2t . -szer¢gyli koordin8ci- feladatai
®s az Yij drogstrat ®gia kidolgoz8s8nak |jegy®ben
szerepelt az Uni - - beotrdst eal®heiks ®Ra®s ek - d- fel adat c

Az ®v | egfontosabb drogpolitikai fejl em®nye az

vet el ®t ®s kereskedel m®nek korl 8t oz8s 8§t | ehet Rv
kidolgoz8sa vodlt.azAorko8sh2dl-szre§Ir§s al 8 esR anyagoc
1t RI 9 Yaj szer ker ¢l t fel, ezen anyagok f ogya

felel Rss®get von maga ut 8n.
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2.DROGEFOGYASZTCS LACP oBAN

21.HCTTERLF ZMENYEK

2011-b e n or sz@&goszentat 2v vizsgs8l at csak a k°z®¢f
n®gy®vente zajl - ESPAD (European School Survey
kut at 8ssorozat r ®szek®nt t°rt®nt . Emel |l ett ol 'y
mint8zatair: -Ilut &kt®sszgHl . t ekmi rkt a szexmunk8sok, a
orvostanhall gat - k.

22.DROGFOGYASZTCSAARAEZNOSB POPULCCI ¢BAN

Nincs %Y .inform8ci

2.3.DROGFOGYASZTCIKSOIAZE § SFI ATAL KORBC IPEOBPAUN. C
A szerfogyaszt8s elterjedt s®ge

ESPsPoDr kauzt at §ssor ozat' (Plekdsd01R). A el m®r @

2011-b e n ker ¢l
tt 16 ®aedoffyasat okt 1088 %®l et ®ben val

megk ®r deze

nemenk®nt i k¢l °nbs®gek nem voltak szignifik8nsa
pedig 18, 9%.askEArmm®| 2mMa 9% volt azoknak az ar 8nya,
c®Il 1l al fogyasztotfakA vhi amosgen dsaghaszngl at i

®l et preval encia ®rt®ke a fi ¥knsgl 26 %®g as 2i8mty®rk n
nem szingnAfviilc$za®l ®sszerT gy e@jesperivajeasings®r
| 8nyokn§8l magasabb: 18, 7 %, a fi Ykn§gl 11, 1% (p-={
®l et prevalencia ®rt®k 14,7% volt.

Az ©°sszes (tiltott ®s |1 eg8li «)e saz emefgkg®yr adsezztegst @&
di 8kok k°r ®ben 28, 8%, valtl.8nkokmn&lk R8dgiIB&s 2190 4%
val amilyen vissza®l ®sre al kal mas szert az ®l ete

107 fejezet szerzRi: El ekes Zsuzsanna, Ny2r8dy Adrienn

A kutat§st a Budapesti Corvinus Egyetem Szociol-gia ®:¢
magyarorsz8gi adatfel vet el az ESPWADNn pgogloktodtl tn,a kn anpemd leil etl &
i skol ai k®pz®sben r®sztreewvRtfatdtvalmint @ §n8d&k®s zrEép oszt 8l yo
m-dszerrel. A 16 ®vesekre vonatkoz:- nett- minta 3062 fR vol
“Ebben a csoportban a tiltott szerek mellett szerepel a m
ol d- szer eki,mefpdaon,r o@s/ | nu§fs , a k®r dRfogoh.en nem felsorolt

Borvosi javasl at n®l k¢l nyugtat- -k/ alt.at -k ®s al kohol gy - gy
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2. S§MAr &k.¢l °nb°zR t2pus¥% szerf ogyas zlt68 sPVRse t hirkwmld ek T (
ben, nemenk®nt ( %)

35

mf i W §r m°ssz 294288

N
e}
w

30

26

tiltott szerek droghaszn8 vissza®| Gssszes szer
szerfogyagy-gyszerfo

Forr8s: Elekes 20

Ak 8r a tiltott szerekre, aks§sr pedi g a droghas
gyakorisg8gokat tekintve meg8l Il ap?2that -, hogy |
pr-b8l koal kavmgyfogyaszt: - vol tk ®tj edleknalRemmaRls zrk-
valamilyen vissza® ®sr e al kal mas s z-egynegyedeUgy an ak
fogyasztott m8r 20 vagy t°bb al kal ommal val ami |l
szert. Az °sszes megk®rdezetten bel ¢l a 20 wvagy tot
ar8ny 4,2%, a droghaszn8lati c®l Y szert ilyen gy
2. t8bhlA8satrhaszn§lata glyakysa ® s 8iigkberk (%)
gyakori s 8¢ tiltott szerek droghaszn8l ati
fil | 8ny °ssz fi'Y | 8ny|°ssz
1-2-szer 39,4 45,1 42,0 39,0 39,2 39,1
35sz°r 14,5 17,6 15,9 15,2 20,5 17,6
6-9-szer 10,6 8,1 9,5 12,7 11,4 12,1
10-19-szer 10,9 12,5 11,6 9,8 10,5 10,1
20-39-szer 9,7 5,5 7,8 5,6 7,0 6,3
40 vagy t9 148 114 13,3 17,6 11,4 14,8
°osszesen 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0
(330) (273) (603) (408) (342) (750)

Forr8s: Elekes 20

A tiltott szerfogyaszt8s geak@®risg8ogierakanemenk @t
fi%k k°z°ott elterjedtebb a nagyobb gyakorisg8gw
fiwvk -2a4fD%yasztott 20 vagy t°bb al kal ommal , ad
16, 9% volt. A nagyobb 8hggtakorci®d g ¥s zcerrd plgaysasme t § s
nagyobb ar8nyban fordult el R a fi%kn8l, mint a I
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Az orvosi javaslat n®l k¢l i nyugtat - -/altat- ®s/v

ki sebb gyakorisg8§g¥% volt szmrinbvggadeb§basAnglyamgiys
fiatalok 51,9%-a 1-2 al kal ommal |, 8, 7% pedig 20 vagy t°bb e
gy-gyszert vissza®l ®sszer Ten. A nagyobb gyakori
fivkra volt ink8bb jellemzR.

A kor8bhez ®hakonl - an az ®l et preval encia ®rt ®ke

fogyasztott kb ti- szar maolhug8&§na volt a fiatal ok
®vekhez hasonl-an a mari hug8n§gt k°vet Ren az el t
al kohglysgerrel egy¢tt tort®nNR fogyaszt 8sa, szer\
nyugtat - -k/altat- -k orvosi javasl at nel k¢l i haszn!

helyet a 2011-ben el Rsz°r k®rdezett mef edr on fhob@gd al t a e
egy®b szerek ®s az ecstasy ®|l etprevalencia ®rt ®k

3. 8lbzearenk®nti ®l etprevalencia ®r théek(%®k a 16 ®ves di §

mar i hug8n 9.4
al kohol gy
szipu
nyugtat .
mefedron
amfetaminok
egy®b s
ecstasy
LSD ®sé
patron/Iufi

kokain

GHB

m8gi kus
crack

egy®b
heroin

14 16 18 20

Forr 8s: El ekes 20

Az el sR fogyaszt8s ®l etkora

Az el sR fogyaszt8s ®l etkor 8t a tiltott szerek
eset ®ben vizsgs8lta a kut at §s. Az eredm®nyeket
kipr-b8g8ltak k°zel fele 14 ®vesen vagy kor 8bban

val amel yi k®t .

T8rsadal mi k¢l °nbs®gek

Az i skola sz®khelye szerint vizsg8lva a tilto
k¢l °nbs®geit meg8l |l ap2that -, hogy a tiltott szer
a legmagasabb (23,5%) 2011-ben. Ame gy ei jog%¥ v8rosokban 14,8% vo
®rt ®k , ki sebb v8rosokban pedig 20, 5%. Hasonl
droghaszn8l ati c®l ¥4 szerek fogyaszt8§sa eset ®ben

22, 4%, egy®b v8ros: 25, 9%) .
A sz¢loRkii wyl®gzetts®ge szerint sem a til

tott sze
szereket Kkipr-b8l -k ar8nya nem mutatott szi i foi

gn
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A drogfogyaszt 88ssal kapcsolatos attitTd°k

2011-ben a m
vesz®l yesn
vonat koz§8s
cs%°kken®s

arihu8na ®s az orvosit -jkakaolratb8h®IsigB¢ |
e k tart- -k -Hhegnyk®pestkkemt r e2mds/izer es
§bhan a vesz®l yess®g meg?t ® ®se csek®l
a hibahats8r k°zel ®ben van.

Trendek

A tiltott szerfogyas zt 8§ s °sszes?2tett ®l et preval enci a

n®gyszeres®re nRtt Magyarorsz8gon. A n°veked®s Kk
pedig a | 8nyokn8l volliemaaytoiblot ont®tr t DKET. e ROO 7v al a
a fiYkn8I8§n®&s0kns8l is valamestyadattsPhk®eal. a’Ad 284
fogyaszt8s ®| etprevalencia ®rt ®k®nek Yj abb jelen
®rt ®k a f i Y%kn§gl 3,2 sz8zal ®ponttal, a | 8nyokn§gl

4, S§bA at.i  tott szerfogyaszt8s ®l etprevalencia ®rt®Kk®n:e

2011 ko°ozott, nemenk®nt ( %)
24

20 e

12 / /
8

V == i °© 5 s z==| §n
4

1995 1999 2003 2007 2011

Forr8s: Elekes 20

i hus&tnRl 1KOAdRdRen mindig uralta a smgyar f
gasabb prevalencia ®rt®keket enn®l a drog

is szer elte s®ge k°vette 16 ®ven kere:
i s s®ge meghal addnasijavasiatar i h u § n
I fogyaszt8s ®l etpreval enc
n

rj
szer el ter]
al
shaa r miardd ikg hae |l mg&so dizler epel-t a

C

edt

e edt

nyugtat -/ t at
8

T XwWww3 g

R fogyaszt S
az al kohol gy-gyszerrel zdlP®k®PoRt t adbgyasZzk
tat-/altat - fogyaszt8s pedig 1999 -ta alig
e a szerves ol d-szer bel ® egz®s ®l etpreval e
ki se-bbn @Mmabhpba@m®2yje?eak®&AI®s volt tapasz
nti, hogy a szipuz8s ®| etsproewvwaslSemeaenRjtd 2011
| m¥l t 16 ®v ®l etprevalencia ®rto®kei al apj 8n
i tiltott saertkebtheh @4 -hed I6s1kiseblynagyobb
d®st mut atott. Ki sebb me®rt ®k T cs°kken®s
eval enci a ®rt ®k ®b en volit2,mMegéizf§yali®dkpBnt
d®st az amf et amiOlbbkenrg.| S zeign ts@&n M §1dt &lnt Rs
®k
be

—me@c ST Te@aea@ g
N

o

-

n
t
9

C— ONN®D®—@<® °@® ® O
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i
e
r
e
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pont os n°veked®st tapasztaltak a kor 8b
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5. §Hi A4t ott ®s | eg8lis szerek ®letprevalenci att®rt ®ke
(%)

20
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“ /\ /

B} / ~

o /e

1995 1999 2003 2007 2011
=fl—amfetaminok == ecstasy
=>=mar i hu8n: =#¥%=L SD ®s m8s ha
=0=heroin = kokain
=i nhal & ==nyugt
=t=al kohol / g =—m8§gi kus
==t=ghb =—=c gy ®b

patron/lufi X-=mefedron

Forr8s: Elekes 20

A mari-hog§pwaszt 8s ®|l etprevalencia ®rt ®k®ben bek?\
30 napban mari hu8n§t fogyaszt - kheazr Sln®Beaatk az veal
h-napban mari hu8n§gt fogyasztt-ad arR&8nya A2, mM° veXkSae
me®rt ®k T volt a fi¥%kngl ®s a | &nyokn§gl i s .

6. 8bMaar i hu8na havi pr e v2a0l leln cki °az °@rtt ®k eli6 1®Wess di §kok Kk
(%)
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. /‘\/A
4 S
Iy

0 ‘
1995 1999 2003 2007 2011
Forr 8§8s: El ekes 20
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§bhbi ®vek adataival ®°sszehasonl 2tva az el
ent a nagyon korai ®l etkorban el Rsz°r pr-bs

7. 8KMrzael sR tiltott szerfogyaszt8§8§s ®kPetlkokazatfogyasz

0% 20% 40% 60% 80% 100%
m]11vagy kevesebb ®m12-13 ®' ®m14 ®' ®1516 ®
Forr8s: Elekes 20

A2007-2011 k°z®°

tt vl vod®skobantBeuthape at®zve azt 1t a
tiltott szerek
k e
t

i
et ®s a droghaszn8l ati c®l Ya szer
det Vy &d eins @@ ®dmda zfSacg y-ass zntiSst §z at
k

vi d®ken n°ve t,
ev®sb® mark8nsan jelenik meg

®vekhez k®pes

8. 8 PAr ad.r o

gfogyaszt8s ®l etprevalencia ®20®kek?®a°tlt6 aBa
i skola sz®khe

lye szerint (%)

30
25 o = =
15 -
10
5
0

1995 1999 2003 2007 2011
=—o—tiltott szerek Bp ==t iltott s
=t=droghaszng8l ati =>=droghaszn8l ati

F o r rEfelses 2012

ESPAD kut at §s

Az ok kezdet ®hez viszony?2tva a Vi z
tart di 8kok ar8nya jelentRsen cs%°kkent. A vesz
1995 ®s 2003 k°ozo°tt k°vetkezett beij 1-Zsgerii nk8bb
fogyaszt 8s8nak meg?2t ® ®s®t. A rendszeres fogyasz
nagyobb ar8nyban tartott8k vesz®l yesnek a fiatal
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9. 8S§BAr&¢l °nf®l e szerek fogyaszt 8s8t nagyon vesz®l yesn
1995-2011 ke°z°tt ( %)
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1995 1999 2003 2007 2011

=@-mar i h u-Zsrex —t==mari hu8§na r e
- gcstasy 1-2-szer ecstasy rendszeresen
==ny ugt-aszer =$=nyugtat - re
== amfetamin 1-2-szer amfetamin rendszresen

Forr8s: Elekes 20

24.DROGFOGYASZTCSSPEGMEUS CSOPORTOKBAN

Kat on§8k
Az MH HEK Tudom8nyos | nt®zet Jacsaphtelg®Rsizai®gKgyat
szol g8l atok 11.694 esetben hajtottak v®gre kg8bz2t
vizsg8lt 8l 1l om8ny k°r ®ben meghat8rozhat- volt a
Honv®ds®g 2012)
3. t SbAtMagyar Honv@ebe®gv@gzROR1Li zsg8§l atok eredm®nye
Minta Pozit2v eredm®nyek
Mi nt av®t el sz§8m EI RszTr ®s Meger Rs2t R v
(db) |THC [AMF |OPI [ COC | THC |AMF | OPI | cOC
| . Fogleadk®dsz8ss®g ¢ gyi (Al kal mass§8gqgi vizsg8l at)
Civil* 1350 6 3 6 0 0 0 0 0
Katona 6635 2 0 5 0 0 0 0 0
1. Szol g8l atot teljes2tR 811l om8ny (preventz2y
Csapat eg®szs® 3290 17 2 8 1 5 0 0 1
szol g8l at
I11l. Gyan¥%%jel alapj8n (hat- -s8gi)
Parancsnoki el| 419 6 1 0 0 2 1 0 0
HM Vez®r kar FF 0 0 0 0 0 0 0 0 0
elrendel ®s
¥sszesen 11694 31 6 19 1 7 1 0 1
*6 fR visszal ®pett, megerRs2tR vizsg8lat n8&8luk nem t?°
Forr §s: Magyar Honv®ds®@
A katonai 8l |l om8nyban a bizony?2tottan k8b2t . .sze

kannabiszthas zng8l t ak.
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SzexmunkK8&sok

A kutat8s (Fact 2011) sor8§8§n 246 szexmunk§8s (2

feldol goz8sr a, 8tl ag®l etkoruk 25,9 ®v volt, 8t e
38%-u k | egfeljebhb 8 oszt 8l yos i skol ai v®g
szak munkzrstk/®@s zaki skol §t v®gzettek ar §nya 29, 7 %,
v®gzettek® pedi g 18,3% volt. Egyet emi vagy f

rendelkezett.

A megk®r dezet't szexmunk§8sok har mada (32, 5%) S
doh8nyosy& @r&8m volt, m2g a v8laszad- -k fele (49,

A szexmunk8a okz 8ellfdsul t egy ®vben nem ivott al ko
v8laszad-k k°zel fele (43, 2%) Vi-unpapontafodyasttent e |
alkoholt.

A kutat8s sorsg&8n el ®rt szexmunk8sok harmada (33
®vben nem fogyasztott k&b2t. 3zeAtmegh@yda&sdetek !
a hetente egyszer, negyede (25,6%) hetgalt bt °bb:
heti egy al kal ommal k8b2t. .-szert f ogkads zhtaskzn@y &
mari hu8§ng8t, k°zel fele amf-ekakohtajnt]|] | ext ndemef et
csoportba tartoz- szexmunk§8s her0|ngelf(i>g§3aszt5 sze)
mari hu8§ng8t, hasist, illetve emellett hetente | eg
A szexmunk8sok t°bbs®ge (78, 0%) az el m¥lt egy ¢«
n®l k¢l altat-t, nyugtat -t vagy stimulk8l (52hat §
v8l aszad-) harmada viszont napi gyakoris8ggal
Befogad- §l1 &®m&8§son ®I RK

A kutat8s (Csorba et al. 2011) k2s®rleti jellegce
megk®r dezettek (N=100 fR) °sszesen 27 ugroszy G- |
ut -d8l Il amokb-1 ®s Palesztin8b-I ®rkeztek. A v8I e
sz8rmazott, a wa8lfeRyzdad: -vkol31L% a k®rdezRk sz8mS8r a
voltak el ® het Rk. A minta 8tl ag®l ettkPor ta° b2b8s, &g e®
nNRtl ennek/ hajadonnak (70 fR) vall otta mag§sgt . A
l egmagasabb iskol ai vR®gzetts®ge alapfok¥w vagy a
val amilyen befejezet tenk°rze®pd elkk/e zit sekentl {8g lag BEK ¥ A
v8laszad: -k k°zel fele dolgozott haz8j 8ban val ami
voltak munkan®l k¢l iek, azonban a k®rdez®s- i dRpon
ra romlottak. A csal g8di kapcsol agdkai hegl edkd mesad
gyer mekek k°zel fele a sz8rmaz§8si orszg8gban mar
Magyarorsz8gon.

A megk®rdezettek Kk°zgl azok, val aha fogya

®vesen tett®k el Rsz°r ®Ffebgkl
al kohol fogyaszt8s ®l etkora 8t uakn, 2a0z, 8e | GnA4l vt o
napban 54%-uk i vott al kohol t. Mi nd e 6% gondolta
ez a valaha al kohalt fogyaszt- -k 9, 7%

k
& - Mu®rkemRk° bb:¢
S

I
o

aki
8ok
ago
SSs z

“A kutat§st a p®csi Fact Al kalmazott T&§rsadal omtudom8§nyi K
A kutats§ssaer ak Shogyaszt §s§t vizsg§lta: mari huS8na/hasis,
mefedron, m8s k8b2t.- hat8s¥% anyag.

A kutat§st a MEtrix E8y@®v¢lfetl ek ®sz2nmeatetke | t ek tefgoeszer T v
techni k8§vaeanéimaag®s,sterb nyelven), ©°sszesen 100 fR megk®r de
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Az illeg8lis szerek ®| etprevalencia ®rt®ke 24%
2007-ben m®rt ®rt ®kt RI nem k¢l onbozik jelentRsen (

kannabisz (18%), azosslzdm maz ®lk o R n{ ®k etadonp8d £, fel
nem fel?2rt met adon 2%, nem fel2rt suboxone 4 %)
magasabb (20%) volt. Az opi8tok haszn8l ata teh§8t
havi prevalencia ®rt®kek kedvezRbbekt ®o | hak o 7 %s
magyar fiatal felnRtt popul 8ci-ban (6, 4%, illetyv
altat - k, nyugt at-ok ®laestzmrgd \ad lae Mdi%a ®r t ®k kel . M8 s
vol t jell emzR, a hazai sterfasRBRn8Wjat ips ani mh Bazka
( mefedron, ketamin, GHB) nem jelentek meg a k®rd
Vizsg8lt8k a k®rdezettek szubjekt2zv v® em®ny®t
droghaszns8latr -1 . Az adat okb- | azR deoltt aki ,akht
szerhaszng8l at, ann§l nagyobb volt a bef ogad -

szerhaszn8l at i s . Aki k az el mvl t h-napbaa haszn
gy vO®Ilte, hogy a befogad:- 8l 1l om8spopn8® Rkak8nPpae
azok Kk°r ®ben, aki k soha nem haszn8ltak semmilye
vol t. Eze al apj8n felt®telezhetR, hogy a befog

b
k
kial akul - b
8

an van egy szerhaszg§m8srs-zlu,b k mk g¥ara ,
szerhaszn§gl

-k kev®sb® tudnak r -1 uk.

Orvosegyetem{ hallgat -k

>

kutatsg8s (Sima 2012) a 2009/ 2010 ®s a 2010/ 20

hall gat -k eg®szs®gk8ros2t- magatart8sform8it t§&r
(N=942 fR) vh2 3%t a, hogy el sz2v minimum egy sz8§
l 8nyok 10, 7%), harmaduk (34,9%) | er®szegedi k het
27, 2%) , egytized¢gk havonta t°bbszogyfgyggaset Kk°P i
6, 6 %, | 8nyok 13, 4%) , ke zel har maduk (31, 6 %) f og
| 8nyok 26, 7 %) ®s 30 fR nyilatkozt a, hogy rends
hall gat -k t°bb mint fele (55, % g®oyy@ekEr oehtds z
A doh8nyz§gs ®s a gy-gyszerfogyaszt §s a gy - gys:z
alkohol fogyaszt§8s ®s a k8b2t- -szerek kiMprfibBKk §sa
ko zg¢l t°bben doh8nyoztak, folgiyvakB8bdttakent kohol ¢
t°bben szedtek rendszeresen gy-gyszert.

Kevetkeztet ®s ek

2011 ®vi ESPAD kutat 8s magyarorsz8gi adatfelyv
szerfogyaszt§8s jelentRs m@retz®kki®pteesrtj.e dA®D sv@tz sngustl! att
v8l tozatl anul a |l egelterjedtebb a masliawgn@l k yla
fogyaszt §sa ®s a szerves old-szer bel ® egz®s vol
fi Ykn§8l ®s a | 8nyokns§gl is nRtt, de a n°veked®s
Hasonl - k®ppen nagyobb m®rt®kT wolbtudapadtvekesd®xkt
i skol 8kban.

A kut adgmmelawei s Egyetem N®peg®szs®gtani I nt ®zete k®sz?2t
hall gat - me g k(&rl d ead @sn®wse | Or vost udolys ngyyisz &a®s z6t2u6d o Mn y i Kar

Fogorvostudbm@8n¥yR) Kar
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3.PREVENE] ¢

B1LHCTTERLF ZMENYEK

Az ®v sor8n a prevenci - -val kapcsol atos tev®keny
2010-ben meghirdetett p8ly8zatok (nemzeti ®s uni-s
ben a Nemzet.i Er Rf orr 8s Mi ni szt ®r i um g8l tal m
teremtett ®k meg. Az ut - bbiak megval -suibgrsa a Kk

t°bbmyintr kezdRd°tt meg.

3.2.K¥RNYEZET!I PREVENCI &

JelentRs, -arbbb®maseg®sz®t befoly8sol ni k®pes, |
a k°rnyezetei®@rp®awerssi®g i k°®r ®be sorol hat -, az
kapcsolatos |jogi szab8l ylbhe®s AKit®|jesgzin®eei kabkt
mef edr on tilt-1list8ra ker ¢l t az ®v el ME@t RI , t
metilon, 4-FA ®s 5 szintetikus kannabinoid) ker ¢l ®s ®
aktusok megt®tele megt®°rt®nt (1 8sd: 1.2 fejezet
jogszab8lyal kot §s t°rt®nt a t°rzsk®pl et al ap¥
®r dek @zeerk. a j ogal kot 8sii | ®p®s ek az Yj pszichoa
®vekben n®°vekvR SY¥%l yoss8g¥ probl ®&ms§t hivatot
kiterjedts®g®nek m®ret ®t cs°kkenteni . Fontos el

forgal maakz 8nseSgns z ¢ nt et ®s e .

A West Bal k¥rnkapca§m@dikaer ¢ | t f-kuszba a zen®s,
szab8lyozatlans8ga ®s a rendezv®nyeknek helyet
hi 8§nya. 20118n mg®prgetuts H&t 8l yba a zen®s, t 8ncos
bi ztons8gosabhbl§ tkdd rerh8myRrl e nsdze-| et (bRvebben a 1.
c®l ja az al kal mi vagy rendszeres zen®s, t 8ncos
valaminta f ogyaszt: -k ®l et®nek, testi ®ps®g®nek ®s eg

33.CLTALCNOS PREVENCI ¢

A KAB-ME-11-A/ B/ C p8ly8zatok keret®ben a helyi k©z0°s:
alapul -, ol yan komplex programok t8mogatgs8ra n
k8b2tfegeaszt §s megel Rz®b@ben§l| at tka§b24 z esmlean po
ny ¥%j t anak.

A KAB-ME-11-A k at eg - risk8ld pragra® iy e r t t 8mogat 8§st . A meg?t
°sszeg 55.071 milli- Ft volt.
A csal §8di rendszer meger Rs2t ®s ®t , a sz¢l Ri k ®s

t §mogat §s §vimll-B &ABevez®s T pr8ilay Sachdtit klad legt- Rs ®get
56 p8lyg8§zat nyert t8mogat8st. A meg?t®l t t8mogat

Hel yi k°z°%ss®gi er Rf orr8sokra ®p2tR programok,
vonz- alternatzvsgt jelenthetnek a szerhaszn8l a
gyer mekv®del mi i nt ®z mMm®gyurzesgdszol g8t hgBseli Rt ®z m
®s m8s m®di umok, illetve a -Mollkalkéinevez®eilepdksey
adott | ehet Rs®get. Ebben a kateg-ri 8ban 75 p 8
t 8mogat8§si ©°sszeg 88.351 milli- Ft wvolt

BA fejezet szer zRi: 2

Ny
Y3 fiatal halt meg egy
nyom8st -1 megfull adtak

rg8dy Adrienn, Tarj8n Anna
, b wcheod e svtail - ssz-2rnalkd cezy- peSinyiekn t °rt ki ®s
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A K8b2t. -szer¢gyi EoggeehePRefFye@®@m®Ohkek t 8§mo-gat §8s8r
KEF-11-B p8l y8zaton 21 program nyert t 8mogat §st, ;
p8ly8zatban megjel°lt 8ltal 8nos c¢®I vol t, hogy
koordin8ljanak, amel yek Prewens®igben ®S elege®s ZzIs®g
sz¢ks®gletekre reag8l nak.

ArendRrs®g 81t al megval -s2tott, r®szben drogpr e\
fejezetben tal 8l hat ..

Szakemberek k®pz®se

A  NEFMI Okt at §s®rt Fel el Rs Cllamtitk8rs8ga Me
Pedag-gusoknak c¢c2mT, akkreditsglt, 30 Z§mBksaik®pz
Gyermek ®s | fj %s8geal yCeemt9Y6unnpbeacdhag - gusc).vett r ®szt

Munkahelyi prev e n c i

A KAB-ME-10-MM k- d% p8ly8zat keret ®ben 2011 j%niusS§b
Al ap2tv8ny Eg®szs®g | gyn°ks®g elnevez®sT, munkah

kft-n ®1 . Az program i nt eroakytaznv tf®mS8nk8btan ntiGntg yal ko
droghaszng8l at , szerencsej 8t ®k, munk a ®s mags8n®
munkahel yegyek&szi k °szt°n°zni, hogy a dol goz-
t°rekedjenek a nagyobb tudatossggr a, il letve az
m n®l hat®konyabb, jobb, kié&gyens¥% yozottabb gaz

34 CELZOTT PREXPREECLCZATI CSORPOREGKEBZENTEREKEN
A Magyar Honv®ds®g drogprevenci- -s tev®kenys®ge

A MH Drogprevenci - s Strat ®gi §j a al apj 8n az
megval  -s2t 8s8r abekner(¢Matg ysaorr HoOnlvi®d s ®g 2012) :

1.Kognit2zv ismeret8tad8s, t8j®koztat- kiadvsgnyok,
e Fegyel mi ®rtekezl et kterlet ®amal yakamt 2 sd 8¢ Dk
r®szt az ®v folyam8n.
e K2 z°ss®gqgi sz2nt®ren szervezett progr amok a
rendezv®nyek sor8§n 2192 fR el ®r ®s ®v el
e Pl ak8tki8ll2tg8s, amely k®t budapesti ®s egy ¢

2 MHEg®szs®gmegRrzR Program mTk°dtee@ye koam&lzyt r

t ®nyezRre, vagy betegs®gcsoportra koncentr 8§l

egym8ssal °sszef ¢ggR eg®szs®g¢gyl probl ®&m8kr a f
program. Az alakulat o k n § | ki s@Qbopg®RnNt,os nt20 akt 2 vzajlatakopor t f
figyel embe v®ve az al akulatok ig®nyeit ®s sz¢kse
3. Prevenci-s szakfeladatokat AAL §tMHK Kk Sbv2§th-bskz
szTr RYliatsig rendszer ®nek mTkodtet ®s®vel kapcsol at
ker¢lt sor akkredit8lt k®pz®s | ebonyol 2t 8s8ra Bu

4. Misszi-ra tervezett 8l 1l om8ny fel k®sz?2t®se 138

2 F o r rhps/www.kekpont.hu/egeszseg-ugynokseg/
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A honv®del mi mi In.i s(zltX.r23.0)3/&20Honv®del mi Miniszt®
al 8 tartoz- egyes s®erVv®resvzé8km saeiveacéiz8l 8s8na
utas?2tsg8§sa ®rtel mPben a honv®del mi t 8rc8&nsgl a dr
Gy°ragy H ogn®/skeds ® & ¢ gy | Kezpont egyes Szervezet.i
szervezet ®be integrsglta. A jogut - d i sazjdenlege z et a
el fogad8s el Rbhen 8rhed g haXZ8MSoza d tetl § ke s RAearfi8btadat k°r b
§tvette.

Rekr e 8z 2 st ®r

2011-ben °sszesen 17 party servicel buliseg®l y
§rtalomcs®°kkent R/ prevenci -s tev®kenys®get ny¥jt.-
v8rosi, 5 kist®rs®gi, 2 megyei, 2 reg{oaB)] 8§88 ®:
2012a)

1. t®Ak®pkre8ci-s sz2nt®ren 8rtal czawezetek (Neld)t2R1-ése v ®k eny

orsz8gos megoszl §8§sa
A
ﬂskolm
A
Egera

Ny2regyh§g:

Budapest szoA
1 5\ ® A Debrecen 1.
AVeszpr( Debrecen 2.

Szelsz§ Gyula
Szeged
P®c ¢
v8ro kist®r megyei region orsz§g

Forr8s: Tarj8n 20:
201l1-ben a 17 jelentR szervezet °sszesen 603 esenm
fiatall al ker¢lt kapcsolatba, az egy eleedl®nyr e |
kontakt).
A szlotlt g8 k adat ai szerint 11. 876 i ter §svs8nyyv

sz-r-1lap, 1376 csomag szRI Rcukor, 5647 doboz pez
keksz ®s gy¢mlPlcs fogyott el

4 szervezet 8 al kal ommall szervVkZzeRt s X-®pak®sz - ha
iczemel tet Ri nek, szem®l yzet ®nek a biztons8gosabhb
Egy szegedi szervezet k®pz®sei sor8n kiemelt sz

kapcsolatos t8) ®koztat$8s.

2011-ben megalakult a Parti Szol g8ltat- -k Szakmai Sz°vet s®ge (

rekre8ci-s sz2nt®ren 8rtalomcs®°kkent ®st v®gzR s
i nform8ci -csere el Rseg?2t ®s e. Emel |l et t az al ap?z
sz%vet s®g al ®tolethoz &sne |l y k ®p es hat ®konyan ®r v®n
t8ncol 8s ®s sz-rakoz§s szakmai ir8nyelveit ®s
czemel tetRi, a korm8nyzat.i szerepl Rk ®s a sz-ra
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ki. Az egyre bRv*%paR tsyz esrevrevziecte jsezloelngl el gt adt
A Nemzeti Drog F-kuszpont kvalitat?2v kuszerak §st (C
elterjedt s®g®re vonatkoz-an (m-dszertant | 8sd a
bel ¢ a party service t2pus¥% alacsonyke¢szOobT 8§
ker¢ltek. Az eredm®nyek al apj8§n emmkbdhaila, j Bog)
fekvRbeteg el |l 8t - hel yeken ®s a rehabilit8ci- s
j el ens®get, addi g a party service progr amok k e
haszn8l at § n a Wgyanakkor aeszhiemi@tek mindegyike be s z 8§ mol t egy ®b | e
szerek hasznS8l atsgr - |. A |l egnagyobb ar8nyban a s
sokan felhozt$kia. GAB/sGRL haszn8l at i jell egzetes
ki emelt ®k, hogy a | eg8lis osr&B8eht h@lsizal§gat PEalbs
ny2l tabbg v§glIlt a szerhaszn§l at (aksr a ts8nct®r
OmTf ¢ vesd cigarett§t), illetve a |l egBlvElageolkk
alapj8n meg8ll ap?2t hlkadan,, koagsms8ak bfaems z ttigwn8loos sz - r
al kohol okoz |l egink8bb probl ®&ms§t , m2 g az Yj pszi
a helyeken jelent gondot, amel yek ak8r m8snap d(
A vs8laszok al app8R, vhbgyzeu€&2ta sz -rakoz-helyek
att-1, hogy egy¢ttmTkodjenek az alacamnyk RE®Phb T
az egri ®s a budapesti szolg8ltat-k sz8&8m8ra | el
party service mennyir e s zembes ¢l az Yj pszichoakt2v szerhe
feée¢ag att -1, hogy mil ye c®l csoportnak sz-|I a
sz-rakoz-helyekkel tudnak egyc¢ttmTkeoed®st kial ak?
A 23/2011. (rrt1r.8.) Korm8ngosendredredeza®nzyerk®s mT k

bi zt ons8gosadd 8l .tWBtfedjRaeRdt ben ol vashat -
Mi nRs®gbi ztos2t §8s

A TCMOP 5.4.1 projekt keret®ben kidolgoz-estt m-ds
£ves Jelent®s 3.2 fejezxzdtRBEegnr)t emafRznn &Il eatt - sme@S8 ts

amely a m-dszertani l evel ekben megfogal mazott j
el l enRrz®s ®t k#% vswmglaanti§mogatmaj dani akkredit§ci
szakmai i nput okkal el | 8§tni

3.5.JAVALLOTT PREVENCI &

A megefleRlzvRi | §8gos?2t - s zolng 8411t4a8t 8kslbiaenn s2 Ovlelt t r ®s zt .
fR) az el Rzbhe®dybe&mrz(da®l1dneg az el terel ®st .

A TCMOP 5.4.1 projekt keret ®b & sd e aeks®8Ezvielst Jne-|desnzte
3.2 fejezet) sz 8 mos Y4j daotadnsa8. g o Ez e k egy r ®s ze az eset dc
admini sztr8ci ®r eegy s(&gogrerha ®somt at v8nyok az egy ®r

tervekhez, a kliensekkel k°tendR ell 8t8si szer zfF
m§ Vrs z t a szolg8ltat8s keret®ben ny¥jtott beavat
v8l asztand:- ®s v8&laszthat - kateg-ri 8kba. A m-ds

fokoz8sa ®rdek®ben regions8lis konzul t8ci - -kra ki
(Budapest, Eger, Debrecen, Szeged, Szolnok).

p®cs, Kaposv§r, Budapest, Szeged, OroshS§8za, Gyula, B®k®sc:
?Sebesty®n, AEk° ¢pOnatl) :szak®rtRi f®@sghael x8Snyniei Rek®Rs! Peélent
ki dol goN&sm@et-®s CSab&d8§l pol iti kMait annutl@z8enty, |Beutdalptehsett.R:
http://www.modernizacio.hu/index.php?page=dokumentumé&piller=20&dokid=433
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A Kkor 8bbi
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®vekben
ker ¢l tek

meghat 8rozott p8ly8zaitsi

a ter ¢l et szakmai

megval -s?2t8sa a k®sedel mes kifizet ®sek

fejle
ok &n
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4.PROBLEMCS DROGEDG¥ASZ

41.HCTTERLI ZMENYEK

A tTcsere szerveze(tleSks df:or7g. a3l.mif ea deazteati)k mel | et t i
k§b2tfegpgaszt- klienseik nem®t, el sRU0Ebensen i nj
el Rsz°r ny2lt | ehetRs®g arr a, hogy a szert2pusok
kateg-ri8ba soroltbszereket. (Tarj88n 2012

2011-ben az Orsz8gos Epidemiol - -giai Kezpont ( OEK)
HI V/ HBV/ HCV av@n®stsieanthaszngl -k r®sz®re: a 201
v®gzett orsz8gos prevalencia vizsg8lat sor8n 66
programokban ®s kezel Rhel yeken (Dudsgs et al
eredm®nyeket ®agathotkBSna&tria monatkoz- elemz®st |
Emel |l et t folybhean -dodtt @t t2,01H v8&8rosban eg®sz ®vb
amelyen 2011-b e n 186 fR vett r ®szt . (Duds§s et al
eredm®nyeket a®s magac&B8z8sokra vonatkoz: el emz®s

Jelen fejezetben a szTr®sben r ®dati Wettszlkelrihassa
jell «&mzRiberekt at §8sr a

A Nemzet.i Drog F-kuszpontbdrmrel m@rteiet kPs@dgdlernt Rl ,a
f Rbb meg8l Il ap2t8§sait a 4.4. fejezet tartal mazza.
tov8bbi kut at 8§sii eredm®nyek (Demetrovics 2011,
Tistys8n 2C@1&2,20R8rz a kezel Gasmenkivil ictavpart okka
szerhaszn8l ati -rmi fte§4detmzlR @11 oz8sai val kapcsol :

42.PROBLEMCS DROGEDSENABREVALENGCADESCI A BECSLE£SE

Ni ncs Yj i nform8ci

43.KEZELE£SBEN NEM RE SZEOBLEfMCSZAGEY A

Az i ntrav®n§s szerhaszn8l - Kk ®l et kor , nem ®s el s
megoszI| 8s8nak trendje egyr®szt a tTcsere progr
adatok al apj &n ker ¢l bemutat §sr a.

Emel |l et t a szTrRvizsgs8l at orkloans zrn®&sl z-tk vaedvaR aii mtark a v
sorg&n a 25 ®v alattiak ar8ny8nak ®s a k®t ®ven |
i dRsor os el emz®s ®v el ny omon k°vet het R, hogyan
csoport °sszet ®t-e fiatalabb wegyg p e | ke®nzneelkm¥l t b an i nj ekt &
csoportok, tov8bb8 az el sRdlegesen injekt8lt sze
Orsz8§gos tTcsere kliens adatok

2009 -ta enyh®n emel kedet't a nRk ar8nya a klier
25%).%

%N fejezet szerzRi: Horvsth Gergely Csaba, Tarj&n Anna
24Ak|iensekread@mjaelk@rzt-®salmer222()s]zlervezetbRI 19 vett re®szt ,
| t atA ak! iaedms eskz od y§rha atduipl!l sk B@ten azonban orsz8gos s
dul hat, hogy ugyanaz a kliens t°bb szervezetn®l IS re
h § er ®ben-b&hl haatd2egyt 20RRNnek sz-Id 20K®eescif8veiss szo
Jel ent ®s , 7. 2. fejezet

m

g o
—- —
[e}(e]
- w
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Az ®l et kori megoszl 8s tekinben®bean ael2nmbon®shald 4, ®
korcsoportbha tartoz- kliensek tett ®k K i a tTecs
r ®sz®t-§t .50/ 25 ®v alattiak illetve ab5%425%v f el et
ban voltak jelen a szolg8ltat 8sbanvikorésppords 8§ ny o k
megoszI| §ssal .

Az el sRdl egesen injekt8lt szer 2239 f Ra eset ®I

el sRdl egesen herwokntamifejpalki &ukte,s en8 3t e gy ®b s ze

jelentettek a szolg8ltat - k.

A heroint injekts8l -ki @aB8myz8zabPkpm®hk®hmezn2 010
k®pest, m2g az egy®b szereket injektsgl -k® jelent
ben az amfetamintnj eksBUHI EgeassreBmya enpb®n m®s ¢t k ke
®rt ®khez k®pest. A kokain, mi nt el sRdl egesen ir
jelen a tTcser®t ig®nybe vevR intrav®n§s szerhas
10. §IEMN &a.Rd| e gets8lInt isnzjeerkt 2 pus szerinti megoszI| 8s (%) a

intrav®n8s szerhaszn&g8l-201lkl i ensek k°r ®ben, 20009

60%
50%
2009

40% 34%
30% 2010
20%

9 =2011
10% PN

1%0951%
0% | E— T
Heroin Amfetamin Kokain Egy¢

Forr&8s: Thlarj8&n 20:

Az egy®b s
40%-uk el sRd
met adon, illetve a mefedron k°vette a gyakorisg§gg
mef edron a | eggyakrgbbaszenjekhtddig e€bsRdl 84 ®v k
met adon fogl alja el az el sR k®t helyet, 34 ®v f
m®r t ®k ben fordul el R.

zereket ki°mj®dleti8d gjke |l (I d=mzeRb)b az MDPV h
| eg-esemj MPB.I Az MRBRV21 az intrav®n8san

11. 8s8Mrzael sRdl egesen egy®b szereket kilnijeenksteSkl -( N=T7c6s0e)r es

szerinti Méob) 0o ssisBrsda2 pus Sszekobntcsomegbszkesi2Lli bont §s
ben
| = MDPV
34 v | 1ccv W =medon
1 = mefedron
R
_ m4-MEC
25 o DINOSEINNES 0% L0
0% 20% 40% 60% 80% 100%

Forr8&8s: Tarj8n 20:
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Trendek az orsz8gos HIV/HBV/HCV prevalencia Vi :
szerhaskAg®bln

A2011-ben a megszTr ta 6(6468 If F RN2a, 2@ B8b, f Ry, 8® volt (
2011, tovs8bbi inform8ci - 6. 1. ®s 6. 2. fejezet) .
-ta v®gzett vizsg8latok sor8n nem volt megfigyel

Avizsg8 It popul 8ci -ban a 25 ®v al at20 9% kk °azr°8tnty aa |2a0k0u

12. 8§ KArza . orsz§gos HlI V/ HBV/ HCY apr e Wailzethviea®wi sz sgBe¢ S Z
20

megoszl 8sa (%) korcsopor t200kl 1s zke’rzi°nttti (b¥%)nt 8 sban

100% -
90% -
80% -
70% -
60% -
50% -
40% -
30% -
20% -
10% -

0% -

2006 2007 2008 2009 2011
E25 ®v m25-34 ®' W34 ®v

h a
06

Forr8s: Orsz8gos Epidemiol - -giai K°zpont

A szerhaszng8l at kezdet ®t vizsg8lva el mondhat -, I
kezdt ek el injekt 8l ni, az el m¥l| t ®vekbermencs®kkert
15, 6% volt ez aze®BB%ng,cmekikedanNll

13. § KArza.or sz8§gos HIV/ HBVY/iRGYS8prnebahetrtRsae®n §ws8tstzker has z
megoszl 8sa (%) az injekt§8l 8§s-2Ré2dkPe®srerinti bont8shb

2011
2009
2008
2007

2006

0% 20% 40% 60% 80% 100%
mE2 ®ven E24 ® w59 ® E9 ®vVN®EI r

Forr8s: Orsz8gos Epidemiol - -giai K°zpont
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A szTr®sben megj el ent klienseket az el ¥Rdl ege
meg8l Il ap2that -, hogy az opi §t t2pus¥% szereket
cs°kken®st -menata. k20khsek fele sz8molt be arr .|
opi 8tot injekt 8§l

14. §MArza.orsz8gos HIV/ HBVY/iRGYS§prebaheirtResvz®&n 8wetstzer has z
megoszI|l 8sa az el sRdlegesen injektt28I1t1 skzfezrott2tp u(s¥%)s zer i n

111

2006 2007 2008 2009 2011
EQOpi-f8dgya ENem opogya

100%
90%
80%
70%
60%
50%
40%
30%
20%
10%

0%

Forr8s: Orsz8&gos Epidemiol - -giai K°zpont

2011-ben a megk®rdezett he6§g§ EBRsRdl e g ssszéSiromaeza®kokiag t
i njekt§gl. 39, 5% v8laszolta azt, hogy jellemzRen
szerek (jellemzRen mefedron ®s MDPV) injekt§l §s§

15. § PArza .or s HIS/HBVHHCYV prevalencia vi zs g 81 at bainntrrResvz&n §wsetstzer has z
megoszl 8sa az el sRdlegesen injekdbhehi(%) szert2pus szerin

30_ 1% 194

EQOpi

B Amfetamin
= Mefedron
= MDPV

= Kokain

“EgyG

Forr8s: Orsz8gos Epidemiol - -giai K°zpont

®A vizsg§latban az egy®b szerek kateg-ri §j8ban nem ker¢ltel
22011-b e n el Rsz®°r ny2lt | ehetRs®g arra az orsz8gos prevalenci
neves2ts®k nyitott k®rd®sben az el sRdl egesen injekts8lt Aeg)
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Trendek a rut i nsHIWHBY/HCV szTr Rvizsgs8l atokon r ®s zt Ve
szerhaszn8l -k k°r ®ben

2011-b e n 186 intrav®agankl8b2vebizer ®s zt HI V/ HBV/ HC\
vEroéh®ndsgs et al. 2012, tovS8§bbi informSci- -kat |

A r®sztvevRk nemi -eemmgoczi |I§®Eseal 2026 Jelent ®s 6. 1
megegyezR Pbeht a 2856-af RETD@Q4d WRI voJot .

A kliensek ®letkori megosz| §8sr§8tl v3ar0as6¥RItvta al 825h a
alattiak ar§ ny a . Ki's m®r t-38k b&wne sneRkt tara8 m2ys5a i s.

16. §bAa.rut i HWHBWHCY szTr Rvi zsg§8l at ont rra@sRm¢sSrshwaestztn §1 - k
megosz(l®)sakorcsoportok 20Dbeinn ®is-bcBOAtLEsban,

100%
90%
80%
0% m34 ®v
60%
50% m25-34 ®v
40%
30% m25 ®v
20%
10%
0%
2010 2011
Forr8s: Orsz8gos Epidemiol - -giai K°zpont
28Budapest, Debrecen, Gyul a, P®cs, Szeksz§8rd.
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A szTr®sben r ®s zt vevRk k°r ®ben megfigyel het R
szerhaszn8l -k ar8nys8nak n°velbee ti4B%,eaddig011-bdt g ar 8§r
20,3% volt.

17. §bAa.ruti HdN¥éHBV/ HCV sz Tr Rvi zsigrgtlragd w®n § 6 ®sszzzer hatt
megosz(l%)saaz injekt8l 8s kezdeldhen s@xbed Wi bont §sban, 2

100% -
90% -
80% -
70% - B9 ®vn®l r
60% -
50% - m59 ®
40% -
30% -
20% - E2 ®ven
10% -

0% -

m2-4 ®

2010 2011

Forr8s: Orsz8&gos Epidemi ol -Fgikaus zKp®oznpto nt

2010r Rl -2®1L®nyegesen megvsg8§ltozott az el sRdl egese
i s: m2-ger 060, 1% vol't a jell emzRen éming taork8nty uikn j
269%-r a cs°kkent . N®mi k ®ppen nRtt ,aza alnefgentaarnki 8hnts a
v8l toz8s azonban az egy®b szereket ibnegnekar88 n ykukar
el ®rte -@aa@P0:b&% mer-hozZ, K&pest .

18. §bAa.ruti mdNéd HBV/ HCV sz Tr Rvi z sigrtl raa vs@ne§rsh@sszztn § v e k t
megoszdzsal sRdl egesen injekt 8l thesme®s-be@@)1li nti bont 8sh

100% -
90% -
80% -
70% -~
60% -
50% -
40% -
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BEQgyG
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Forr8s: Orsz8gos Epidemiol - -giai K°zpont
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Az adatok interpret8l 8s8hoz fontos megjalgyzeni,
intrav®ngs szer ha®dmynsjlt an gk piud f§crim§cil-t, addi g a
vizsgglat, ®s a rutinszerT szTrRvizsg8latokb-1 s
szerhaszn8l - popul 8ci -t mut atnakt Des erhez porrosgzrSa
mel | ett 5 kezel Rhely vett r ®szt , az aktzv intra
rutinszerT szTrRvizsg8latokat 7 tTcsere prograr
szem®l yeak vb9% akt2v intrav®n8s szerhaszngsgl

A t Teserogramok kliensei k°r ®breen vno®@ratt kmrzs zagg o sg €
az Y pszichoakt2v szerek intrav®n8s haszn§l at §n
Ezt a n°®vekvR trendet tb&8mas bt j 8&roab88n aHIA0H:
szTrRvi zs@$gdtatwett intrav®n§s szerhaszn8l - -kra vo
|l efedetts®g, tov&bb§ a rutinszerT szTrRvizsgsgl at
korl 8tozottan van | ehet Rs®g trendek meg8hbkl ap?t 8s
®s a kevesebb mint k®t ®veheémjk@&pedt-.k ar 8§nya i s
Az orsz8gos HIV/HBV/ HCV prevaliemeptiya20il 2m8g fusau §8ac
k°ozotti i dRszakra vonat kionz8ra ns zsiznotl ®&n8 | d ei tnef kotr 8m 8hcai t
opi 8t t2pus¥% szerek t® rnyer®se, tov8§bb§ az Yj ps
megj el en®se. Az orsz8gos prevalencia vizsgsgl at
v8l tozott sz8mottevRen a fiatal ®s Yj intrav®n§8s

Az 5.3.2. fejezetben a TDI adatok alapjsg8n ker ¢l ben
szerhaszng8l -k szert2pus szerint.i megosz| §s8nak
vonatkoz:-an.

44,1 NTENZGEAKORI,HOSSZD TCVD ROBMEMCE DROGHABIZNMILNTCK
GHBhaszn8l -k a s¢rgRss®gi el |l 8t 8sban

Demetrovics (2011) ®s munkat 8r sai egy buddp@KB i m@roxd Xeotl t-

p8§ciensei k°or ®ben v®geztek kutat ¥t . §tAt ekiind @8It
ambul 8ns kezel R apj ai kat o®&s ea edm®n¥k®il t gii i, \ai
s yoss8g8ra vonatkoz- adat ok mel | et t. A pS8cie
sz8l 1l 2tott a a k-rh8zi olsan § leysrzan®| eAtzv e-lmB £ ® & K |
eml ®kezetki es®s Ak°m@rntkez®s t s Hley os §8 g an eagy eadWWebteak
enyhe, tovBhbhi k123ep®ws vol 1(49%)e2ssget®benem®lyos mo®r
8l |l ap2tottak me g . A klinikai mi nt §t ki eg®sz2te
toborzott tovs§hbi 48 fR adataival

A kipr-b8l 8sra voenitktoza Rhasazon&l -k t°bbs®ge el sR
a GHB/GBL-t | mi ntegy fele elsR 2zben k°zvetlen barsg
al kal ommal bar8tok, ismerRs°k t°bb fRbRI 8§11 - t
r®sze sz-eakowznaglyelly8zi bul i ban. Az el sR haszn8l a
®l et kora 8tlagosan 22,4 ®v volt.

A kipr-b8l 8s mell ett az aktu8lis haszn8l atra v
l eggyakori bb megjel en®si form8jggakcat pad®k, Amdlage
motivsg8ci- -s t®nyezRi sorrendben a m-kd &ksawlcts otl u dlgts
®s felfriss¢l ®s, val amint a ke¢lvil 8gra i1 r8nyul

Az el m¥l tl edg ahIGBtbbbe negyszer injekts§l .k
YpPeterfy Ss§ndoRebtehRi Kt ®Bh&% ®s Balloexsiektoil -Kgizapio nQs zKtI§ilnyi k a i

51 fR f®rfi, 52 fR nR volt. Az §8§tlag®l etkor 27 ®v volt.
eredm®hebdbl gozt 8k a GHB koncentr8ci -, az al kohol ®s a ki
c®lj8g8b-1I. A fentieken t Yl saj 8§t besz8&8mol -k alapj8g8n fel m®r
nyomok, a szuicid sz8§nd®k ®s8a,szexuw§lbdiabvRgy  -glyBsamdil vi
A minta elemsz&ma 48 fR volt, §8§tlag® etkor 26,2 ®v, f®rfi
m8s v8rosb-I, 6 fR k°zs®gbRI sz8rmazottsa R2zadatta] VvOt el
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l eggyakrabban eml2ztett, szubjekt2zv ® m®ny a kel
[

®l m®nye, ®s a szexu8lis izgalom n°veked®se volt:;
k°vetkezm®nyekr RI sz8moltak be, sorremdcé®gn : a
gyenges ®g; rossz hangul at ®s zavaradbitz$B8gl avgo | &
81 |l and - partner ®v el | ®t es 2t -ts zheaxsuz8nl 8 ls, k2a2p,c9s% | aaltko
m8s szem®l yekkel i sa. aAk 8w 8 |li adsezgaedh-ekk W280I% iss klkaipelsak &
a szerhaszng8lat idej ®n, ami a szexu8lis visel ked
haszng8l at mell ett | eggyakrabban haszn8lt szernek
m8§sodi k | eggyakrabban haszmflett asnismomkazsepsetapn
azonban alig maradt el a kokain.

A kutat8s tov8bhbi er ezden®ing eki®mlt - ga lak ®swzic2 $g8d at
§ttekint®se a GHB el t¥rjedts®gre vonatkoz-an
Kvalitat2v inf-oem8taphkhsat agelklrJ1 j el ens ®

A Nemzet. Drog Fbé&ms Aped Mm®r @Ol 1 @z et dpasds z2DI1L10
j el ens®gekkel kapcsolatosan a magyaro®$z8gi ktT
k°r ®ben (bRvebben | §sd £ves Jel ent ®s -Ref 11 4 .
megi s m®t el t ®k (Cs &8k 2012) , kieg®P8&8tr2kkal ,k-Tk8ab
otthonokkal ®s party *ervice szolg§ltat-kkal is.
A megk®rdezett kezel Rhelyek szinte kiv®tel n®l k
szintetikus katirmndomiszsRrmayz®@kskdtt cevml 2t et t ®k | e
2011-b e n . A mefedron 2011. janus8r el eji betilt8sa
el ®r het R vol't a piacon, a szolgs8ltat -k beszg8mol
amel yet a |l egpyhgyothlasan8l t ak a kliensek. A sz

meg8l Il ap?2
rehabil it
t2pus¥% akbk

hat -, hogy m2g aitTcsée&v@Rbegegmekbaghn,

i

e
a szintetik

8§

v

otthonokban egy®rtel mifen ®rz®kel
k¢t al omcs®°kkent R programok sz8mS§r
atinonok haszn8l at a.
besz8mol t arr - |, hogy az Y] p
h uz a moelsaasnz nc8d ° kkk ednz & szl dEmis &tb b a i
ere programok ®s a rehabilit§gci
tat-k jelezt®k az egy napon t°r
rgal muk n°veked®s ®t .
A megk®rdeze szolal8dpja8n kazel ipngpSza choakt2v
kapcsol at ban gy®rtelmT demogr §fi ai jell egzetes
munkaer R piaci helyzet tekintet®ben nem | ehet me
A szolgg8ltat- -k jelezt ®k, hoglegaalpiats8staa | mit akt sjz
ny2|l tabb, kev®sb® rejtRzk°®dR haszn§8l at .
Az Yaj pszichoakt2v szerek kapcss8&8n sokkat na
r
I

T°h
nev
j el
At
°ss

—® ® T

~ @D O

atot a kIl i enshdskz nk&lra®b eanz eAs eptoel ki dea oy
e szer ek kever ®s e, aksgr amf et ami nna
haszn8l at a, a szer ek nem tudat os V
yb-1 ad-d-an) is.

t-k besz8&8mol -i szerint mark8nsan meg)]j
amar abb okoz fizi kaker®sasmengtl &lti,s narmab |
kt2v szerek megjelen®se el Rtt tapasztal
S sl yveszt ®s ®r RI ®s arr -1, hogy a szer ha
ranoi d t ®veszm®k, hal lkucvingzonkl aagl akUuvitédk h&®h

TQT O —vA T
O N< ©

o< W O

¥N®meth Zs., Kun B., Demetr ovi chydrofybutyrate ifi legorted sexual bssaalltee nt o f g ¢
a systematic review. In: Journal of Psychopharmacology. 2010 szeptember. 24/9. sz. 1281-1287. p.

A mintavslaszt§s so+®n kedlieRssrzlEan ad apgEh a | egnagyobb for
be a kut at 8wdwR IR®ts@fm@®reyek:progr amok (9), party service
programok (6), j8r-bebegegl el Shehpeleko9)3)f ®vRehabilits§ec
szol g8ltat -t kerestek meg, melybRI 6 nem k2v8nt r®szt venni
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haszns§8l at k°vetkezm®nyek®nt . EbbRI k°vetkezRen
hamar kapcsolatba kerg¢gltek az ell 8t -rendszerrel
m8sr ®szt a gyors fiozirkoanl 88s kP wvzit kle®@e ®blelna pgma g u k
szer haszn8l at 8nak abbahagy8s8hoz. augfekaRbket e

el l 8t -helyek, mind a rehabilit8ci-s int®zm®nyek
alacsony wvol't a mot i seBneki Enmaekzedine®t eal ekBhriee R o0 |k
el jutottak a seg?2ts®gk®r ®si g, a rendszeres hasz
el , ®s 2gy sokszor sem a t8rsas kapcsolataik,
p8lyafut8suk) wolyamszledvekatt mint amihap@Iing§ alt t
eset®n jellemzR.

Az Y pszichoakt2v szerek terjed®s®nek okai kozo
egy ®vvel kor8bbi vizsg8lat eredm®nyeit (£ves Je

Ti stygnonn®at 8§r sai (2011) kutat8st v®geztek az Yj
helyzet ®r RI 2010 ®s 2011 ®vek vonatkoz8s8ban. A
Vi z

m®l yi nter j Ys sg8latb-1; a hivatalos 8dajpnt -, n
fellelhetR inform8ci -k tartal omel emz®s ®bRI ;

mar ketingstrat®gi 8) 8nak el emz®s ®bRI

A kvalitat?2y m®l yi nter j ¥Ys Vi zsg8l at keret ®ben

sz-rakoz-helyek munkat Stagokil, et ead Rrez@d R®e | K&l n
ker @ enAz interj Y%al anyok ve®l em®nye megosz|l ott
kapcsol at ban. BS&r mi nden v8l aszad- egy®rtel mTe
terjed®s®t jel°lte meg |l egfont®ed s aehb hw§lyt ez&8kn ak ,
kor8bbi illeg8lis szerek hely®be | ®ptek, kiszor?
gondol t a, hogy e szerek a k2ngl atot bRv2tett ®k,
hosszabb ideje haszn8ls kanABdr ki®&nkt8 bdz enmr8espoedl | taegko. A
interj Y%al anyok nagy r®sze rekre8ci- s, t8rsas | e
alapj&8&n 8l tal &8nos2that - a fogyaszt 8si al kal mak |
gyors kialakul §8saggR®®gakpakbakhbh®P8§sd ., gA kereskedel
i nterj Y%al anyok azt eml 2tett ®k, hogy a d2l erek |
szerekkel, szerep¢kben azonban nem t°rt®nt vS8lto
Az online f-rumok tartal omel enzt®ske, ercdgRM®AD & & ®
felhaszng8l -k a mefedron wut- -dj 8§t k ees mefad@rka, ami

t°rt®nNR szeihedhl t¥Bsatbb20slzlerre vagy szerekre tort
janus8rij gt | il leg8lisnak sz8m2t MDB¥f edr onet ut 8n

MEC szerekkel wval- tal&glkoz8st eml2tett®k meg.

Kvalitat2v infor m&ciz.nk8latmef evdbrnaan koz - an

Kapi F8wwYyny ®s munkat 8r sai (2012) 135 mef edr on
vizsg§l abler®™ KR2 WIRE vk seg?2ts®g®vel a szerhaszn§l a
fel m®rt ®k -faogned dtr®n el sR al kal m§nak ®s jelenleg
A mefedron kipr-b8l 8§s8ra jellemzR volt, hogy re
di szk- b&dR®gl tpgk ki (56, 3%) , jell emzRen egy vagy
Beszer z®sr e jell emzRen k°zel. bargtt - | (48, 9%)
v8laszad:- emlz2?tette az ismeretlen szem®lyt (8, 9Y
Aszervezetbe juttat §s m-dja a Vv3(&%,z2a%) komralgay tr@stz@mR
vol t, a sz8jon 8t bevitel (34, 8%) mell et . I ntr
17 fR eml2teen, ak®°zptpglv®@NA8s szerhaszn§8ieht ot emn

®Az adatgyTjt®st a k°vetkezR vErosokban v®gezt ®k Szeged l
®¥A h-labd§sel msegav®®g®vel toborzott minta 96 f®rfib-1 ®s 3
vol t. A megk®r-aeg8dt éR) 7dud®wpesti, 17,8% (24 fR) m8&s vS8ro
kezs®g lak-ja volt. A vgg8$sg8laolitdej ®n a mefedron ille
Egy v&laszad- t°bb m-dot is megjel®lhetett.



m- dnak. A mefedron haszn8lat mellett fog
opi 8t haszn8l at nem

az amfetamin voltak, volt je
A szerhaszn8l at okak®nt |l eggyakrabban el Rf ordu
megtapasztal ®saa( K7V kawrsol - d8s, felfrisse¢l ®s (4
l egjell emzRbb a kell emes hangul at (80, 3%), a go
vol t ak. K®t negat?v hat8s fordult el R az eml?2?t®@®
al v8sBdweart,l ans8g (50, 7%) .

Arra a k®rdo®eseef  :hoBy®gpe&ktoza mefedron haszns8l at ,
v8laszolt igennel

A daath. hu pszichedeli kus k°z°ss®gi webol dal on
online ¥ e(NT3®Y @M- r - 2kfejed ¢t t en a efedron has:
saj 8toss8gaira koncena208ibte.n Aahékknébtk 8l®szor
nem el hanyagol hak:- m8hogeygyl 7®v v el or 8bban. K®t |
kaptal/szerezte be ®s csak heggedt’,lgl,§ &t aoyom: i b
por form8ban 8rus2tott §k. Jell emzRen orrba szip
ebben a csoportban el eny®szR. Az 8tlagos havi [
szerint tipikusan tS8Srsasa8diatdijed,) emzREr Aasn@gik ®h
csak havi ps&r al akommal haszns8lta, ®s nem val
Egy°tod¢k tekinti mag 8t renkksapoesa hasSkbhsgt?®naks
mefedront.

A haszn8l at <c®Il jagyledt jeanz2Rtedrs oa (MHH0aw) , A®r z®kel @

(54%), Ak2v8&8ncsis8§g kiel ®g2t®sed0 (40%), voltak.
hat 8sa | egink8bb az ec stvasslya shzaotl & sa8 hao zm ehgakd@r ndl e2zt e, t
da

a vs8l as oxw@halp ima eml 2tette a kokain ®s ts&8itnt ®n
39

is™.

Kvalitat2v inform8ci: -k %% pszichoakt?v szerek ha
R8cz ®s munkat 8r sai (2012) az intrav®n8s szerha
jelensiPg®g &I t §k kvalitatla vA iwngleayg Zukk ts-elg 24 rsr@a ®lveH
hogy nem drogpiaci expanzi-ra kerg¢lt sor , hanem
mef edr on haszng§l at vol t jell emzR, azaz bel sRdl e
szereket m8sodlagos szerk®nt fogyasztott8k. A m
ecstasy hat 8s8hoz hasonl!l -, a haszn8l - k revid t
negat?2y hat §8sokat ®s s-v8rgs8st eml 2tettek. ¥s
hozz8szok8sr -1 ®s gyakoribb ill. intenz2vebb hasz
A beszerz®s m®g a mefedron |l eg8lis st8tusza id
mef edron jogi st8tusza a hozz§gf ®r ®s kapcs8&n k¢°z
keresletet nem, csak a k2ns8l atot befoly8solta. A to
ami kor a mefedron m8r illeg8lis volt, az inter]
is.

Cs8k ®s munkat 8rsai (2011) a mefedron8Skiégyl i si
budapesti tTcsere program kliensk°r®nek, “®s a ki
A szolgsgltat- i a d abergaykliensek®2%-as amietamint, 25%2herdind, 5%-

Badatfe2@®aelfebr us§rf 8br ®&P 20Tt tO°rt ®nt .

¥Topp vElasz is megjel°l hetR volt.

““A K®k Pont Al ap2tvsny Kontakt programj8ban toboroztak 17
felt®tele volt az wutols- 30 napban t°rt®nt | egal 8bb egysze
2011 febru8r konifatnte mk ereplrte zeont .atA v az krawvagyamneveetSpeogramz er has z n
kliensk®°r ®re

“K®k Pont Al ap2tvs K§l vEria -e®rsz&®logg§lakat Progdamjgbjan®s AF
adatokat 2011 v®g®n (Id&ktl.beg Aehtsesbiert t ®k3 °nk®nt esen, anoni
186 ®rv®nyes k®rdR alapj 8n k®szg¢lt.
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uk mefedront injekt8lt. Az el sRdl1Ege®e®r éhajsalndgn it
megvs8ltozott: 46 % a ntfdéotukmihretr,oi 908 % jMDPVYt meg el s
A kliensek t°bb szert i s megjel®°l hettek az el s
tekintve a kliensek 60,2%-a i nj ekt 81 t a mf e t-ta8wlorhérgint. A kliendedd6 MDP V
715%-a j el °1lt me g egy i-an j e®t 81 t8, § e rht§r o0 vAaAY%hy t

korcsoportok szerintd.i el emz®s nem mutatott ®I et
hossza nem befoly8solta 8z, ebsRdlieqies® ks me mdle g &
injekt§8lt az intrav®n8§s szerha®znAkatl| ®@Reiah&lal o
heroint injekt8l- -k k°r®ben 2011 v®g®n m8r az MD
(39%) ®s heroin (13%mmmeéel benf et amznel sRjakkgl o ki
amfetamin maradt a |l eggyakrabban injekt Skt szer
MDPV-t,3%-uk pedig heroint jel°lt meg aktu8lisan fog

Kalapos (2011) <ci kk®beni 8jt8res&,i nhii o ka®naiz§ | DRV @ks® m
vonat koz szakir etdeaslanji§tadkaltionkiaktZ ia liaplg§ngy &r @y ail |
MDPV f ogyaszt8st k°vetR intoxik8ci:- ®s megvong§gs
| eggyakori bb t ¢tn&ehles&zeat afzo call &8lbjba ° ssze.
4. t 8blA&Zz aMDPV fogyaszt §shoz k°thetR t¢netek el Rf
intoxi k8ci - ®s “fHegucns§gfRNROr §n

Té¢netek ®s el Rfordul[Tegnet ek ®s neelgRfoonr8dsu |s&
1. |AP°rg®so/ agit8lt|915 |[Csont-vagy i zomf §j dal7/15
2. |£Etv8gycs®°kken®s 8/15 |[S§padt bRrsz2n 4/15
3. Paranoidit8s/del|815 |Alusz®konys8g/ hypg¢4/is
4, Percepci-s zavar|815 |Hom8l yos | 8t §s 3/15
5. |Agresszivit§gs 815 |l rritabilit8s 3/15

Forr8s: Kalapos 2C¢C

Kevetkeztet ®s ek

2011-b en folytat- -dott a tavaly ms§r | e2rt struk
fogyaszt8§s8nak cs°kken®s®t ®s ezzel p8r huzamosartl
Az i ntrav®n§8s szerhaszng8l -k k°r ®b en vR®gzett, f
vizsg8l at ok, illetve a tTcsere proigaamakdakdgy Ejns®
8t alak2t8s8nakiereBRm®nyek®htatj 8k be orsz88gos | ef
eredm®nyek®nt az el sRdlegesen injekt8rtave®mgsek
szerhaszn8l atra ko¥r®&sbbamf itecsriermz & opeByett az an

katinonokh as z rB§lakd go s z.| 8§8s §t

A fogyaszt: - kkal k®szg¢l t i nterj %k feldrajzilag
k®szg¢gl t ek, m®gi s t P Bp? th&sstont ar tnmeelgnda z n a k 2 gy f
jelens®g n®h8ny 8l tal8nos von8s§8t si ker ¢l t megr
fogyaszt-k a mefedron hat8s8t f Rk ®n't az wecstas
kokai n®hoz hasonl @it ost §kel |l AgTrekae®ngl at sor 8§8n
szippant 8sr a, esetleg sz8&jon §t t°rt®nNR bevite
haszng8l at i s Magyarorszg8gon, f Rk®nt azok k°r ®be
voltak, de amfetamint vagy herointi nj ekt 81 t ak .

“MDPV injekt8l §s arS§nya az injekt§l-8s®®e e i1408 Wevre6: n-152 %, Vialgy
®ve: 56%, 16 vagy t°bb ®ve: 48%.

A J-zsefv@s®gikgFyg®Szol g§l at Addi ktol -giai Gondoz-j§ban 20
megjelent, saj 8t b etfogyadztdtskiekseked eamoinrdt§ sMARM 8 pf BbhfR®r f i., 2 nR Vv
“Az °t | egtgeynkekto gl bbki emel ®sr e.

§
o
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A mef edront t 8rsas8gi drognak tekintik, t 8r se
sz-rakoz-helyen, de ak8rifuggdet | eormglk batnt -hla,s zm&d y
ideje alatt a mefedron tilt- -list8ra kerg¢glt.

Az Y szerebhkmpssg§erped®s egyi k okak®nt az int
szok8s eml2teni, azonban a magyar kut at 8sok ne:
beszer z®si csatorna. Az interjYal anyok t°bbs®ge
d2l ertRIt,v8mi8miom8I| i s az internetes beszer z®s k
i nform8ci - -forr&8sk®nt , a szerrel kapcsol atos t §
fogyaszt- -i besz8mol -k naggb@8hi mehbbagy8spzzBkval ase
Az i dRuetat 8s ok ve®l el mezi k, hogy a mef edr on b €
cs°kkentette fogyaszt i ol dalr | a keresletet, (
hel yett Yj, |l eg8lis pszichoakt?v szerek jelente
magyarorsz§8gi tTcsere szolg§ltat- kliensei k°r®b
Emel l ett tovS8bbi szer kK®n tMEfCe Itteerh eetdR e ne | a nnaegtyiol babn
fogyaszt -k k°r ®ben.
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5.DROGFOGYASZTGE K SEEKZEHLELL £ S| | GEMNZ/C ELSR HBTE S

51.HCTTERLF ZMENYEK

A szubsztitYci - s kezelbResrbebewvdzeStteotttt,ak Or b z 8¢ols0
Centrum 81 tal koor di*h&2011-emo d®eviriR| a cha tzg yoTsj2tt ®se | Rs .
vonat koz- an adat okat . Anmébadon kielzlel ®sbbueprr e h ®wv
bemut at 8sa az Y] adatgyTjt®s alapj&n to°rt®nik.

i dRsoros ©°sszehasontla&dosnsrm- das zre®gianf( a | e ® ben mi
Nyz2rR Gyul a K-rhgz Drogambul anci a g8l tal koord
m-dszertani k¢l °nbs®gekbRI ad-d- an.

A TDI adat ok ®rtelmez®s®hez fontos kieg®sz2tR I
haszn§ | - kl i ensei ket -pel meamgRenkatzeggy®PBb2xn r°gz2te

52.HOZZCF£RHETi SEGIBSEGHBI ZTOSETCS
5.2.1. Szakpolitika
A szenved®l ybetegek eg®szs®ge¢gyi j 8r - beteg el l §1

november 1-®v e l g vngel t“pzat tvegyes (fix ®s teljes2tm®ny
teljes eg®sz®ben tel | k2tmPhybabvaptt ®ss 2§ mé E MMI

A ter¢gletet ®vek -ta sWW t- szakember hi 8ny m®r s®l
2011.s1jewtRdAuf ekvRbeteg pszichi &8triai oszt§lyokon
k2vygl a j8r-beteg pszichi8triai ®s addi ktol -gi a
jogosul tak psz¥.chHBz8etmr ifdeié gpl-at2 0BikgrRes z s ®g ¢ gtgr@r t f el
pszichi 8triai szakm8t Yjra hi8nyszakm8nak mi nRs?2
szakmak- - d al att dol goz- eg®szs®g¢gyi szVdlgglta
rezidensei k ut8n szakk®pz®s ¢k t el jdeesn si dsRzt 8am &t raam8a
munkab®r ®n f el ¢l “HEMWD20IR). megfi zet ni

Tekintettel az addi ktol -gi ai probl ®m8kk al k¢zdR
el |l 8t 8suk neh®zs®geire (pl : hi 8nyz- el | 8t §si
Koordin8ci - s Oszt 8l ya 2011 augusztus8ban egy <
kezde m®nyezte a ter¢let 8§tfog:- fejleszt ®s®t c®l z-
javasl atot fogal maznak me g a redha®vi i alBat tis ey
vonatkoz- szakmai felt®telrendszer kialak2t8s8ho

AfeJ ezetHerzeB8ErzRiIi Ger,geP®t eGsfabaAnna
®Az OAC §ltal k 0 o r dnodelBal dta tsgzyuThj st z&si tcY&lij-as a -neelt caxdoom kResz ebl u@sr beer

I®vR kliensek sz8&8m8nak ®s jell emzRinek meRg h adidftriokz88csia-.s J €
(metadon, ill. buprenorfin-n al ox on) kezel ®st ny %j t - szol g8l tat . k. Jel ent ®:
TDI adatgyTjt®sben is haszng§lt) egyedi azonos?2t-val el | 8§t
al apon tort®makg§!| ywienk %toggl ezett s®g, sem kapcsolat a finansz?2
““Az eg®szs®g¢gyi szakel |l §8t8s t8&rsadal ombi ztos2t§si finansz
NM rendel et m-dos2t8&8s8r-1 sz-I- 60/ ®p®E®VEX. 25.) NEFMI rer
8A gondoz-k 8Ital eddig haszn8lt gondoz- i -spEeNO fki -kdursa haol meopgu®
gondoz-i (gyTjtR) k-dok (HGK) kerg¢ltek kialak2t8sra.

Az egyes eg®szs®g¢gyi t 8rgy¥% korm8nyr ende)lKertneréndelet- dos 2t §s
hat§|yba | ®p ®s ®v el

Melynek m®r t ®ke a p-tl ®kal ap 120%

Melynek m®r t ®ke a Kjt. H fizet ®ai oszt8ly 1. fizet®si f okc¢
2Az eg®szs®g¢gyi felsRfokY% szakir8§ny¥% szakk®pz®si rendszer.
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A Szoci §lmsddSulv&sBivlal janu§r 1. -ta a 16 ®s 18
bel eegyez®se n®l k¢l (t°rv®nyes k®pviselR bel eeg)
veheti k i1ig®nybe a szenved®l ybetegek r®sz®re ny:-
el Is§t § Szt. 93. A (4) bekezd®s) .

522.El Il 8t -rendszer ek
Az el l 8t -rendszer fel®p2t®se ®s mMinRs®gbi ztos?2t §
Az Eg®szs®ge¢gyi Enged®l yez®si ®s Kezigazgat §si
addi ktol -gi ai szakk®pes?t ®ssal st&k kiR ersénn ®slir lee

[
3 a
®r v®nyes a mTk°d®si enged®l| ye. Pszichi8triai sza
erre a szakk®pes2t®sre 1217 fRnek ®rv®nyes a mTk
d

A szenved®l ybetegek r ®s z ®r e ar yaWjstomtytk ¢ &2 %28 F s &d il
feladatell 8t 8s8nak t8mogat8sa, valamint-bbnevg8Il t ¢
a Foglalkoztat 8§si ®s Szoci 8lis Hivagsgl GFSEHY | pf
magas sz2nvonalon mTkodRKk®tnt ® m®ngtsi méloy enla  &n
int ®zm®nyek®nt 2010 februsr ®s 2011 m8rciusa k
ter ¢l eten mTk°dR int®zm®nyeknek (FSzH 2010) . A

k°z°ss®qgi el |l 8t 8s referenc8isaiMeantz8&d®niygei ®an ®be bKreezcp
szenved®l ybetegek r ®s z ®r e ny %j t ottt alacsonykg¢s:

budapesti K®k Pont Al ap2tvsgny Kont akt Progr amj
referencia int®zm®ny bemut abzerveret, patakiiat folyamatasa k ma i f
szakmai tan8§csad§8st biztos2tott a k°z°ss®gi, il
int®zm®nyek fenntart-inahem®s fork8sihiegmy nenk .at 20
p&8lyg8zati ki2r8s referencia int®zm®ny Kkijel?°] ®s @
2011-ben az Nemz-e&tsi SQoali&d pol iti kai I nt ®z et (NCSS
M- dszertani Munkacsoportja felg¢lvizsgs8lta ®s m
ny¥%j tott k°zOo%ss@hameht&has8§sranved®l ybatykgesk °h@s z G
szol g8lrtaatv®Osakt koz- szakmai aj 8nl 8s 8§t

2011-ben az NCSSZI Pszichi 8triai M- dszertani Munk a
seg®danyagot kettRs diagn-zis¥% betieRysezki chli 88 tr § a
zavar ok ®s a egseygv &kk&leyW®Weste k¢l °n®s tekintettel

A dallf°l di r®gi- szoci8lis m-dszertana (a szoci §
i nt ®zm®nye) a r ®gi - ban mTk?©°dR, pszichi §triai ®
al apstat §8bkat ®s el |l 8t §8st ny %j t - int ®zm®nyek e
gyakorl atokat beé'n0itlden. kiAadkviSandyvt§ny c®l ja t°bbe
t8rsszakm8k sz8&8m8ra is betekint®st ny %j tson a p
eltlI88 8nak | ehet Rs®gei be, tapasztal atai ba.

Kezel ®si pal etta ®s hozz§f ® het Rs ®g

A piacon (I &8sd 10. fejezet) , ®s r ®szben ennek Kk
2010 ®s 2011 folyam8n bek®°vetkezett v8l toz8sok
szgl®gl et ekre, ®s - @2 8letldI8t ar eknedzse®@sRr j 8.r - Be tfeedgk v &I
egyar sgnt besz§ghmalszalgl at hekoznha kezel ®si i g®ny v
¥ 2010. ®vi CLXXI. t°rv®ny az egyes szocis8§lis, gyermekv®d

oztat8si t8rgy¥% t°rv®nyek m-dos2t §8s8r |

_.,
o
«
88}
- x

hi gi ®n ®s -aElgfy°elsdsil ert®giA d®l gyakorl atokat bemutat- - kia
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al. 2011, Cs8k 2012), ak8rcsak a tTcsé&rEBzelprograr
p8rhuzamosan pedig kiemel t®kl saRRs dujb apns za ckhplakn 7z
sz8rmad®lkagky aszt §s8b- | eredR probl ®m8k miatti k e
Nemzeti Drog F-kuszpont §8ltal 2012 teadvna®nzy8enk ente g k
|l 8sd a 4. 3. fejezet ben) hazai kezel Rhel yek | el
szerhaszn8l - Kk kezel ®sbe | ®p®s ®t , il 1l etve kezel
alacsony szintj ®t az Y pszichoakt.?2 vA skez elk® shbae
j el ent kezRKk probl ®mak®szI| et e teh8t el t ®r ®s't mt
popul §ci khoz k®pest . A kezel Rhel yek az Yaj i g@
bRv2t®se n®l kgl el ®g?2tett ®k ki, f azk o¥zjo t & myna g oekl ki ¢
kapcsolatos inform8ci-k felkutat8sa, il l etve a
t°bbi tagj 8val

Szubsztit¥%ci-s ®s detoxi k8ci:-s kezel ®s

Az  Yij pszichoakt?2v szerek haszn8l at8nak elterje
kezeb®n | ® Rk k°r®ben is. A szolg8ltat- -k besz§8m

haszns8l at 8§r - | kliensk®°r¢¢kben, mel vy r ®s zben ann
ki mutat §s8r a nem al kal®masBgky aa vhezrediennt @a9ztz &8k ®r
megfigyelitaszRes ®s k°vetkezm®nyei't felt§¥., 20 .
eredm®nyei i s |ga |j§k a katinonok haszns8l at §
kor ®ben (Farkas 1) . BS&r a Vv8laszad8si hajl ar
Iek®rdee®etRsazekm®Iyzet tagj ai v ®g ez ®yatkozatt v 81 as:
gy, hogy valamilyen katinon sz8rmaz®kot haszns§gl
41 fRbRI, aki megjel°lt valamilyen szert).

2011-b e n az Orsz8gos Additkdalo!l kgioaidi rC&Intt r pm | &t a

szolgg8ltat - j el ent et t-nametxaotho nk e | ®a peanar®fsizn Vv
orsz8gban ilyen kezel ®s't ny vj t - 12 szolgs8ltat-
°sszesen 715 kliens r(lipseoefis-rz,altomtertaldeamelv@sglyerb az
Ez az ®r-o®kviB4&swaes®s jelent a tavaly jelentett
adatgyTjt®s Iefedetts®g®ben keresendR, il 1l etve

ki szTr®s ®aekzess®
n®mi |l eg visszaese

—~ Q

Phenl tt efA8t adat ok mi nRs®ge, az
t (az eSretleg9GhPzz8vetRI egesen

A 2011-ben metadon vagy buprenorfin-naloxon k e zel ®s®emnes (| -Bk (09%R)

detoxi k8ci - c®l j&gb- | kapta( 639l yfeRYt eszuBs stzietr @d i
keret®bein helyettes2tR szert tekintve, -8naskzubsz
(510 fR) met-8dakt (120, Z%-halbouxpornetno? f i ak f el az
detoxi k8ci s c¢c®l zat ¥ ke z elia®gpethorfirersaelt cBxbcem g lek d lemezz

(46 esetben, 65%).

®A szol g&dzakmaikatt al §l koz-kon t°ort®nt konzult&ci-k alapj§n.
® A vizsg8§l aPPKz KIEiLMiEkai Pszichol-gia ®s Addiktol -giai T:
szeptember ®ben. A vizsg8§l at a kot |l egnagyobb forgal m¥“ haz
Gyula K-rh8z Drogambul ancia ®s a soroks§8ri M¥SZ Drogambul a
kliens kiv8laszt8§sa szak®rtRi mintav®tellel t°rt®nt. Beker
vol t. K®r dR2ves | RE®eth®r P2 gketv ®geletmerealad - | el®@®rzd®2 @3 b °nk®nt e
A kor&bbi ®velakel¥%je laldantg®tTi dir@$ ed w@Besa@e| @ &t 0 k -sdzulpr | ®IsSkey cei. -
®Tovgbbi 6 fR eset®ben ismeretlen a kezel ®s t2pusa.
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5. t 8bA8dat oxi k8ci s ®s szubsztitYci - s kezel ®sben r
szer al a pber®) (12=0a0%)

detoxi k8ci Sszubsztit Yci
N % N %
metadon 24 34% 510 80%
buprenorfin-naloxon 46 66% 129 20%
®sszesen 70 100% 639 100%

Forr8s: Szubsztit¥ci-s adatgyTjt®s (OAC 2012c)
Az ell 8tottak bemutat8§sa a fejezet 5.3.1 pontj §hb
A bignv®g®ehajt8s int®zetadV.blejezetetk ezel tekr RI | 8sd
Online °nseg?2tR progr ama pzrodll ®n8sz km§mabi s z

A 2010 jYniusghae Pmdelg@t Bnprogramnak a0khnmab

vRg®re 468 regisyotglt meeyb®szAOYR - f&R az ®v sor §
(K®k Pont Al ap2tvg8ny 2012). A napl-z8s ®s a napi
port&lt | ® rehoz ®s ¢zemeltetR K®k Pont Al ap2t\
is kifejlesztett. Az ol dall 8l t al kz2nglt szblegs§Ilktiabt RBvs¢golkt paa |l
tan8csad8ssal. Tekintettel a szintetikus kannab
ki bRv2tette a kannabisszal ®s fogyaszt&8sgval k a
kannabinoi d o k r - | k®sz2tett °sszefoglal - -val. A n®g
nN®pszer Ts2t ®s®re az Al ap2tvs8g§ny egy Ablogger ker
kamp8§ny keret®ben kiv8lasztott jelentkezRk a n®c
hogynyi | v8nos bl ogot vezetnek, mel yen megosztj 88k
tapasztalataikat.

53.A KEZELf£S HOZEZCFERHE

5.3.1 A kezelt betegek jell emzRi

K&8b2t -hsazsezrn 81 at b-1 eredR probl ®ma miatt kezel ®st
A TDI rendszerbe jelentR kezel Rhel yek ®s a | el
jell emzRi

2011-ben k&bhBAaszz&lratb- I eredR probl ®&ma miatt keze
int®zm®ny jelentett. Ezen fel ¢l 8§b2 i msadezm®&n y kj el
el |l 8t 8s8r a, nem voltt ilyen kliense az ®v f ol yan

fekvRbeteg, 22 alacsonyk¢szo°bT ell 8t 8s keret ®ben
be fogvatartott kezel ®sbe | ®p®s ®r RI

Az ®v sors§n kkeezzdeR & ssZksepl 43832FfRR (73%) ®| et ®b
kezel ®sbe -krShBlt®mEZ emizattsszesa SBTt4078R) -4 8§r - bet

A 715 °sszes kezeltbRI 709 fR eset®ben ismert a kezel ®s t:
69 https://play.google.com/store/apps/details?id=com.imsinvent.kannabiszpont
legy int®zm®pys¥®hbzel ®st is ny¥%j that ®s jelenthet

A nemzeti szintenszvierg&sentetk dku®psl zi°knghceit-Ren ez az ®rt®k nem t
eseteket.
#¥382 fR eset®ben nem ismert a kor§bbi kezel ®si m¥l t
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(299 fR) fekaRbPBET&g.,f RL2% | acsonyda¢ Sz1°7T feRl)| §pe chi
bente®@aEeh8&8s i nt®zeteiben kerg¢glt ell 8t 8sra.

A kezel ®st indokol -, vagyis az el sRdlegesen fogy
(bel e®rtve a nem elterelteketha®gngbkatel meattt &le
l egt°bben kezel ®sta (BB2dt KeRzR 6lK®E) | eggyakoribb
(786 fR, 16%), ®s az opi8§tok (325 fR, 7% voltak

Nem el terel ®s r®v®n (°nk®nt) kezel ®sbe | ®pR kIl ie
2011-ben ©°sszesenidB3VskdeenatkezITR8BEe | ®p ®s Ot | |
k (1024 f ®r fi ®s 295 nR, 11 esetben ne
kezel ®st, nem el terel ®s keret ®ben. A Kk
k§bygyyaszeB8ssal kapcsol at os probl ®mea mi
ett kezel Rhelyen (167 fR eset®ben nem i
eges szert vizsg8lva az ©°9sszes kezel®
R meg. Egyr ®s zt tov8bb folytat- -dot a z
e, rbeelny na®r 2 0 O®r t ®k fel ®r e csokken ( :
Ezzel p§rh—haamn§hatm-Ista’dnud-§nkeze|®s
enam®O00D9ar 8§nyhoz -ekshpastk ®ple,sta 921zE z a
10: 16 %, 2011: 25 %) . Tekintetbe v®ve a
(10. 2. fejezet ) 7.3 fajezety eatamird a Nefhzet er e k |
zepso nktv a2l0ilt2at 2 v vi z4s.g38. 1 afteaj e(zGCest8hkk,i2s0 1a2l § |
ezRd®s a her oin 2010. ®v m8§sodi k 1
t Rs®g®vel, val amint az Yj pszichoakt 2\
k probl ®m8s fogyaszt8&8s8nak el Rret?%r ®s @

e
m
[ i

-~ -

1

8}

t
(2009: 11%, 2
tendenci §
Drog F- ku
az 8tren
hozz8&f ®r h
sz8r maz®Kk

ooy~

19. gl a8 Rdl eges szer az ©°sszes ®s az el sRk®nt (% ) ke
k°r ®b e pben2(®)1 1

100%
90% T —
80% — — fegy(
70% T— — kannabisz
60% T B i nhal §
igjjz::_ - : Bhallucir
30%'—- — Ma] tat - - k ®s
20% T - sti mul
182//2 :_- B kokain

Yaj °ssz Yaj ssz Hopi §

nem elterelt elterelt

Forr8s: TDI adatgy'T’jt®s (OAC 2012b); el em
Elterel ®s r ®v@mR klelzied i®s b le

2011-ben 3453 R kezdett kezel ®s't bTntetR el j 8r §

hasonl  -an id®n sem figyelhetR meg ®r demi v8Iltoz
kezdRk szermegoszl §8si st(r&uk%)v%r 8 Sbhiadhh )l la® ksaann adp i
fogyaszt - k ( 3 %) ar8nya | ®nyeg®ben v8ltozatl an

tov8bbra sem ®szlelhetRek a nem eltereltek k°r ®b
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Az egyes szerfogyaszt® csoportok jellemz®se

OpifSsdgyaszt - k

2011-ben 325 o p ih8ats z n § | - | ®p et tukk e(z2e518®sfbre) 7Wdd t - el s Rd |
haszngl -, 11% (35 fR) metadon vissza®l ®sszer T h
egy®b opi 8§t haszn8l at §r - 1| . A tavalyi ®vhez k®p:¢

(2010-ben: her oi n 89 %, met adon 4 %; egy®b opi §t 7 %) ,
alacsonyabb hozz8f ®r het Rs®g®@wueaslzn §la eply a(3182h af R) A
bTntetR elj8r8§8§s ahte¢r2nsd8tiIRj ag®P®b, o&®WI Rezdett
®l dbe® el Rsz°r | ®pett kezel ®sbe.

Szociodemogr 8fi ai °sszet ®t el ¢kehadgzrk§Intk et b bk er
hg§romnegyede f ®Fviol (2 4 3 efgBI30%)23&BIIABY%) vagy 25-29

(21%) ®v vkittkz °tt i ek

Az el skhaephn8Iitlag mzjRed (41%) illetve 20-24 ®ves ®l et kor ban

k°vetkezett floggyahztaob(l BG% f R) intenz2v szerhasz
vagy hetente t°bbsz°r fogyaszt valamilyen opi 8tc
az intenz?2n8lszk8@mlyasaz el sR al kal ommal &kezel ®sbe
A beviteldi m- dot-hasexkn @it wle edbsReooban injekt8lt

mi nd°®ssz

e 18% f¢estolte (Af-1i8§8zzao). Ezzel sze

| ®p Rket v
e
n

i z segn8 Isjzu kn,t ek %oit glghyiemjl e kteglt- k ®s a her oi
kts8&8lja, 44% f¢gstoli).

Az opagtnsg8l -k eset®ben a | eggyakoribb m8sodl agc¢
(d°nt Ren amfetamin) 128 eml 2t ®s s e lodlafod 82%4) a, a m8§
kannabisz volt 109 eml 2t ®ssel ( 33%) .

SN S5 0

(49% inj

Kokain-f ogyaszt - k

2011 sor8n ©°ssz-baempn&l8: ko®&i Ro keanisme k 81 - ) kezel G
ker ¢l ®s ®r R sz8mol tak been (s7z00%)g 8d It Rg z %kr, K& zdtl el

kokain-haszn§ | - k k©° z ¢ | 24 TR (31%) | ®pett °nk®nt kez.

el terel ®si program keret ®ben.

Nemi megosz| §sukwak walkti nft®refH8,8%1 2k4 ineRnsek34j el | em

®ves (24%) ,-29 | dwaeaxve( 23 %)5 korlkdsoporthb-| ker¢ltek

Az el sRh&kokma8lnat Kk©°r ¢k blo (80%), dlétvie B5r229R e®nv els5 kor ban (
vetkezett be. A szerfogyaszt 8§s gyakorisg8ga s
kinthetR intenz2v (hetdi t°bbszori vRabghy anzapi )
kal mi szerfogyaszt8s (73%; 53 fR).

kO

t e

al

A kokainf ogyaszt8s miatt kezel ®st kezdRk k°r ®ben a
szerek a stimul 8nsok voltak (el sRsorban amfet ami
25 eml 2t ®ssel (32%) .

Sti mufbg§maszt - k

Ami nt az a fejezetben kor 8bbhaoagyad 2tt ®s r Mi &Ktetr ¢ k ¢
| ®p Rk sz8m8nak ®s ar8ny8nak n°veked®se az egyik

64Ebbenafejezetr®szben nem vVv8lasztjuk -ekl¢tle®rnel @z celotpeorrdlotka®s hame
el sRdl egesen fogyasztott szer alapj8n vizsg8ljuk a kezel ®s
®az ismert kezel ®si mwl imahdeendebkezRbsaeSay@®ba®ngzrsaglsz§r
®66 fR 21% nR ®s 14 fR neme nem i smert

1 f Renem ismert
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®vekben. Ez nyomon k°vethetR az °sgté¢ed lkesretl®befe
(20009 11 %, ; 2010 13 %, ; 2011:; 16 %), de mar k 8n
k°r ®ben (20009: 11 %, 2010: 16 %, 2011: 25 %, ), aki
ker ¢(A®s?sszes -hsatsizmBII-§n ¢43833b f R) kénd®nt-adEz el ®st
fR) a b¢ntetRelj8r8s elker¢l ®se v®gett.

A st i niuolg8ynass zt §s mi att k-az e(l488s6b ef R)®p &k s 6 880l k al ¢
kapcsolatba az elddt - -rendszerrel 2011

A kezel ®sbe FhGpsR nsStli-nkult&nbsb mi nt hER)MhBgFedeoo( T
®l et kor i megosz|l 8st tekintv24de®vas po)p5bIOE cBRyse sp e P!
(25%) koroszt8lyba tartozott.

A stimul8ns szercsoporton bel ¢l az egyes szerk
el mondhat -, h oagzy eemfseRtsaeomibraank at (2010: 481 f R,; 2
stimul 8nsokat fogyaszt-k (2010: 40 fR; 2011: 16
kezott, az MDMA ®s Zz8r maz®kai kapcs§ tapaszt a
®vhez V|szb01y25®afl(%202011: 49 fR). Ez az el mozd
eset ®ben m® g szembet TnRbb. Ahogy a bevezet Rben
katnon-haszn&8l at nak tudhat - be, mi v el ezen eset ek
kateg-ri 8kba keépgePRbBel PkK.

Az °sszesen 786 fR stimul8ns haszn8l - -b-1, aki 2
fR) jel©°lte meg az injekti8mist7 jsa§ zariz@k pboenvtiotse |

2010-hez viszony2tva. Az el sRdl emmistears zinn§le kkt 8K ° rk® be

23%, az egy @bassztni8mulk8 nks®r ®ben 25% volt. A katino
r®szl etesebb inform8ci -k a 4.3 fejezetben ol vash
A stimul &8nsokat haszn8l -k k°r ®be |l eggyakrabban
kannabisz volt 302 eml 2t ®ssel (3 %) ezt k°vet e

eml 2t ®ssel (16 %) .
Kannabiszf ogyaszt - kK

2011-ben a kannabisz-f ogyaszt 8s mi att kezel ®sbe | ®p Rk sz8n
v8l tozott a megel RzR ®eme z33Rils foRhykRd wvchet t¥ skseze |

valamilyen javallott pr ewfeelcvii-Is§gmrséddr anshzol (QrBd d
(16 %) °nk®nt ®s 2985 f R (91%) a be¢ntet Relj 8r §:
fogyaszt -k k©°zg¢l 2492 rfRe(81%) k®Rlzetl ®sdr . el Rsz?©

A kannabisz miatt -Aez®l ®ist vihlez dRR9 93 %f R)
Az °sszes kezela@@d4e O®WPRCS BZR0P b, ®L3 %°z°#U0OI ®VA®S a
kez°ottiek alkottg&8k a har makhi k | egn®pesebb csopor

Az el sR kasanBbastzjell emzRenlq 6@¥e £ sled ®ba nt)e Hdt R
A szerfogyaszt8s gyakoris8gsg8t tekintve 20% sz8&8m
szerhaszn8l atr - |-a &rem elterelteked?%d).t ek 16 %

A m8sodl agos szenrn&k abbaht acsopemgtyghsr dult el R 8!
(27 %), mel ybRI a | egt°bbszor az amfetamint e ml
(16%).

Szubsztit¥%ci+-s ®s detoxi k8ci-s kezel ®sben | ®vRKk

A 2011 folyam8n szubszke zte/c®s bse n®sl ®veRkorxRIk 8rc®s-zsl e
rendel kez¢gnk, k©©sz©%nhet(Rers dajadet)d] adatgyTjt®snek

B21% (

166 fR) nR, ®s tov8bbi 3 esetben n
®9%a (301

em i smert a kliens
fR) nHK,R ®ss etto®b8bnb ine3nd i smert a ki

iens neme
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A szubsztitvci:-s kezel ®sben | ® Rk §tl agbaan 3, 3
kliensek 19%-a kezdte a kienzel ®st 2011

A kezeltek nemi megoszl| §8s 8§t tekintve (f¢sgggetl engl a h
kezel ®sben | ® Rk 70%, a szubsztviotl¥uc if - ®r fk ez eAl Risehte
|l ®v Rk 8tl ag®l etkora 31,9 ®v, a szubsztit¥Wci-s ke

532Tendenci 8k a kezelt popul 8ci-ban ®s az el l §
A TDI adatok al apj &n
Az el Bul®&v 2 egfontosabhhefoinrhasdeZRd®bel ad-d- kez

visszaszorul 8§sa, ®s az a-mhetraflat wmabami pel ankht
emelked®seaz al 8bbiakban t°bb szempont ment ®&n ker ¢l

A k°zeg®szs®g¢gyi szempontb- | |l egnagyobb kock§z
vizsg8§lva, a tTcsere adatokban (Tarj8&8n 2012) ®s
ve®gzett ekuwetdan®nsyei ben (Cs &8k 2011) egyar gnt Kir
adat okban i s megmut at kozi k. M2 g n®h &ny ®vvel
t°bbs®yg®benhaszh8lrat hoz volt -kétlkeaet Raa ka®&pdi b ® R2yel
§trendezRd°tn8s Azzeirmtarszwm®& | - kon bel ¢I ko zel azo
heroin- ( 4 8 %) ®s stimul 8ns haszng8l - kkal ( 46 %: me |l y I
stimul 8ns) . Ki sebb m®rt ®k ben, de megfigyel het R a
ar8ny8nak azsemel Red®ees i Azj 8S8ktr&In-dre zlRadI®sle.k m° g° t
|l egmeghat §r ozv dlb: stz&nnyTesz2RhBeb Ran hozz8§E®t hkkeé RODg ®n
(1 8sd a 9.3, 10.2 ®s 10.3 fejezeteket).

20. S§lBzarek megoszligmstar az®N &s zfedgyaszt- - koY ®@ben 2007 @

o7 T S

2002 | i 2G5 ™ heroin

H metadon

2000 | G oSG % 2 "e gy @b

B amfetamin

2010 | G o DO oNS T, 17 "egy ®b st

¥ kokain
2011 mw 1%

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

Forr8§8s: TDI adatgyTjt®s (OAC 2012b); el em

Ami nt az 5.3.1 pontban olvashat -, az el sRdl ege
v8ltorg§s®Rkorban az °nk®nt (vagyis nem a b¢gntetR
| ®p Rk k°r ®ben mutatkozott me g, amely Kkihatott a
| ®p Rket a kezel ®si muil t f ¢iggv®ny®ben vizsgs8lva
megj el ent ek, mind a r ®qgi k1l i enshd&ks zkn°8rl ®bte nminaetgtf i t
kezel ®s ar8ny8nak ®s sz8m8nak vVvisszaes®se, m2 g e
stimul 8nsok mi att.i kezel ®si i g®ny. A ko+ 8bban
Az aktu8lis ®v ®s a kkeelzlen bess® gk@bzRile t sez SBw2@tnveak.

Az o-pamftamin, egy ®b st i muH&snzsn §ls- k ofkiagynel embe v®tel ®vel , a k.
megel RzR 30 napban jellemzR beviteli m-d al apj &§n.

48



haszngl at b | ad- d- kezel ®si i g®ny is n°veked®st I
kategoriz8Il §8sa, de az sem ki zlBashzansgl, - khoggy ar G
amfetaminra v8ltott (hasonl -an a Cs8k ®s munkat
megfigyelt szelr&¥sd t&£.sdDkfheojzezet ).

21. §MAr eh.er oi n, amfetamin ®s egy®b stimul &8ns fogyaszt -
kezeltek (el sR 8bra) ®s az el sRk®nt kezel @WMe7 |&&sp RK |
2011 k°zott (%)
50%
50%
40% \/0\ 40% == heroin
30% 30% .
== amfetamin
20% /./. 20%
10% | W— 10% - 4 egyéb
/ stimulans
0% -—‘ T i T * T T 1 0% '_‘ 1 ‘ 1 T T 1

Forr§s: TDI adatgyTjt®s (OAC 2012b); el em
L8tencia peri-dus

A szerhaszng8l at megkezd®se ®s a lkagegli ®s bae ||8R pe@ns
peri -idast el sRk®nt ®s °nk®ntesen (vagyi s nem el
kor ®ben vizsg8ltuk. A leghosszabb i&Rsankge&lel ®sk
volt megf i gyedrhe8RI| agdslaln 6,9 ®v . -bdhr ldogyk & s v 81 t
sti muhla8snzsn 81 - kra volt jellemzR a | egr°videbb | 8§t
kezdete ®s a kezel ®sbe kerg¢l ®s k°zott .

22. 8Ktagos | 8§tencia peri-dus az &2dylels ksLzze°rttt2 p(uBsvok e s €

B kannabisz
Hsti mul

Topi 8

O r N W M O O N

2007 2008 2009 2010 2011

Forr8s: TDI adatgyTjt®s (OAC 2012b); el eme

Kevet keztet ®s ek

EI'l 8t §8sszervez®s szempont | 8b-behaagberdbbont obabbhng?
8§t 811 2t &8s a vol t vegyes (fix ®s teljes2t m®nya
teljes2t m®nyal ap% el sz8&8mol 8§sr a.
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A piacon ®s a probl ®m8s szerhaszn8l atban megfic

ker ¢l Rk °sszeg®t &Il ®aer @&bkI| 8t - rendszerre is. Az a
megfigyelt 8trendezRd®sek a kezeltek k°r ®ben is
egyik oldala a heroin-haszn8l at hoz kapcsol - d- kezel ®si i g
p8rhuzamosan a1 Seagy®b (vy®ilimet Ren t°bbnyire katin

egyre nagyobb sz8mban jelentek meg a kezel Rhel
8bban m§r ezeltek eset ®ben). Emel |l ett a kor
sol -d- k ebE®®s5e i g®nyenfenk ®r het R volt. Mi \
k ©°sszes ezelten bel ¢l ar8nya nem mutatot
®t el ezhet hogy az 8trendezRd®s m°g°tt nem
v 81

c e
R

t ,
em szer t 8§s.
z

c

(0]

k
z
k
R

el ®si ig®ny v8ltoz8sa kih2v8st jelentett a
s8n megnRtt az inform8ci - -ig®ny, tov8bb8 nag)
tti egye¢ttmTkPhd®serRBlrek RagRasBnonapabogyt alt t o
a szerhaszng8l at eg®szs®gre ®s ments8lis eg®s.
r megj el ennek, addi-lga saz n(8d la.t skt ®ben hampaisr
| ®m&k nem al akul nak ki ilyen 8gteéemben. kEzel®s
d8ssal kapcsol at ban ®szl elt motivsg8ci- - hi§n
l etmunk8&8t jelentett a szervezetek sz8m8r a.
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6.ADROGFOGYASZTCSS £EG3 £65vZ VONATESZESNETKEZMENYE!

6.1.HCTTERLF ZMENYEK

Magyarorsz8gon az i-nasan®nhs8k kEbh®beszkbejelentett

val amint a heveny HBYV, HCV okozt a hepatitisek
Orsz8gos Epi demiol-giai Kezpont J8rvs8nyg¢gyli Os z
nyi v&ntart8sb- I, valamint a speci8lis HIV/AIDS

sz8rmaznak (Csoh§n et al. 2012).

2011. janu8r ®s m8jus k°zott az Orsz8gos Epide
HBY, HCV fertRz®sek or slzagg8as apzr e vnatlreanvc® na§ sv iszzsegrgh
(Dud8s et al . 2011) . 2006 -ta °t°dsz9as kfewess t S
Jelent®s 6.2. fejezet), hasonl - - k°rPazm®myelaviehss
szerhaszn8l - Kk ko rs@Bdmt AMelskzdrRvisor ker ¢l t a k
fel mdr ® ®r e i s.

Emellett 2011-b e n 5 v8r osban eg®sz ®vben biztos2tott §
Kezpont koording8l §s8ban a HIV/HBV/HCV szTrRviz
szerhaszfgIm: kbwakan't | 8sdfvedBllel ent &gy6 .280.11f ej e
vonat koz-an ebbRI a programb-1 sz8rmaz:- adatok i
HBV, HCV ®s a kock&zadtRf omdgh€ait sycakkori s§gs&r a
intrav®ns8gsf agpédsztszlerk®°r ®en. (Dud8s et al. 2012
As z Tek@nsr ®s z ti ntetaty ®n §s sfzRbrth aszndil ake Msg rs&fer haszr
j el | amZ Rjezetbenk er ¢berekt at §sr a

A 2010. ®vi HCV szTrRpw@gremapbES§hn [(toyBbet®kbar
ker¢lt sor a szTr®sben r®szt vevR f ogvoagtyaarstzat-tiak

m¥%l tj 8nak ®s egy®b kock8zati maga2@l2 8smidsakerfted
| §sd:-e20B9es Jelent®s 6.1. fejezet).

A kor 8bbi ®vhez -rhreasvomhatakhoz2®nl a hal 81 o0z 8si a
Addi kt ol - gi a Centrum il 1l egs8lis szerf ogyaszt 8sh
hal 81 o0z 8&8si modul jBd - adastz€8k maerhadkl goz8sa az Or s
Orvostani Il Nt ®zet munkam8dsaeéer segédds 8fRvse PDdI2ent®

6.3. fejezet).

6.2.KCBETESEBAYASZTCSSAL | BE8ZEERTi Zf BEKN EGSE

HIV/AIDS

2011-ben Magyar @rssz&gem 162 Yaj onnanpodiidgmvoses e iz
jelentettek be, az incidenci a 16 eset/ 1 -mil i
fertRz°ttek n®gy®°t°den®l volt i smert a fertRzRd

HIV-f er t Rz °AtltDeSk b&st egek k©° zg¢l egy szem®ly sem tart

AN fejezet szerzRi: Dud§s MS8ria, Horv§th Gergely Csaba, Tar
" 18szervezet szolg§ltatott mint 8§t , udapesten °t tTcsere
t Tcsperroegr am ®s h§rvoemt tk erz@slzRh eal yv i zsg§| atban.
A k®rd®sek az EMCD Prétocalfomhe timplemepnt&ionaof the EMCDDA key indicator: Drug-
related infectious diseases (DRID), draft version 6 October 2006, Project CT.04.P1.337.®s a 9. standard t 8§
®s 3. PPgLOeE
5 2011-b e n °sszesen Injolc $ Tesee rzetpriprokme z ®IsR  heltyt r ®s zt ebbe
Erogramban

A k®r d®sek az EMCD Pratocél:tomthe tingplemept&ionaof the EMCDDA key indicator: Drug-
related infectious diseases (DRID), draft version 6 October 2006, Project CT.04.P1.337.®s a 9. standard t §
®s 3. PPgLAeEk
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haszn8l -k rizik-csoportj8ba az eg®szs®g¢ gyl S Z (
(Csohg8n et al. 2012)

6. t8bA8Srzagiszte8l RzHI Ye&kzem®i k- csope2rOtlolk kstzertitn t( f2R0

Rizik-csoport 2007 2008 2009 2010 2011
MSM 63 93 87 125 106
Het eroszexu#8l i sl5 17 23 18 18
Hemof 21 i 8s 0 0 0 0 0
Transzf YWzi - s r efl* 0 0 0 2%
I ntrav®ns8s-flglyas3* 2 0 0 0
Nosocomi 81 i s 1* 0 0 0 0
Maternalis 2 0 0 0 0
Ismeretlen 34 33 2 39 36
¥sszesen 119 145 140 182 162

* I mport8lt eset
Forr8s: Orsz88gos Epidemiol-giai K°zp

Akut hepatitis B

2011-ben 66 akut hepatijelantetteldazmmedgiria O, &goe\d®Istt . 18 f Rn:

vol t i smert a betegek rizik-csoportja, keoz¢l ¢k
fogyaszt -k k°z®. A 6 fR k824:,®ve®gk k@®rtbso@sr kjgy
egy f®rfi #d&Rse®d .vglCGsohg§n et al. 2012)

Akut hepatitis C

2011-ben 43 heveny hepatitis C megbet e gmochéks t j el
It

bi zonyu . A 43 beteg k°zg¢l 22 f Rn®l vol t i smer
16 fR fertRzRdP2tt- --Biangtzrna8vM &nt8 sr Gkv8®n. A 16 f RbRI ° t
hat f ®r fi ®s-3hO®®Y en®Rk akarScsoportj8bha takdtozott
®vesn®l . B250%@t e PBeok bsaeZdg mp | ®n megye ter¢l et ®nN reg
2006 ®s 2010®vekehtret 8tl agosan n®gyYy intrav®ns8s s
bejelentett akut hepatitis C-b e n szenvedRKk k ° b%tnt ,ezadai-gz M 116
emel kedett. (Csoh8n et al. 2012)

HI 'V, HBV, HCV prevalenciafagyastztrak®n8E8s®k&b2t sz
Orsz8gos HIV/ HBV/ HCV prevalencia vizsgs8lat
A 2011. ®vi orsz8§gos HIV/ HB¥Y0 HENU ©dFse vat, eadlGisal2 @ 1

m®g 6. 1.) af evjiezzsegt8§| at ba ker ¢l t hGas zn Bt r awvi®@m8lse g k
negat2vnak bfiezrotnRyzu®st tHIkM nt et ®b en, 157 szem®l yne

C v2rus ell eni el l enanyagot, ®s h8§rom esetben (
hepati t i s B v2rushordoz-: szem®ly k°ozg¢l kettR bi:
pozit2¥%nak is.

"¥sszes 700 v@®rminta ®rkezett az OrAz§gegoe rdsopki dalme pjl §rgi @ r th
dupl i &«8¢€i ®s urmhig§mt 8r6a6 vonat kozi k & sfasgs8tnhibai otlyamz®z.em®l

akik a mintav®teld.i p er iz nd®&nsybeakn vneelgg ned |eynit ke®&b eard, o ig it & zatv-®maBks  k
vall ott 8k magukat, vagy eml ®keztek arra, hogy wvalaha intra
el m¥“l t ®vben/ ®veek bRelnV,r GBM waegyt elkCV sz Tr Ra i misrgt§d a®toenl. i Ae Ikji &
k-dol 8s, illetve a mint8k vizsg8lata az el RzR n®gy ®v gyak

2007-es £ves Jel ent ®s, 6. 2. fejezet.
78Hepatitis C v 2 r Uuéesetbem lkepaktio B €3 Eb & nv onat® ksoezt8bseSnb akn®t es er ed m®n
z8rud twikzs,g81 gy akzne knkt8 k@t t 8§ Kk ae |setmazt® sshzRli k a i
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at ba b6&%an(3996m®byakt2v intrav®n8s sz
el m¥l t h®t be i-aj ¢ MBI tf Ryt alzj &rl an¥a 2 10 %4b b® vnbi ennt,
®ve haszn8lt utolj§ra intrav®n8san k8b2t . .szert.
A vizsg8latban +s®wntlwe viRekr fridR25-229% v 8 $kerksoportj §a
tartozott a mint8t szolm&I tiad RaddetliSiikd la (v5 &,sy%B) ,at &
vevRk 31,8 ®& a 25 ®vn®l fiatal abbak alkottg8k a |
Csak a HCV prevalencia ®rt@®&kdktatfi akz sRgs8laanRloy
ar8nys8be®m ®&s213,0%) az elt®r®s szignifik8ns. A f®r
®rt ®ke ®s az 8tlagos prevalencia ®rt®k (24%) k°
NRk eset®ben szignikt BBhat3d e, @®sv el @3 d ReRted b
nRk HCV prevalencia ®rt®kei szignifik8nsan megl
8,5%-kal, illetve 11,5%-k a | . A 25 ®v alattiak k°r ®ben a f®rfi
mint a nNnRk®, 8&8az@®&nb®k mizn8k®agos prevalencia ®rte

A vizsgsgl
4

7. t §bIAg8z atr.sz8gos prevbhaenci®szut weag®h8s s HBr haszn§l
HCV, HBY fertRz°tts®ge nem ®s Kkobemsoport szerinti b
HIV ellenanyag HBs Ag anti HCYV ellenanyag

jelenl ®t ®r| j el enl ®t ®r ¢ jelenl ®t ®r e
Korcsoport szem®l| ye szem®l| yek szem®Il| yek
kozg¢l k°ozg¢l p k°zg¢l p ¢
N pozit N N % N N %
< 25 ‘f®rf 81 0 81 0 0 80 17 21,3
n R 39 0 39 0 0 38 6 15,8
f ®rf 253 0 252 0 0 249 54 21,7
25-3 4 ®nR 81 0 80 1 1,3 80 26 32,5
> 34 ‘f ®r f 146 0 146 1 0,7 142 32 22,5
n R 65 0 65 1 15 62 22 35,5
f ®rf 480 0 479 1 0,2 471 103 21,9
¥ssze
n R 185 0 184 2 1,2 180 54 30
f fi+| 665 0 663 3 0,5 651 157 24,1
ForrCess:z8§gos Epi demi(d®dlu-dgisaietK®dpo mlt0 ]
Az intrav®nshsask®Bidtats zkeerzdet e szeri nthasazzno8n -iknt |
csoportj8ban, akikn®l az el sR injekt§gla&s5910 ®vneE
®ve injekts8l - -kn@l val k| HEVs ddle r@BvRHektt&|1f-ekAt Rz°t t s ®g
arg8nya 11,8% volt, az Wptn&le®@eSEibdg 2 mMiIn-tk n28 | ® vhee)
(10, 4%) fertRzRdtek a v2russal
A szert2pus szerinti bont 8s el emz®s®n®I , az el |
t°rt ®nt : e gYlraktskza kae rvglztsgi ntrav®ng8s szerhaszngl -
nem opi 8t sz8r maz®kokat injektsgl -k ar8nya (Il 8sd
vizsg8l ati ®vben az opi 8§t fogyaszt- -k k°r ®ben vo
hepatitis C prevalencia, addig 2011-ben az el sRdisege manz ®bhpk &t i nje
18%-a , m2g a nhem opi§{aotvoilmjeHICtV§If-ekrt3?&,°2%. A k®t

szignifik8ns. Mi v el az sz§gos, 8§t |l agosanHCV pr ¢
az el mwult ®vekhez k®pest (1 8sd a trendel emz®st
szerhaszn8l -k k°r®ben nem nRtt m®r het Ren a hep
®rt ®k ek szert2pus szerint.i 8§t rendeaerrﬂ@saa'@w&:t-s‘
szerhaszn8l -k k°r®ben is megfigyel het R Yj szerh
opis8t8r maz®kokr - | amfetamin, il l etve Yaj pszich
v8l t8&8snak k°sz°nhetR (bRvebben | 8§88 d01le4. 3£ vefsej e

Jelent®s, 4.3. fejezet).
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HI V/ HBVY/i Gy §paebaihrmmm@®sa®n S§wsetstzer has z

23. 8§ PArza.or sz8gos
°tts®ge (%) az el sRdl egeseni 20t ekt §lt szert

HCV fertRz
35 32:3
30
25
20
15
10

295 30.2

2006 2007 2008 2009 2011

Eopi Enem o

ForrCgrss:iz8gos Epi de mi®s| ‘Neimziet K° Dpomgt F- kus

2011-ben az el sRdl egsezs&rnmarze®k ok @it 8ti nj ekt 81 - k (333
bont 8s8ban az amfetamint h asozn§la kk ok2a5 7n tf R)n j ke°krt
eset ®b &M-0s,3aZ MDPV-haszn8l - k eset ®besn, (R2Vg f&R) MmMefdoédr
haszn§gl k eseld®dse nv I3t & RHCV fert Rz°tts®g ar 8nya
Ter ¢l et feloszt8&s szerint a fRvS8rosb- ®r keze
pozit2zvnak,osamt fiSMdstRR22 | el ent . Ezzel emben a

I
S z
99%-8n8l diagnosztiz8ltak hepat-bRi . CApObRVEIi o5t ®s
viszonyl at 8ban a HCV prevalencia ®rt®kek k°z°otti

2.t ®r KApHCV szTrRvi zsg8latok sz&§ma ®s a pozit2vak ar §n
vi zsg8l at -bseonr 8&s-b2a000191

A201l-esv i z s gafdtan t
A2009-esvi zsg8§l at ad Sal g-t
6/1 (16,7%)
10/0

g
15/3 (20%)
19/2 (10,5%)

Veszpr ®

19/2 (10,5%) Debrecen

40/4 (10%)
35/2 (5.7%)
W

10/0

60/12 (20%)
50/7 (14%)

60/5 (8,3%)

30% -10% | 10% alatt

ForrCerss:z8gos Epi demi®s| Neimziet K° Dp owmgt F- kus
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Az el m¥%l t 5 ®v vizsg8lata alapj 8n MAOPBI |ka’pz2°tthta:
orsz8gos viszonyl at ban magas, de @%ragn@&hyh®CV
emel kedet t, maj d djema As °vki kdeBnkti 2a0dlalt ok t eki nt et
cs°kken®s figyet hlet Re me R dbR2edn0,6a z2o0nlblan eny h®n e me
fertRz&an8mWwWgaz el RzR ®&vh®z sviS§gosehn Bwvthvhag.os i HC®r p ®é
®ve 25% k°or ¢l mozog.

24, 8§ bH GV preval enci a ( %) az viozsg8Ilgatsbhamir av@b2t®o0 B/et t
szer hasknr8®be&n ter ¢l etii20ddntk8sl8dn, 2006

45
40
35
30
25
20
15
10

34.2

2006 2007 2008 2009 2011
EBudapest Vi d ' =0Or sz §

Forr8s: Orsz8&gos Epi tNemxdtDrogFg ikauis zKp®oznpto n t

A2011-ben a vizsg8latba bevont 666 s=zepedeycaRl 145
vizsg8latban i s. Kez¢gl ¢k 5 f Rn®lI rmuamtm@k HKCV s:
ellenanyagranegat 2 v kl i edheek H€IV 201knanyag pozitivit§gst

A drogambul anci §kon ®s t Tcseme i npsHGHIBAAIGNO k b a n
szTrRvizsg8latok adat ai

A2011-ben eg®sz ®vben el ®r hetRubs&sirtv ildBlsuts@@dt Dk s o
fejezet) a szervezetek munkat 8r s ahasfzsns§zZesten 1v86a
ver mi(nm-8dszert antesl| &svde:s 2J0e0l7ent &s ,v §6 Bxamelyhe j ez et )
megy®t fedett |l e. A 186 mint8t adb5bsZem®léyws) k NR |
25-34 ®vesek korcsoportj8ba tartozott a mintgt sz

®v n ®lI fiatal abbak adt8k a vizsgs8latban r®szt ve\
i dRsebbek alkott8k a | egkwyeblh vsasglBlil 6t-s2e mMmPRy
volt akt2v inthas®H861L & 8§0%tkeswegsebb, mi nt egy ®v
Az °sszes Vvizsg8lt szem®ly 4Kl Venseghk?® zyhah8bbmoh}¥

hepatitis B v2rjuesr ef eplogzligt2ivnait i(gl®n6 %) , k°z¢l ¢k
ellenanyagpozi t2vnak is bizonyultak. A 173 vizsgsglt
ellenanyag poz%#t2v volt (31, 2%).

A f®rfiak ®s a nRk HCV fertRz°tts®gizigm8rdy KiBars .
nRk HCV prevalenci 8ja minden korcsoportban megh

m2g a f®rfiakngl mi nden korcsoportban alatta mar
A generslt k-d alap¥% egyez®sek, ism®tlRd®sek nem ®s ®I et k¢
®Budapest, Debrecen, Gyula, P®cs, Szeksz§rd.

8 ytoljsra a k®rdez®s el Rtti n®gy h®tben injekt§slt.

8 A laborat -riumi vizsg8§8§latok sor§n az alkalmazott m-dsze
megb2zhat - eredm®ny vol't kiadhat - a HIV kifenwt Rz EsgBaRgetr il
ell enanyag vizsg8latok hepatitis C v2rus vonatkoz8s8ban 13
k®t es eredm®nnyel z8rultak, 29gy ezeket az eseteket Kkiz8rt gl
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Azon intrav®n8s szerhaszng8l -k csoportj 8ban, aki
vagy5-9 ®v e t°rt®n—hasan§|§ RttShlkermint egyhafAmada Vv«
®vV itne) ek§B81 ekt Rz°tt s®g®nek ar 8inrytar a3k@F%-- sakert ,
haszn8l -kn8l c¢csak n®gyen (12,1%) fertRzRdtek a v
Az el sRdAI| egeseen 2iprujse kstz&lrti ng-hen ablegmagygbb bsaportot a2 0 1 1
egy®b sPiemjeklett §1 - k al kott &k (1 8sd: 4.3. fejezet)
a | egmagasabb a HCV fertRz°tts®g (36, 4%). Ennel
szer has znr8&b-ekn kmegfigyel't szerhaszn8l at i mi nt 8§z
orsz8gos prevalenci a vhiezs k& lpeaets)t. eTbavednb ba8 v2i0z1sOg § |
Vi zs g8l tk°srz@lne®liygni f i k8nsanf exr°tviRRK8adtgs ® g

25. 8bAN aruti HEYEHBYV/ HCV sz Tr Rvi zisrgt8rl eax ®m§ sr ®sEGNr hvaestztn § |
fertRz°téekb®Bel ¢ esenei i ps 8¢ ¢ e2010btein WResMeAslhla n

40 364
35
30 28.3 27.9
25.1 5 oD
25 opiat
20 B amfetamin
15 A egy®b
10 A m° 557
5_
0 - :
2010 2011
ForrCgrss:z8gos Epi de mi®s| ‘Neimziet K°® Dpomgt F- kus
Ter ¢l et fel zt 8§8s szerint a fRvS8rosb- | ®r keze

pozit2zvnak (
di agnoszti z§
viszonyl at 8b

t

5 %) . Ezzel szemben a vi d®Kk§IRI (4
a k hepatitadsd4b®RI )poziAt ifvRve 8rsds (8s
a

0s
39,
[t
an HCV prevalencia ®rt®kek k©°zti k

Az adatok helyes i nt er pr e tfigyeéleBnbegkellovenni, hogy az 5 v8rosba
szTrRvizsg8latokb-1 sz8rmaz- adatvak tl ekien tRst®@b @r
meg8ll ap2tg&s8ra a terg¢leti |l efedett s®g, tov8bbsg

krit@&ftidmdietve esetl egess®ge miatt.
Az orsz8gos prevalencia vizsg8latot ®s a rutinsz

trendek (szert2z2pus szerinti megoszl 8§8s, il letve fe
i s, hogy ®8§gsaprevabkenciel YSRizsyggn@Ft@tdat okat ml
be, a rutinszerT szTrRvizsg§l at ok toskiemelna hogyaz e g ®s

m2g az orsz8gos prevalencia vVvizshg®d an dla-akk e L%t
addig a rutinszerT szTr RvdtakgiVatohr a®®afsesREerf

FertRzR betegs®®gkehahbiBet ®at ®zet ekben

2011-ben 17 bv.folhyw®Wattthent a v2rusfertRz®sek mege
®s sponB@oz- program (el Rzan®nedet Je¢lSsndt @s 260.038.

2011-ben ©°sszesen 2634 fR, az §tl| &pls58hagvaenrto®sit
HCV szidy®sle6 R (4, 78H6V elermhyag ploZzi &Alhgdatitis B

fertRz°tt s®get, az 8t | asag f2dbgivbatfaorgtvoatttair tlo@tts ze8sne t
Ennek a vizsg8latnak a keret®ben nem volt | ehetRs®g az eg)
#Csak annak aj§nlj8k fel a lehetRs®g®t, aki t°bb mint egy ¢
2011 ®v v®g®n m®rt statikus adat.
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koze¢l ¢k 35 fR (1,36 %) eset ®be ns zmiurt®@sttiemdsaklkli HBs .
az §t|ag fogvat agndtii 89Dt §pfmabalhott eset ®ben
(0,2%) mints8ja bizonyult verifik8ltan pozit2zvnak
Az egy ®vvel kor&bbi, 2010. ®vi szTraRpsrzolg r@snn esno
r®szt vevR fogvatartottak efsoegy aesgzets: i( i m%lrtajv8magks
kock8§8zati magatart8sainak | ek®rdez®s®&ETaraj s&n®r d
et . al . 2012) . A k®rdez®s m- d&swvzeelr t menqae gay ekzoRregnb bti
(1 8sd:es2CWw®s Jelent®s 6. 1.-af ¢ e et -am2ngA 2vdo, |l dba A€
8§tl ag®l etkor 36,9 ®v volt. 25 ,®2 5a l®st t3i4 wwl tk °a& ° It
uk, m2 gukb 534 %®v f el ®trtdiezealttek ABthaglbsan 2,6 ®ve
A 1048 fogvatartott 48%-a ( 50 HR)Y poRAmintda405%-a haszn8lt m8r v
k&8§b2t -szautol 186& a b°rt°nben. A | egmagasabb a n
volt (25,4%) ezt az amfetamin k°vette (21, 8%), a
heroin (8,6%)

A megk®rdeze—ate(k1898,f8R% bevall 8§sa szer8isntn f ogy
k8§b2t. -szert, ker¢kben az injekt 8l §8si k ear(@i er ho
f R) utolj§ra a beker ¢ a®6161 RR)i uB80I pngpaan, bt, 6%
|l egt°bben amfetamint haszn8lt ®k fmRr, ierzttr av &no&saa r
il letve a heroin (68 fR) k°vette.

Az intrav®ns8s szerhasZmglvait amflott alk msendal Ké XBn:
23,8%-avolthepatitis C fertRz°tt (45 fR), m2g a nem h

t
csoportj §h®%m, 4164 fIRR) fertRzRd°tt a v2russal.
HCVf ert RzZ2¢t 45 f R haszn§|t m8r val ha°bbEnaa®n§
|l j 8ra, csup8&n 3

beker ¢l ®s el Rtt injekts8lta ut o

injekt§8lt.

Az eddi gi kut at 8sok -ese ®B®Z0eEN e § | Easlde RI0OAD 6. 1.
Tres - et al . 2011) a jemeszeiizsg8&8habvisi at ®t € ma
HCV pozit?2y fogvatartottak val -sz2nTs2thet Ren
fert RzRdtek meg a v2russal. Az int®zetekben a f

j - |l ehet Rs®g az egyp®bk®ah kerzegl Rsbntrav®n8s sze
fertRz°tt fogvatartottak Kéz¢gle®Re®bRIN 9% viashianhf or
magatart8§sokra vonat Kej ezeltdmn®d ad §89 hat -

A fogvatartottak Kk©°r ®Rbdeant am@r t|l 8sBAC o le& bt bR zeRbsheekn a

TBC ®s kS8bhastzpZkat

A pul monol - gi ai i nt ®zm®nyek adat ai S z & bdteg t (Cso
k°r ®ben °sszesen 543 f Rn®lI vE8lt i smertt® val ami

(214 R, 39, 4%) ®s hajl ®t al anok (-slbétég tartdzott 3 2, 6 %)
a k8b2ftogywya®szt -k rizik- ebaeg@®@W) voiHe-vel tgr IBErt Rz
A bsenv® g®ehajt8si int®®zetekben 18.013 fogvatart:

ben, koz¢l ¢k 17 fR akt® vbetse gledt fsRE Tpaekz2kvi TaBCv
(BVOP 2012).

® A k®r dR2 v adatbeeint sdskekr ¢RP012sszekapcsol ni a szeriol - gi ai
Erobl®m§k mi att.
"4 3 fR eset ®ben hi8§nyzott a szerhaszn8latra vonatkoz- adat.
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Kock8zati magatart8sok

Orsz8gos prevalencia vizsgs8lat

Az Orsz8gos Epidemiol - -giai Kezpont g8l t al ve®gzet
(Dudsgs et . al 2012) kapcsol -d-an sor ker¢glt i sme@
Afeldolgozottadat ok al apj 8w ®a8si sge§lhtasizmtsdak (666 f R)
nem t°rt®nt soha HIV szTrRvizsgs§lat (29%), aki kmrn
azok k©°zg¢l 92% tudt a, hogy -r e gna@z2vve . a As zsezrTor sRVE t:
val aha r®szt veatmadk K°%H5l feRgy lha®ven bel ¢l vol t

teljes vizsg§8l t9%mwijelenta eset ®ben 22,

A vVvizsg8l atba bevont 4kk3 i éR3ekvet ®% m§r r ®s zt ®
szTrRvizsgsg8l aton, egyharmaduk 1 ®%-8&neleni.eA ¢ | |, e .
szTrRvizsgs8l at ona r(@s7z5% fvRe)t tveakl 1800t% a mag8§t - HCV ne
uk (59 fR) pozit2zvnak bizonyult a | aborat - -ri umi
sz'T'rRV|zsg§Iaton, de nem tudt 8kolat siznefroorsnmi88ctiu-s z
v8ltoz-ra wm®xwé), HLV/%el |l enanyag pozit2v (35 f RDbF
A fecskendR ®s eszk©°z megoszt SiasanBdkrk®lve i nk @ rayle
vizsg8l atr a. A saerthhhasgng8lt-ak k32 ,°F% ne | f eaczs keelnnd/Rj t®
h®t ben Disztribut2v fecskendRa megeots@ht &8s, am?2 ga krt €
fecskendRmegoskt 8sel®h8f t°rt®nt . 508%-uk oszjottak t § 1 - €
me g . A fecskend®R® mesgKkszzt Ssmegbm#t Espdr elvatl enci 8 ¢
emelkedett a 2009-ben m®rt ®r t*Wk Eenm ek ®peesyti k h§tt ®r t ®ny ¢
pszichoakt2v szerek t®rnyer®se az intrav®n8s sz
szerekre jellemzR gyakori bb i njfeeket, 8ldtve 2011(eBRv e b b e

Eves Jel ent ®s, A 4f&cskern kR eirigegarsed Bks® z megoszt §
el Rf ordgy 8k arzi agigaet ami nt i mOjt @ legm8dasatky (3L, illéMe e n
55,7%).

26. §bFreac.s kendRi, njiedkite8lle-s z& & g ® me g opsrzetv8as| Sefacki z8 | el mal t 4

h®t lmen aiknttrvav ®n §s skzerr baesn20182 0 k9
60
50
40
30
20 -
10 -
0 .

50.8

m 2009

m2011

FecskendR n I njekt 8l - s
megoszt §s

ForrCgss:iz8gos Epi de mjeteineztig:iNaimzkKt zpdmtog F- kuszrg

¥Az el mwult 4 h®tben | egal §bb egyszer injekt§gl -k

¥l tt szer epett jagt sazhm dszertani vBéhocstaks§§a k3z°hohgcmRenaRn
k®r dezett r§ dDekh®kdgR®wn, k®BIWHW®s vonatkozott a disztribut?2yv
duplik8ci-szTrt ©°sszevon§s§bsat Kserlae tvkoerzeettkto za- fneuwtsakte-nsdzR§ nme g «
Azeszk®°®z megoszt8s -behkhi mtzat GbRrnd e20@ ®k -mmegneghagy ed snZtl ¢t tda kh
b&8rmilyen injekt§8l - eszk?°zt a tTt/fecskendRt ki veve. Az i
v8lt: .z nkkz°®&s faecskendR haszng§lat v8ltoz-j8nak dhepdi k8ci - s:
k®r d®s biénmekty&h- eszk°z elm@wu t 4 heti megoszt8&s8ra vonatkc
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A drogambul anci §kon ®s t Tcseme i npsHIGEGBNTHEGW k b a n
szTrRvizsg8latok adat ai

2011-ben az Orsz8gos Epidemiol - -giai Kezpont 8l tal
HI V/ HBV/ HCV szTr Rvizsg8l atokhoz (Duogs ket ¢l tal a
kock8zati magatart8sok | ek® dez®s ®r e.

A mint8ban a tavalyi ®vhez k®pest a-rnap@Ot¥a t °
nRtt.

Az a’kitrrjvekt §l-a ka 2f9e Bk endRp@®dj g5@z7%nj ekt &l - es
meg m8&ssal az eA mirddgo s4z th§st baezn %'é gy @kt §1 e keake@tr ®b
|l egj el |l emz RibdbcskendRt az amfeat,amanspP NGeek®I8d k &«
injekt 8h; k m2§%az egy®b szeraekaedgztiontjteakt Bdg k AD,
seg®deszk®z%ket az a 46f7%-86 a mianzt-s pi P jBebkzt®K |0 -kka t i nje
389%-a, m2g az egy®b 6lwar dlaszniShnjtaktk8lzlsen.

2010-h e z k ®Rest amnok ar 8nya, akik 2 vagy anng§gl to
fecskendRt az el m%4ll t-ra®w %h ®t ben (13%

Az el m¥%ult n®gy h®tben az ©°sszeas (M N2 8ft R)sz®Il tg 8§ & ¢
®l et et , kez¢l ¢k 79,2% (8@azfRYohem dhaszxzwlits e
szexus8lis ®letet ®I Rk k°z¢l 6 szem®ly (5%) ny %
k§8§b2t.-szer®rt cser®be az el mw“ut 4 h®tben.

A vizsg8latba keral®ltkl mégnsak 26, d%i egy ®vben
hajl®k t al an sz8Il 1l -n vagy az ut c8&n stabil l akhely
sz8zal ®kpomez ak @ROIt0. A miontta mB2, Y%l aha b°rt°nbe
15 sz8zal ®kponttal magasabb az el m@%“t ®vhez k®pe
M2g az akt2v sz-behadgth@&ljatdigm®B@®n 80 steril fec
kaptak az el m¥%t n®gy h®t ben.

56%-uk (82 fR) v8s8rolt fecskendRt gyukgqemswlert 8r ba
t Tcsere programban a k®rdexw®stli mdgelRER fcttolg®@me
15%-uk 2 programot, 8%-u k 3 pr ogr a mukpedig4-b8m t, 1%

2005t Rl ke 2°aRdBe&n f R k°z¢l 35 fR jelent meg |l egal.
utolj8ra mibrechenkBipez2dlkezel ®sbe, k°z¢l ¢k 16 f Rnel
Az ellsiqRelsen opi 8tot injekt8l-a $62dr h®yzrngttkr 49t
h®t ben szubsztitYci - s kezel ®sben. (A pm&dr amba
Szubsztit¥%ci-s kezel ®s is el ® hetR.)

z
el
t

A fogvatartottak kocok 8t ajezembbanhaot §aahat- R.

A 4.4. fejezetben h@Co®MKk k@12t aR8uvzkaetatbgs 2012
besz8&8mol -j a ol vashat -, amel yek -kogwasnzetk- kazk?irn&
megfigyelt % szerhasznS8Ktagli§ smoikntssz&m&rka ka , n °av enkaey
kock8zati magatart8sokr a.

Az 5.3. 2. fejezetben a TDI adatok alapj8n Kk
szerhaszn8l - Kk szert2pus szerinti megoszl §s
vonatkoz- an.

er ¢ |
§nak

P®Az el mwult 4 h®tben | egal §bb egyszer injekt§gl -k
“TEnnek a Vi zs g8l aatema kv 0d tk d rehte®tiResi®g az egy®b szerek szabad
“2Arr.1 nincs inform§ci-, hogy csak saj§t haszn§latra vitt ®|
%2005 fotlyi k a TDI adatgyTjt®s haz§nkban. A sz Tamioti zsg§l at
genek 8ot has 2ng8yl jk¥kvet het Rv® v8lnak a betegutak
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6.3. ADROGFOGYASZTCS EGBSZBLBEBGEGY|I KY¥YRYEEZM

K&§b2t -nsGrregre z ®s i eset ek

2011-ben 2662 f Rt kezeltek k8b2t- -szer, i | fbent ve sz
1962 f Rt) a toxi kol - gtoasi eonsezltk8ldyRosnt, jaenmhienB85, 7A%
sz&8§m8&ban nagym®rt® T n°vebed®d7 bt &Rk or zBostzte,s ¢ 2 0 1
el |l 8t 8sban;hemel(y1l112A1 0 R) -ossemeyked®s5H6E9Wut at . A
ell 8t 8sban r®szesg¢lt NRk sz8m8beam &%Eén ftRr t ®stz ¢
kezel ®s b e n-bgh 8350 1L R

Az opi 8t t2pus¥% szerekhez k°thetR m®rgez®si es
me®rt ®k T cs°kken@sen nut7atf R20®Ezes¢hen ed65t §RDa
folytat -dott--tavébbhf agp®l0B®et I @&sol yAafnima noasis cts® Khkez
k°thetR m®rgez®sek sz8ma (73 fR, 18, 4%) az opi
mi ntegy fele®@r e®r ta®k2WhEPYyed®re cs°kkent (-l&®10: 13
morfin okozta m®rgez®s nem gezZzr®@s&tnt 20 meRad&86) ole
regisztr8ltak. A kor 8bbi ®vekhez (2009: 67, 8%) he
ne®l k¢l i opi 8tok okozta m®rgez®sek ar 8nya, ez | e
(76,6%, 304 f R

Az amf et amin t 2 pus tv Slekeir e k| KkePtreRg-erni 8kra t°rt ®n
|l ehet s®ges. Az il yen szer ek fogyaszt 8sa mi att
emel ked®st -meanhatp380LR r®szes¢lbsehP§eged®st ami
megel RzR ®vhez k®peSbherf208D:f BB2 AR,° 29Dead mo®r ge
k°thetR amfetaminokhoz, az ars8ny a nRk k°r ®ben
k°r ®ben (56, 9 %) Az amfetami-hok uoéovek ac m®pgeiz@®
l egjell emzRbbek (262,99 %®v,e seezkt cks®oweotrit ja8 4A5R8 ¢ 4 &k,

csoportja (16, 3%). Az amfet ami nh-aza 151°9t h@w ks enk® r ¢
k°r ®ben t°rt®nt. A k¢l°onb°zR korcsoportokra jell
mut atkozott. Az atmfreulagm mokthodpuskP thet R m®r gez ®
n°veked®se meg°tt-banktnovbbhokolPtldt -d- t®  nyer ®s

Ugyancsak jelentRs emel ked® mut at a kannabi sz
m®r gez®sek sz&man M3 QRL@@S?BES@@H'[ el-b&n §4®anf R2(
mely 43,9%-0s emel ked®s't jelent a kor 8bhbhi ®vhez k®pe
k°thetR s¢rgRss®gi el |l 8t 8sok sz8ma az wut - -bbi ©°t
mutatott.

A kokain-f ogyaszt8s ki azg8 m&ee2z®dlld2 f R volt, mely <c¢cs?©|
®vhez viszony2tva (2010: 67 fR).

A szerves ol d-szerek okozta m®r gez ®s elke s z&7/mS&fbRitn
| 8ttak elbenm2egnn2e0kl Ot °bb mint k ®t szer es ®t , 187 f R
“peterfy S&ndor utcai K-rh&z Klinikai Toxikol - -giai oszt§

probl ®m8ir - lesl Evyksa J20@Hht ®s 6.3 fejezet Ot .
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27. SHr #®t erfy S8ndor wutcali K-rhg§z -M®i gé k®@s Mmioaxti kokepny
sz 81ARD7-2 011 Kk(°fzRR)t t

1800

1600 /

1400 /

1200

1000 / /
800

600

400 >

200 : ——
0 -

2007 2008 2009 2010 2011
—Qpi 8§t =——Kokain ——Kannabi s
e=—=Hal | ucin —Amf et ami —Szerves ol

Forr8s: @AC 2012

Az ®l etkori megosz|l 8sokat vizsg8lva -2h@989 |@p 2t ha
30-34 ®ves korcsoport a | egink8bb, s@mendbeb)e.t tA (MBHBKEN &IR
ettRI n®mi |l eg elt®r R a korcsoportok sZder®wnes me
korcsoportot -195®s f2l@)  Byveest& csopor till & 3k °fvRe)t.i (
¥sszess®g®ben a kor 8bbi ®vekhez Viszony?tva
§trendezRd®s nem volt tapasztal hat -

Ne mi bont §8dammvas3®®Yi ®Wass anR5s¢r gRss ®gi el | &t
| ®t sz&8m8ban volt megf i8d st all BentoR® nB4d i graigfyiokh®Hn am®r a ® |

Az i dRsebb koroszt8lyok k°r ®ben megjelenR opi 8§
t 2l adagol 8sok feltehetRen a receptre kaphat: - gy-
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28. §MAr aP.®t émfdyr Sut cai K-rhg8z KIlinik-a®r gezx®&omi gt ai ke
f®rfiak eset®ben a szerek melgesz( §Ssh7&6)y c6PRprt szeri

450
400
350 mSzerves ol
300 1 EAmf et ami
250 -

EHal | ucin
200 -
150 - EKannabi s
100 - mKokain
50 - mOpi §t
0_

15 16-1920-2425-2930-3435-3940-4445-4950-545 5 @
alatti ®v e®v e®v e®vV e®VvV e®V e®V e® v efdletti

Forr 8s: QAC 2012

29. §Ar aP.®t er fy S8ndor uTtaxiik okl:--rghi8azi -Kol&irzofiesSzl &is§ nmidartotg k e
NRk eset®ben a szerek megoshkzé®8s@Nk®I&)s opfoRt szerint 2

180
160
140 1 mSzerves ol
120 - .
EAmf et ami
100 -
EHal l ucin
80 -
60 - EKannabi s
40 - EKokain
20 - EOpi 8§t
O_
15 15-19 20-24 25-29 30-34 35-39 40-44 45-4950-54 55 @
alatti ®v e®v e®ve®ve®ve®ve®ve®v efglett
Forr8s: @AC 2012
K©° z Yt i bal eset ek
2011-ben a RendRrs®g 132 k?©°z¥ti bal eset sor8§n ve:
Toxi kol -gia Int®zetbe tov8bhbi szak®rt Ri vi zsg§l
szer szervezetben val- - jelenl ®t e gyan¥%j 8val, miv
A Toxi kol -giai I nt®zet a 132 miinvti&h8slt,. 87 esetbe
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8. t 8bK8bhat:szer jelenl ®t e a k?©°z¥Yti bal eset ekbRI S Z
szerint.i bormenssban 2011
Hat - anyag Eset ek
THC 23
Benzodiazepinek 16
Amfetamin + THC 11
Amfetamin
THC + kokain
Benzodiazepinek + amfetamin
Amfetamin + metamfetamin
benzodiazepinek + THC
Kokain
Morfin (heroin)
Mefedron
MDMA + MDA
Morfin + metadon
Morfin (heroin) + THC
¥sszesen

QOFPFPDNNNNOWWNNAN

Forrg§s: Orszg§gos Toxi kol
Dj pszichoakt2v szerek eg®szs®g¢gyli k°vetkezm®ny

A Nemzet.i Drog F-kuszpont 2011. ®vre vonatkoz- - K
Vizsg8lta az Yj pszichoakt2?v szerek eg®szs®gy¢g
ol vashat -

A v8rand-ss8g alatti droghaszn8l at

A Ny2rR Gyula K-rh8z Drogambul anci 8§ja ®s Nemzet]i
ki eg®sz2tR adatgyTjt®s keret®ben a 12 szubsztit!?

v8rand- s nRt -rfel eohatkPz2;0d k 5 fR budapesti, 2
kezel Rhelyen r®szes¢lt szubsztit¥¥%ci: -s kezel ®sben
Budapesten a J-zan Babg8k Klub AAlternat2v Te
programj8ban (| 8sdben7.®6 dleya®mrzesenr2iDdslzvag| - n R
vrand-s ygktmekagm®g nem t°ltotte®Bher dsz®V ev Rk
8tl ag ®l etkora 26,9 ®v volt, a legfiatalabb 16 @
A 66 jelentkezR nR k©°zg¢l 46 fR eset @Guegamhavol t e
sz¢élt gyer mekek sz8m8r .|, ami °sszesen 80 (lega
1,73 esetben sz¢ltek (® R) gyermeket .

A 66 f FRMRIvol2 ak hepatitis C pozit2zvak, 1 fR he
kezel ®s al.atlt9 1R feRl s8RdIlteges j°vedel emforrg8sa a
A v8laszad-k szinte mindegyi ke -emmasnetanint35-em8r v al

ol

heroint, 19-en mef edr o-ert MDP\Wt2.g AZ ut S - havibemr enviagl e nc
l eg8lis MDPV asdte@bmamgasabhb, intrav®n8s haszn§8l ¢
(J-zan Babg8k Klub 2012)

$20 fR v8rand:-s-beml mTv22 vieR ®2 ®5 £ rb eens, e t1t0 -I§feR , 240nAGR ©2DOUL8bbi 1
2009-ben szl t.
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9. t §bIA8 zvaatl.a h a il etve az ut ol s - h-napban az egye

intrav®n8san fogyaszt - v §rveen ds-zs¢ | vta gnyRkl e(gN=6 6 efb®) 2me
2011-ben
Szert2pus haszn&l ut-Dbbi ut-bbi 30
valaha napban i njekt 8§l
Mar i hu8na 65 9 0
Kokain 10 1 0
Amfetamin 59 4 4
Heroin 35 2 2
Amfetamin-heroin 26 0 0
Fel 2rt met agdg 4 4 0
Utcai metadon 2 0 0
LSD 2 0 0
Mefedron 19 0 0
MDPV 17 12 12
Szintetikus kannabinoid 4 4 0

Forrg&8s: J-zan Babg8k KI

A szervezet kI i-beenns kk®t®belny &2 1MR i s sz¢l t, aki k t
el l eggel i ntrtav@®@mSszarg | tMDPVt sl paszealatrat szeri
pszichoakt2?v szereket haszn8l:- v8rand:-sok eset ®|
k ®t NR eset ®ben szorgal mazni Reladlekal oanmalend 8z
t al z - kat , ki mar ad - al kalllmatkveesat ®rapdeitkalrte
has at miatt p8&r napra k-rh8zban kellett el he

6.4.DROGFOGYASZTCSSSZAHF |¥&Gf HALCLESEHAIKANDESCG A
DROGFOGYASZTCKENKY¥REB

A hal 81 oz 8si adat ok az Orsz8gos AddZitkkg§ohogi a
kapcsol -d- jelent ®si rendszer®nek hal 8l 0z8si mo d
Az adatgyTjt®si rendszer eredm®nyek®pp eset a
k&8bh2tfegeaszt 8ssal °sszef ¢ggR hal 81l esetekrRI,

seg2ts®g@kalpcs8ekbhat - a kezel ®si (TDI) vagy m8s
inform8ci - kkal rendel kez¢nk a k°czvetett hal 8l e
tovsgbhbi kateg-ri8kra (term®szetes ®s erRszakos)

10. t 8bl 8k &2t fomgegraszt §8ssal °sszef ¢ggR k°zvetlen, t
hal 8l esetek mebemz(8RR 2011
¥sszesen

Kezvetl en 14
Ter mPszet e 8
Er Rszakos 21
¥sszesen 43

For rGA€ 2012c
Kezvetlen t % adagol 8s okozta hal 8l esetek
Or s z Saglatok
2011-ben 14 illeg8lis szerhaszn8l att al k°zvetl engl

m®rt ®k T cs°kken®st j el ent -kerzl7e008tbeh 81 ey, B0GEZ k ®p e s
ban 27 eset, 2007-ben 25 eset, 2006-ban 25 eset).
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Budapestivagyannak k°zvetlen aggl omer 8ci -j8ba tartoz- - |
ide k°thetR tov8bbi 2 hajl ®ktalan f ®rfi hal 81 e
el hunyt | ak:-helye.

A 14 k°zvetlen hal 8l eset k©°z¢l (matdlonfv@mgfyi m8gy srzRr
n®| koéklo)zt a m®rgez®s 3 esetben t°rt®nt, opi 8§t me
esetben, 4 esetben okozott metadon hal 8l os m®r ge
okozta m®rgez®s 3 esetben t°kimatat a&i kn®Egyn@l e
m®r gez®s egy esetben to°rt®nt, szerves old-szer g
a biol - -giai mint 8kb-| kannabRIsz 9i £ s&ti lmen athihadth-
ki mutathat- - volt.

A jelent ®sbRIlI a6kesgtt ki B8r 8ar mint 8kban opi 8§t b
(morfint), 2gy a statisztikai | ev8l ogat 8§sn§l ez
(l egfiatal abb 68 ®ves, | egi dRsebb 90 ®ves) ®s sV
k°vet k ehzotgeyt miz, opi 8t tartal m¥% k®sz?2t m®nyek haszn!

11. t §bK8kat fomegraszt §ssal °sszefiggR diberd’kt hal §l ese
F®r NR ¥ssze:

Opi 8t okozta t %l adago®s8 sni8s®rsgzee 3 0 3
Opi 8t ®s egy®b szer okozta t %l 3 0 3
Met adon okozta t % adagol §8s/ m®r 4 0 4
Egy®b, nem opi 8§t t2pus¥% k8§b2t. .- 3 0 3
Egy®b szer okozta m®rgez®s 0 1 1

¥sszesen
For rGA€ 2012c

A k°zvetlen t % adagol 8s miatt el hunytak 8tl ag®l ¢
®ves nNR (egy®b szer okozt a t 4l adagol 8s) , a | e
t 2l adagol 8s) volt.

12. t 8§bK8&hkzat fogyawrt §ssal ©°sszef¢iggR direkt hal &8l eset ek
ben (fR)

15-19  20-24 25-29 30-34 35-39 4549 S0felett °ssze.

Opi 8t okozt a
t 4l adagol §8s/ m® 0 1 0 0 1 0 1 3
(metadon ®s m§
Opi 8t ®s egy®b
t 4l adagol §s/ m® 0 1 0 1 0 1 0 3
Metadon okozta
t 4l adagol §s/ m® 0 1 2 0 1 0 0 4
Egy ®b, nem opi
k§8§b2t -szer oko 0 0 1 0 2 0 0 3
Egy®b szer oko 1 0 0 0 0 0 0 1
¥sszesen 1 3 3 1 4 1 1 14

For rGA€ 2012c
K&b2t fsozgeyraszt 8ssal ©°9sszef¢gg®sbe hozhat - indirel
2011-ben 29 k § mgty-aszdr§ssal k°zvetetten °sszef ¢ggl
hal 81 o0z8si regibent gredeent £t 201 @ k°zvetett eset he
n°veked®s, de az emel ked®s m°g°tt feltehetRen az
8eset ben r egi sbzetnr Stletrank®s2z0eltles okot, jell emzRen va

% Special register Selection
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2011-ben 21 erRszakos hal 8l esetet jelentettek. A
alcsoportra bonthat - : 9 esetben t°rt®ntbhen®ngyi l k
bal eset okozta a hal 8l esetet.

Er Rszakos hal 8l esetek, illeg8lis szer jelenl ®te

A201l-ben jelentett 9 °ngyilkoss8g eset ®ben 4 al k.

al kal ommal kannabi sz ®s benzodi azat méetadon, blo ml §st e
al kal ommal opi 8t , amfetamin ®s m8s szer boml §st
m- dok az ©°nakaszt8§8s ®s a magas hel yr RI ugr 8s vol
Az egy gyil koss8g eset®ben az el hunyt szerveze
azonos?2tBshal edfdetl k©°zg¢l 6 esetben amfetamin (ebb
esetben kannabi sz, 1 esetben mor fin, 1 esetbel
azonos?2tott8k az igazs8§g¢gyli orvosszak®rtRk az e

13.t 8§b | K&BZ8Dbt2t foomgegraszt §ss al °sszef ¢ggR er Rszakos hal §I
szerint2011-ben ( f R)

¥ngyil kiGyil ko Baleset | ¥sszes
Opi 8t ok 2 0 1 3
Kokain ®s amfet 0 0 1 1
Amfetamin °ns§l | 3 1 2 6
Amf etamin m8§s Kk 1 0 3 4
Metamfetamin 0 0 1 1
Kannabisz °ns8§l | 0 0 3 3
Kannabisz benzodiazepinnel 3 0 0 3
¥sszesen 9 1 11 21

For rGA€ 2012c
Az er Rszakos hal 8l eset ek 8§l dozatainak gt |
l egfiatal abb 18 ®ves f®rfi (amf et amin, v 2
(morfin, akasztg8&8sos °ngyil koss8&8g) volt.
A k8b2if ogxyarszt 8ssalhd@lsElzedetgggkR k°r ¢l m®nyei

A feltal 8l 8s hel y®t tekintve a kezvetl en t Yl a

jell emzRen saj §t vagy mg§ s | ak8s8ban tal 81t 8k
bal eset ben el hunyt ak mi att a klaxzdsony lesgd s alksaonr
rszl etesebb el emz®st nem tesznek | ehet Rv®.

14, t 8 b IK8b2tt.-f omgegraszt §ss al °sszef¢ggR kozvetl en, t
hal 8l esetek megoszl| §sa a f eibteanl §IfRY) hel ysz2z2ne szer.i
Isslj(gidegen k°zlxk§g¥<;)tr)k-rh egy® °ssz
Kezvetl 5 5 2 1 0 1 14
Ter m®sz 3 1 0 1 1 2 8
Er Rszak 4 1 9 3 1 3 21
¥sszese 12 7 11 5 2 6 43

For rGA€ 2012c
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Az el hunytak t°bbs@ys®nwWil z evl@egtenstkedkhad ®t 14 sk° zvetl
t 4l adagol 8s kapcs8n egy esetben nem t°rt®nt vV ®

eredm®nnyel z8rult, 1 esetben igazolt k°zepes be
10 esetben negat?2v eredm®PrygEl atdpt?¥ ase®bahkobeh
kczepes, egy esetben s¥W yos befoly8solts8g8got §I/I
fR) ko°zg¢gl egy esetben volt k°zepes befoly8solts
al kohol os bef olisyoi zerdpet.s 8g nem | 8

A TDI rendszerben is alkal mazott gener 81t k- d
|l ehet Rv® teszi a 2005 ta mTk°dR kezel ®si adatek
felt8r8s8t. A 14 t% adagol 8sbanr &3 htunyatd disk te onl®!
kezel ®sben. K°zvetett hal 8l esetek k°r®ben a ter
°ngyil koss8go el k°vetR 9 f RbRI 3 fR, a baleset
addi ktol -gi ai kezel ®sben.

¥sszesen tebesgjel anOtltl 4BogpdHstt Sgeal °sszef ¢ggR
11 szem®ly jelenadmegypshpt ®bban az

Kevetkeztet ®s ek

A 2006 -ta 1 sm®t | RAR orsz8gos prevalencia vVvi zs
meg8ll ap2that -, hogk&8l2 thhaazgaein 8il ntkr apvo®nu8ls§ ci - | 8b a
®vekhez hasonl  -an I gdrerke®st délehetz8ma,HI & hepat
ar8§nya szint®n alacsony 1% alattira tehetR. Az
25% Kk °r ¢ | Ugyamakkor dontos megjegyezni, hogy 2011-ben a nRk Kk°r ®ben
magasabb HCV preval enci a ®rt ®k et m®e®r t ek, mi nt

endezRd®s figyelhetR meg a szert?PpRiSt saenéemt
i 8tot injekt8l -k peBtRr°thsg@®fgit 8hir, R myned dag oo EDK
§zatokat hor doz, mi vel az WYj pszichoakt?2v s
j ePggmzaR, kock§8zati magatart8sok is nagyobb
a sz e«gopodbsrz n §1 - i
orsz8gos preval encia v
oszt- -k ar8nya, a rutins
ekt 8l -k ar8nya a vizsgsg
el jes bo°rtcan Hp&puligdie-t
alacsony (HI V: 0, 2%, HBV: 1,
alacsony, 4,8%-0s. Egy 2010-es vVvi zs g8l at sz
922%-a hasmBEBI| ®l et ®ben kiS8rbt2rtaw@re
mval t az egyi k |l egj el ent Rsebb
kapcsolatban.

A toxi kol -gia el l 8t 8sban megj el ent kliensek k°
amf et aminok ®s a kannabisz miattd.i kezel ®si i g®n
okozta m®rgez®sek emel ked®s®nek h8tter ®ben a Kke:
i g®nyek n°veked®se hS8tter®ben a szintetikus kar
| Kl 4.3. fejezet).

® 3 xw
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®4 ati njae latp§I8n aRNzk
szTrRvizsgs8l at ok

k°r ®b en.
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b/aen
%) . A hepatitis C
rint az azonos?2tot
antehs8t az i ntra
kock8zat.i t ®nyezR

A budapesti J-zan Bab8k Klub adatai szerint, a
gyer mekkel rendel kezR klienseik k°r ®ben az MDPV
prevalenci 8ja 18,2% volt. Tapwasgteaelakavg&raczerssg
haszng8l ata intenz2?vebb terhesgondoz8st ig®nyel
“<0,2 & = az al kohol fogy a0s,z&08 sa n=e ni vbatzto,n y®ke oa ltlQ&HWRR0ls an ner
a = igen ebhybhe,aoO0Ox84anyhe,al-s5p°-3ehpesa 2, 5%l yos, 3,51 a fele
fok% alkoholos befoly8solts§gg.
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K8b2tfegegmaszt 8ssal ©°sszefigg-Behah8kes2&&en®&r ¢ ened

folytat- -dott. K¢l ©n®sen az opi 8t ok mi att bek©v
esetben vol t morfin az el hunyt biol -gi ai mi nt 8i bal
k®sz2t m®ny t %4l adagol §sa véorat ettav 8§hdl 8fl mlzyBtsdto-zd
pszichoakt2zv szerek terjed®se, i ®sshkhRogarebarm8a hluemra
er Rteljes visszaszorul 8sa (bRvebben | 8sd 4.3. f
sz8m8nak cs°kken®se is.
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7.VELASZOK A DROGAGGYASGBESZSEANAGYKONMIBAI RA £S5
K¥VETKEZMEN® EI RE

T1.HCTTERLF ZMENYEK
A tTcsere szebeméesetaekn®YY120®ve | ®trehozot't adat g

jelentett®k forgal mi r@s violniagrkozadat ai kNbetmz2Q@ il D
sz8§m8ra (Tarj8n 2012b) .

7.2.DROGFOGYASZTCSA OKOZOLESETEKZMEBEL

2011 m§sodik fel ®mgmysz Sratke®drtt Ra ®F Kutat - -int®
AKritikus k&8b2ttartenbm8&mak - Aokagott monitoroz§8s
inform8ci- a 10.1. fejezetben olvashat ).

A rekre8ci-s sz2nt®ren v®gzett §r ttabeormcls @ kK klem ¢ K
bemut at 8sr a.

A zen®s, t 8ncos rendelziv®nyrek§ gniskaheb@®s Btn@tked /@2 OR1 1
(1rr1r.8.) Korm8&8nyrendelet az 1.2. fejezetben ol va

7.3.DROGFOGYASZTCSSSZAHF |¥&Gf FERTEBBE£BEK PREVEANLI ¢JA
KEZELESE

Prevenci

A tTcsere programok hozz8f ®rhet Rs®ge ®s forgal mi

t99

2011-ben 24 szervezet®* ny %j t ott t Tcsere szolg§8ltat8st haz§gnk

BA fejezet szerzRje: Tarj§n Anna

®2011ben csatlakozott a Nemzeti DroglF: K usRspkornrtviakdaat gooThjdtio@s: ¢
Al ap2tvg8ny czdi Al acsonyk¢szobT EII §t §s, amely szervezet
Kazincbarci kg&n 8lland- telephelyT ®s utcai megkeresR progr e
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3. t®Tk®pere szol g8l teast -okr s(zN8g204s) nPelylols z | §s a

Forr&8s: Tarj8&8n 20:

A szolgs8ltat:-k ©°9sszesen 648.269 fecskendRt 0sz
sz&8§ma 469.12% darab volt.
2011-ben 29%-k a | t°bb fecskendRt osztottak K i a szao
fecskendRk sz8ma pedig -g®| emeRE& e d®s tth@kall | ka@pBa 1 0
Ennek h8tter®ben 8ll hat a szolg8ltat- -k 8ltal je
pszichoakt2yv szerke«krt dodmslzynwgket 2j01vdal ,ngngakr abba
heroint vagy az amfetamint (tovsg8bhbi i nform8ci -k
ejezet) . A | egj etbeemnt Rsebhbhz efel haed®s t B
, il etve begyTjtott f ehc8srkoemnm d IR & g nsazg8ynosht
» budapesti program besz8molt arr - 1|, hoog
limitglt anyagi forr8saik miatt (a tTc
8t -eb8sfdve2201Jlel ent ®s 7. 2. §sfoedjiekz ef | ®bae
i uk kel l ettt az al kal mank®nt el vi het R
at - s8ga ®rdek®ben. T°bbek kozott ebbF
k sz8ma nagyobb m®rt®kben nyvz&malett,
avult a becs-ban@A@semellkede.ny i s, amely 201
iensek -beB8Bmdaovdhbhh -kmR?t @20p% ogr amok 3373 f
® |
i

w
IN
@
R

f
t

> X O XA
—D®D®DO®Mm®—0 —*
~ O3~ 3 ""o0
—_DWS—coQW”
r—rx.—r(mr—bu—kmN
<o o< ——
®> 0 ~®3o
|\A|—|-

ontaktok sz8&8ma enn Rkaagly oebrbe | nk®erdte® ktb,e na (29r%g y ®
8.407ak al ommal vettek g®nybe -berfed%-keak &% kibngty) t at §:
1559 fR) regisztr8ltak a tTcset? programok a me
A Nemzet. Drog F-kuszpont 8l tal v®gzett kval it
eredm®nyei8@masszt plB&t a forgal mi adat okban megf i g
megk®r dezett szolg8ltat-k el mond8sa szerint a s:
az intrav®n8s szerhaszn8l at, ol yan k°z°ss®gekbe
j el l emzRg  htaotv88sbubk r °vi d, ez®rt gyakrabban i nj ek
t Tcsere programokban jelentRsen megn®vekedett a

~wx

WEppe bele®rtendR a tddesere @stamanfkofmht B8k mellett el hel
fecskendRk sz8ma is.

MAzon kliensek, akiket el Rapdygramban. t 8r gy ®vben regisztr8ltak
A klienseskodgSma adupl sgg6ikten azonban or sEISRfdmt tegyi nt en ne
ugyanaz a kliens t°bb szermnvezet n®l is regisztr8l 8sra ker ¢l
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15. t §8bAS8zatsere programok fecskendRbe®®s k2-bekhsforgal

Cl 1 anc Mobil Utcai TT Ysszes

teleph tTcse megker ¢ automata
2010
osztott 422357 37553 25098 19243 504251
hozott (+gy 266961 39740 25065 1702 333468
becser ® ®si 63% 105% 100% 9% 66%
kliensek sz 2533 98 179 - 2810
Vaj kliensek 925 17 27 - 969
kontaktok s 23799 517 5372 - 29688
szervezetek 21 2 13 5 23
2011
osztott 563171 45624 22588 16886 648269
hozott (+9gy 404559 44902 18059 1602 469122
becser ® ®si 72% 98% 80% 9% 72%
kliensek sz 2946 142 285 0 3373
Yaj kliensek 1449 54 56 0 1559
kontaktok s 31260 686 6461 0 38407
szervezetek 22 2 13 5 24
*egy szervezet t°bbf ®l e programt2pust i s mTkeodtet het, 2.9y

egyezkmeg az ©°sszes szervezet sz8m8val
Forr&8s: Tarj8&8n 20:

2011-ben nRtt az 1 kliensre jut - osztott fecsken
hozott+gyTjtott fecskendRk sz8ma is (2010: 118
osztott ®s hozott+gyTjtoett fecskendRk eshko§yma Vvi s z
a m8sodi k f® ®vben egyes programokban korl 8tozr
el vihetR fecskendRk sz8&8m§t. Az egy Kkl i-emasre ju
k ®pest
16. t 8 b Az&gy«kliensre/ egy kontakt r a j ut - osztott illetve hozott +
egy kliensre jut - k-leent akt ok sz §8ma, 2011
Program osztott / (hozott +gy osztott/ (hozott + ¢ kontakt/
t 2 pusa kliens kliens kontakt / kontakt kliens
¢l lhand 191 137 18 13 11
tel eph
Mobil 321 316 67 65 5
program
Me gker 79 63 3 3 23
program
¥sszes 187 139 16 12 11

Forr8&s: Tarj8n 20:
A hazai intravRogpaskdbkt -Bees ¢l t sz8m8t £wvekint
Jel ent ®s 4. 1. fejezet) a tTcsere |l g8l tat 8sok

szo
59%-8§ t ®rt ®k-ben. 2Bglyl i ntr avi®g8saskg&b? - s8zttefiftago s an
fecskend® jutott

WAz adatok interpret§l §s§nghkl ife gyel eanb@B&ead u vleisks Tiittdw gy
azonban orsz§8gokEsl RSfzoirndtud mhatem.hogy ugyanaz a klients t°bb sze
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TTcsere programok forgal mi adatai terg¢gl et bont §

A terg¢l et bont §st Vi z s ghb8d nv aB ued anpoensdtheant - k e rheolgty K
begyTjt®sre a fecskandRk KkI°ibébnsmiknt®s90ko®nt akt ok
hasonl az ars8ny a fRvE&8ros javsgra. Ez a megoszl §
30. §bA at Tcsere progr amok gl tal kiosztott f-bems k endRk
(N=648.269)
9364
24600 5449

® Budapest

= Miskolc

P®c

Et ov8bbi vioc

Forr8s: Tarj8n 20:

TTcsere programok forgal mi adat ai programt2puson

Clland- telephelyBlepr2rasmekae¢ezeO1lmTkeodtetett, e

vid®ki volt. Ennek a programt2pusnak a keret ®be
87%-a.

A 22 program keret®ben ©°sszesen ki oot,amalytaz f ec s k
el RzR ®vhez-ols®Eatl k233%®st mutat. A behozwltt f ecs
amely azt jelenti, hogy m8sf ® szer anlmey imintf ecsker
2010-ben. A becser ® ®si ar 8§ny szi2%-obs®et. n°vekvR tend
A n°vekvR trend tov8bbra is sz8mottevRen a budas
p®csi | NDI'T eset ®ben vol't megfigyel hetR n°veked
t°bbi v8rosban nem t°rt®nt jelentRs v8ltoz8s az
Az81l Il and:- telephelyen megfdrdul294I6] if &kn svediezt 5 z Samee |
k®pest-osl6é&mel ked®Kton}j ak e o R01lsbAae8nmaj el ent Rslan n Rt t ,
(2010: 23.799; 2011: 31.260). A n°vekvR ttrend ec
Yaj szerhaszn8l at. mi nt 8zatoknak ®s azok k°vetke
is betudhat -, hogy a |l egnagyobb forgal m¥“ progr a
steril fecskendRk sz8m8ra vonatkoz:- kog d t8tt Hkz 8a 0 |
programot.

Mobil tTcdem®ti s20clslak 2 z

vezet folytatott, e
ot t fecskendRk sz§ma,

szer
kiosztott ®s a hozott+gyTjt
,0 1&@&neil ya daa tboukdbaapne ®r het R L

J
enyhe emel ked®sdz mu®meast2,01
cali megker esR pbeofBvamek scangaihaglh R0l Budapes:
7 vid®ki v rprsaokrbaama k ker et ®ben oszikkatlt cfs@ kkleern
2010-h e z k®pest, a hozott +gy T pdig® 28%-kal.f Bgyamaklkon d R k s
n°vekedett az elk&rlt) k&si ean skeokn t(alll.%nkek ska, fiogpa ( 2 0 %
|l egt°bb megkeresR program klienseit megpr-bs8lja
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A tTcsere ut omat 8Kk fecshénmnedaRvRotgaldma c ia§ vtad v a

a 0
cs°kkenberO1Ennek egyi k oka, hogy a budapest:i w
mi att csak 2011 el sR f ® ®v®ben ¢zemelt. A t°bbi
B®k®scsab8n nRtt a v&8s§8r oglutl 8fne asske&krkdeRk .sz 8§ ma, m?2
A tTcsere szervezetek klienseinek jellemzRi a 4.
bemut at 8srbeena v®grett HIV/HBV/HCV orsz8gos preva
t§rgy®vben v®gzett szTr Rvi8zss gs&leathoaksazm 8rl ® skz ts zveer tht.
szocio-d emogr 8f i ai j el l emzRi i s.

A 4.4. fejezetben h8rom kvalitat2v kutat8s besz
et al . 2011) i s ol vashatf-ogwpaszitntkr ak ®n®k enk §imé ¢
szerhasizn8ldiant 8zatokr - 1I, amel yek hat 8ssads volta
forgal m8r a.

A szubsztit¥ci-s kezel ®sre vonatkoz:- adatok az 5
Tan8§csad§s, szTrRvizsgg8latok

A 201les orsz8gos HIV/HBV/ HCV prevalencia vVvizsgsgl:
eg®sz ®vben el ®r hetR HIV/ HBV/ HCV sz Tr Rvsiozrs§gng | at
a megszTrt intrafv®egwasszkskhtkszaear kezel Rhel yeke
programokban 8§t adt 8k a Vi zsg8l ati eredm®nyeket
megfelel R inform8ci - -val | 8tt 8k el Rk et arr - |,
megakad8l yoz8sa ®r d erkd®blelat n@k howv&bldio orvosi
c®l j&gb-1I.

2011-ben a NEFMI 81t al t 8mogatott HI'V szTr ®ssel ® ¢
43 szakember'™ vett r ®szt 7 megy®bRI ®s BudapestrRI, 2
®r kezett.

A NEFMI Eg®®r 4 ®gFée | el Rs aQlolldmt i®vkbSrns 8kgiad ol gozt a
HI V/ Al DSatSerae Rgt ®t .

20l11-ben a TCMOP 6.1.2 keret®ben eg®szs®gfejleszt
meg a szexmunk8sok k°r ®ben Budapest eln®wesl Plesactn

2011). A proj ekt l egf Rbb el emei c®l csoport speci fi
eg®szs®gfejlesnt@®sat pe'Bgrialpizedtswee t §) ®kozt at - ki a
vol t ak. Emel |l ett al kal maz § sdszar, melgnekiegyik kudcselerher ai n t F
apeer-ment or i tr®n|ng, azaz a tr®ningen r®szt vevR
k°z°ss®gei kben, a szexmunk&8sok kozott 8t adj 8k
kiadv8§nyokat, -vszereket .

Emel | et t el k®®sexmun ke§gsyo,k aeg®szs®gfejl eszt ®s ®t S :
csel ekv®si program is, anesy@xhkurloSsaks d ERS/z ScRRY ij
jav2t 8sa, eg®szs®gtudatuk n°vel ®se c®l zott prog
szexu8lis ®)%tt8smegvAal proj ekt al apj 8t k®pezR §8I

2011-ben v®gezt ®k (Fact 2&fejpzet) adatokat | §sd: 2.

2011-ben a T8rsas8§g a Szapbaody agnj Eq@ak®rmu nlla¥Y §r s ai
Eg®szs®g ®s AI DS Projekt gMAIpDSI)el kémato®besnegd t &

"h R®s nemighetdog - k, a szakell §t§st v®gzR j&§r -beteg rendel ®s
5 Ezeknek az el RadS§soknak a k°zpontlét®$ ®@sake x us | b b z t¥d rosn§ gtoesr
bet egs®geken t Yal az al §b-bakeHol- 0| dabgf mgydeclzg 8wz 8Begel Rz®s
°ngondoskod8s fejleszt ®se.

73



munkat 8rs8nak tartottak k®pz®st (TASZ 2012) A
HIV/AIDSr Rl , terjed®s®r RI , a beteg®g | efoly8s8r -1,
figyel met kapott, hog®bean smielryhears zpg8év &n eis-es ®s
| ®t eznek, mi-l g@myeselgéhest®ga szerhaszn8l - -knak a
mel yek a k¢l °nbozR szerhaszn8l at. m- dok kocks§
antiretrovir8lis szerleekt,vea gpys-zg ycshzoearketk? vk °szzetrteik ,k

2011-ben folytat- -dott ak &t®ketRnnte iAnl®ar da2Rt®n88nsy- k §b 2 t -

haszngl - nRknek ®s a tTcsere programba | §r - sze
programja (a program | e? feS$s 8ftvels§sidel ehQ@ IBE programoP . feje
| 8togat:- nRk sz8ma 157 fRre emel kedet tr Rl 202® . @

ra nRtben2@lPprogramot al kal mank®nt §tl apomsan 19
csak 8.

A fogvatareoattvaGkgzke?t ®t an§csad8§sr - -lezebk®IrRVi 329!
inform8ci feae2e?ben ol vashat -

Kezel ®s

A hepatitis C v2rus okozta kr-nikus m8jgyull adsg
ben el fogadott finansz2roz§8si preon opobl | REI(IOEPZ
aj 8nl 8s (Makar a et al . -R&4d2n8lsazterantk etzes8l k®sb2 ¢ z
kontraindi k8ci -nak minRs¢l . A kombiihglgal 8hbi ki®t
negat?2v dr ogtieasbhzstztteiln eingd 20 lutt 8n kezdhet R csak me
rendelt szubsztit¥%ci -s kezel ®s nem minRs¢l kontr

Azorsz§8§gban 33 akkredit§8lt hepatol -*§iai centrum t

A Ny2rR Gyula K-rh8z Drogambul anci 8ja ®s Nemzet.i
ki eg®sz2tR saednabgylRj t®subsztit¥%ci - -s ke20Hbest %
°sszedehyan skEmetHtfeRt Budapesten, 4 f Rt, vid
akike z z e | p 8 mrhhuezpaamioist i s C anti vir 8dki s kezel ®s ben

Az eddi gi kut at 8sok eredm@rsy eRis -q208%9de s 6J &l dretj @sz
fejezet, Tres: et al . 2011.) azt mut at | 8k, hooc
fogvatartottak jelentRs r®sze val - -szaamettthet Re
fertRzRd°tt meg . Az int®zetekben a fogvatart 8s
egy®bk®nt a b°rt°n°n k2vygl kezel ®sbe nehezen ker
fertRz°tt faet®Rs®rtRIt tsak | kfejeizet bemm®»divasdad -7

74.MCS EGE£SZSE£G! BYKOXOSIOK £S EWMYNYEE KEZELESE

K8b2t -fsozgeyraszt 8ssal ©°9sszef ¢ggR k©z Yt bal eset ek |
Magyaror sd&m 261X ®szt vett a TISPOL nemzet k©zi
el l enRrz®st decemberben ®s | Y¥niusban hajt4ott gk
fogyaszt8sra utal - anyagok jelenl ®t ®t rskesztnut at -
k°zel 30.080rgnzggekatben | ett pozit?2v.

rorrg§s: http://www.informed. hu/ majambul ancia/centrumok
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K8b?2t -hsazsezrn 81 - v8rand-s any8kat ®s gyermekei ket ¢

2011ben a J-zan Bab8k Klub AAlternat2v Terhes
programj 8ban Budapesten a VIII1. ker ¢l et ben 6
v8rand-s volt vagy | egfeljebb 2 ®ve szg¢lt. ( A
jel 1 emz Ri a 6.3. fejezetben olvashat - -ak.)

A program a kor 8bhbi ®v ek tapasztalatai, i1l et
bfejlesztett h8rom | ®pc s Rse nmo deel IsIR sl zBepr@® snkt(
t kez v8rand:-s nsRz¢vlatg y®d eesgaf neyl § ekbabp c2s o® vaet ot
°nsegztR csoport Kkor8bban droghaszn§g§l - t a
zt hat - szol g8ltat8sokr - -1I. M8sodi k | ®p®s k ®n
s
t
b

go
6
k

b
n
k
S

zoci 8l i 9,8l pgxaziScshklatgikeir eshelt fel, k®r ®s ®
egy tagja k?2s®ri Rt . A v8rand-s nR vagy
60 perces szakmai tan8csad§8son YWesz r@
om8ngit - kapg?2 mo®ntv.8 Har madi k | ®p®s k ®n't a
doz§&st (V®dARAMRRgy hgy8esryps,vagy¢ la®s ms§r
R nRk sz8&8m8ra b8rmely eg®s-29g9®&q¢ggysiz,ers znc
-a J-zan BatBkcS8Sopegt® tagja el k2s®ri

2011-ben a program | 8togat - |l egt°bben i smer Rseik
Kl ubba (36 fR), emel |l ett sz8mottevR a m§ s S Z (
javasl at8ra jelentkezRk ar8nya is (23 fR).

ne
k

D~ ®0VOowWY®DO
S-S "@o@Q@ —oT —<
QT EYT T WO W

@ —o—<m—
®O® X —0-

;
8bb
T ad
sgon
[ ez

M2 g a programnak8tegw r ®sze egyes m alacsonyl
szoci 8lis ell 8t8sokat a J-zan Babsg Klub k°zre
m8sok m8r rendel keztek el |l 8t 8§si kapcsol attal, vz
i g®nybe aztMi(mBde sfsk)e 2 fR olyan v8rand-s nR vol
ker¢lt kapcsolatba sem a terhesgondoz§8s, sem m§:
Klub 2012)

A J-zan Bab8k Klub munkat 8§r sai ®s m§
munk 8§ §nak er edm®mymede®mnta ACY®TInekv Il | a
c2mT k°nyv, amely t°bbek k°z©°tt tart
r®sz®re megfogal mazZ®a tt @m&tkama.i aj §

S szervezet e
| §8s s drog
r al mazza a sz
nl §st

Pszichi 8tri ai klo@oe bi dit 8s keze

2011-ben az NCSSZI Pszichi triai M- dszertani Munk a
seg®danyagot kettRs diagn-zis¥% betieRgsezki cali 8§t § &
zavarok ®s a szenved®l ybetegs®g kezel ®sé6 kzmtMme?s

Kevetkeztet ®s ek

2011-ben a t Tcsere programokban jelentRsen megnRt
fecskendRKk, mind a kliensek ®s a koeradmelketlet.k s z 8 mz
A n°vekvR trend t°bbek kozott az intrav®n§s

megn®vekedett i g®ny ®nek tudhat - be, amel ynek

injekts8l 8snak terjed®se, ill etve az ezekre a sz
steril eszk®z%k ir8nti megn®vekedett loemgad Iméi f |
programokat az al kal mank®nt el vihetR fecskendR n
Budapesten a VIl Ilbenkeirsg!| 6o byenat2-0dlolt t a J-zan B
Terhesgondoz§8s ®s Csal 8dgondoz8s0 c2miapesir ogr am

Az °saWklegs hivathkh?! o®p &ufrel yam (104 = 277, 7Ft) szerint kerg
108 hitp:/ivww.scribd.com/doc/85098133/Gyermekvallalas-es-droghasznalat-Kalo-Zsuzsa-Oberth-Jozsef
199 hitp://jozanbabakterhesgondozas.blogspot.hu/p/szakmai-ajanlas.html

75


http://www.scribd.com/doc/85098133/Gyermekvallalas-es-droghasznalat-Kalo-Zsuzsa-Oberth-Jozsef
http://jozanbabakterhesgondozas.blogspot.hu/p/szakmai-ajanlas.html

t Tcsere program c¢sak nRi kliensekre szabott ¢
programja.

2011-ben megjelent a AGyer mekv gl |l al §s 2 mlr oglzramakmasg| aaj §
alacsonyk¢gszobT szolg8ltat8sok r ®sz®re.
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8. ADROGFOGYASZTCELSBOWIONAT K OZTGSRASI A DEAS. M1
REI NTEGR'®C! ¢

81.HCTTERLF ZMENYEK

2011-ben nem k®sz¢lt c®lfzogyasnztak kEBTsasdaemi K i
vi zsg§8l - sz®l es k°rT kutat 8s. A kezelh®obenSEt®PpR
al apj8n a TDI adatb8zisb:-I sz8rmaztatott adatok

82.TCRSADALMI KIREKESZT

A kezel ®si atteanhokkeael2®4dtl kezdR kliensek adatai
el tereiltPsbb®tn nem a bg¢nt2evt8Hea kj@nrt8 sv 8allatsezrtnhaatt - el |
T vettek r®szt.

Lakhat §s

A kezel ®si adatb8zis 1301 kKl i ensher aehdéahlae B¢
k°or ¢l m®nyekre vonlmdermkokeaal ®Ab M lmeg) eal e AR3EI F &n s
®I t rendezett sz8l 1 8sk®°r ¢l m®nyek k°zott, ami | G

tapasztaltakkal (2010-ben 87,3%, 2009-ben 89%).

3. &hmahat8&8si k°r ¢l m®Pnyek a keDdllekPe°lt@®@p RK RQ°r ®ben 2

40

100% 1 i 12

90% -

80% -

70% - |I<|irr11ikta)®z m®nybert
60% -

50% - BRendezetl en
40% - k°r ¢l m®nyek
30% 1 ERendezett
20% - k°r ¢l m®nye
10% -

0% - . . . .

2007 2008 2009 2010 2011

Forr8sdafT@®y Tt ®s (OAC 2012b); elemezte: N €
|l skol ai v®gzetts®g

2011-ben a kezel ®sbe laPpRakhREok®kvA®gdeott s®ggel s e

ami v8l tozatlan helyzetet mut at a kor8bhbi ®v ek
kliensek 48,6%-8 nak 606 vfoRntek mely val amivel magasabb mi
tapasztalt (2010-ben 44,3%). A 2009-ben tapaszt a | t j el ent Rsebb <cs®°kken

harmadi k ®ve n°vekszik az alapfok¥% v®gzehts®ggel
Kez®pfok¥s v®gzett srengakezett (20B0%en 4718612009 Ren 48 %) , 2 gy
t eh§gt az alapfok¥% v®gz&enySmRegkgeh vekadde® k@vzeRk mE
cs°kken a k°z®pfok¥w v®gzetts®ggel rendel kezRk a

MOA fejezetHosrzveSrtzhRjGe r,g ePl®t eGsfab aAnna
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rendel kezRk ar-Baeagp8makegel @8h,é 4PRepRBelBKk 820t t f el .
v®gzetts®ggel, ar 8§ny ulk magadaibvod,bBP6 ®9eRbénmoegott .

32. 8§Bedejezett iskolai v®gzetts®y0 hl klke°zz9 t®ts b(ef R)®p Rk

100% -

90% -

80% - EFel sRf ok V¥
70% - v®gzettseE
60% - EK° z®pf ok Y
0% v®gzetts®

o | BAl apf ok ¥
40% v®gzett st

30% - ;

. ESoha nem j §r
20% - nem fejezte be az

10% - alapfok¥s i sk
0%' T T T T

2007 2008 2009 2010 2011

Forr§s: TDI adatgyTjt®s (OAC 2012b); el em
Munka¢gyi st8tusz

A 2011-b e n kezel ®sbe | ®paR B b vat feReskeres2n’ fpgalkoztatott,

ar8nyuk az wut-bbi ®vekben mebenn20,4% 2009sbenk3R,&4).®st mu t
A tanul -k/ hall gdt2916, diR§tnyianRHO® W ass¥ el ked®s
ben 21,4%, 2009-ben 17 %) . A munkan®l k¢l i ek ar8ny8ra st a
(2010-ben 36,5%, 2009-ben 35, 2%) sbem2 grZhyLuk kis m®rt®T n?o
39,2% ( 5 0 6volf. RRliensek6,1%-a nem volt besorol hat.- az al 8§8bbi

33. 8§Muaka¢sggyi st8tusz a kezed®shek? ®ptRtk (kf°PR)®ben, 2007

100% -
90% - MEQgyG
80% -
70% - EMunkane
60% -
50% - “Gazdas§gilag
inakt2zv/ nyugd
40% - beli
30% mDi §8k/ fel sRokt
o -
0, 4
20% B Rendszeresen
10% - foglalkoztatott
0% T T T T

2007 2008 2009 2010 2011
Forr8s: TDI adatgyTjt®s (OAC 2012b); el eme
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Szoci 8lis kapcsol at ok

A201l-ben kezel ®st kez@R X6d@endRekl 2@I,t6,% ez az ar 8
jelentRs v8ltoz8st a k chergld,b%, 2089berkl, 6%). AKI@msekst ( 2 0
l egnagyobb r-@9 22,6 s4zR,)2e% v el ®lt, ar 8§nyuk ®v ek
jelent Rsebb r®szt k ®p eezs bre@g aRzl RA® laert§tn8yrabes aelz kae tr
10,4% volt, a kor 8bhbi ®vekhez viszony2tva jele

ta, alk®l ¢ RLOK 18 R&2%dr e 2% k°or ¢l

gyer mekkel t 5
d¢l nteovlkel RI s@IGRR Ok IBise ras Ak aar§8 ny a

egy¢
Agyer mek®t egye

3. 8§h@hBasas egy¢ tt® ®Bs megoszl 8sa -:20kezk?PSbe ( PRRKk k°

100%
° 1 108 89 108 105 Egye@
90% - o o
80% - EBar 8t c
70% -
° HE|l ett 8&r s
60% - gyermek(ek)kel
50% - Ef|l ett 8r ssal
40% -
30% - legrmek®t egy
sz¢l R
20% - =Sz ¢ 1 R
10% -
0% - T T T T EEgyec

2007 2008 2009 2010 2011
Forr8s: TDI adatgyTjt®s (OAC 2012b); el eme

8.3. TCRSADAIRMII NTEGRCCI ¢

Ni ncs Yj i nform8ci
Kevetkeztet ®s ek

2011-b en a TDI adatb8zisbamosiz&riep!| RMi méneinsiekak
| ®nyeges v8ltoz8s nem t°rt®nt a kor 8bbi ®vekhez
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9. KEBE TESBERYZESCBETE SEER¥ZES MEGELGAESE £
B! NTEFESGREHAJTCSI EHZERVEZ

9.1.HCTTERLF ZMENYEK

A vVvissza®l ®s kg&§b2t. -szerrel bTncsel ekm®nyek ®s
nyomoz8s | ez8r 8sakor -breng z2st eat|td vaRdaRdba®igt °XZEBLzkes?2t e
adat ok el emz®s ®t a Nemzet. Drog F-kuszpont v®ge

Nyomoz-hat -s8gi ®s | gy®szs®gi BImNY)yBE& eSrteatt® bseznt i k
t°rt®nR adatgyTjt®sr Rds rfevsezsl el tste@®t @s8esldR z n2@nlyle k
fejezetek.)

A fogvatartottak k°r ®b-£ o g yealskfto8rsd ul mi nkt 8lr2att -oskz e
magatart8sok jellemzRi a 2010. ®vi HCV szTrRpro
vR®gzett kut at §8s er edm®nyteait 8alrap j(8Tnar k &mn¢ [®se kH ohrev
k®r dez®s m-dszertana a kor 8bhbi ®vek gyadsorl at 8v
£fves Jel ent ®s 6. . fejezet) , az adatok egy r ®sz
v®grehajt8si sze ezetrteokvoam aB®dred dag vt 8sb i Orasdza
Parancsnoks8ga 2 1. ®vre vonatkoz:- besz8&8mol - §
2011-ben k®szg¢lt, a zerhaszng8l .- fogvatartottak ke
(Andr 8si 2012) sz8rmaznak.

1
rv

01
S

92 KCBETESZER Bt N¥ZE£S
Vissza®l ®s k8b2t- -szerrel bTncsel ekm®nyek

2011-ben haz8nkban ©°sszesen 5989 vissza® ®s k8b2t -
ami az el RzR Q®vi 5789 DbTncsel eksm®amgehlekze k@spte sjt e Ine
°sszes r ebgTinsczsterl Selktm®n y kozott a vi ssza®l ®s k&b

ar8nya 1,3% volt; ez az ar8ny | ®nyeg®ben ®vek -t

S

MA fejezeP®seref PRANN &ganrejs§n Anna
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35. §bArareg|sztr§It Vi ssza®l ®s k§8§b2t.-szerrel bTncsel
kg§b2t ts®py&¥kgeainti boRAOE&bEAZ2007
7000
6000
-2 ssze
5000 - .
=—282.A
4000 N
——282/A.A
3000 —4—282/B.A
2000 —=282/C.A
1000 ==283/A.A
e B ——a

0 e—_m_——————e———g————x

2007 2008 2009 2010 2011
Forr8&8s: ENY} BS 201

A2011-ben regisztr8lt Vissza®l ®s k8bz2t- -szerrel bT
esetek 92,3%-8 ban a RendRrs®g valamely szerve -hkaezde m®n
ab¢gntet Relj8r8s kezdem®nyezRi k°oz°tt szerepelt
feljelent ®st tevR-®88sP®zegm@IRy,s®y, V&M | gy®szs®g,
i1l et

etve k¢l “m®r®Rhdbjng it ®Szer vek.
Szert2pus sz&¥inti megoszl
A regisztr§glt Vi ssza®l ®s k8b2t -szerrel bTncsel
vi zsgs8l va meg8llap2that ., hogy a bTncsel ekm®ny
kannabisszal k°ovetik el (2011: 79, 2%) . A tava
vissz a ®| ®s e k az °sszed8t viest®®I &d . 8 , A% el k°vet ®s
mi nd®ssze 3, 0%, a kokain 2,5%, a 2%-bancszerepelt.y 2, 2 %

Egy®b szsrtb®h ker¢lt r°gz2t®sre, ezen bel ¢l 40
13 esetben metadon, 10 esetben GHB, 8 esetben BZP szerepelt az adatlapon.™*

12282. A fogyaszttiermegatarte§fREk12t, megszerez, tart, az ors
orsz8g ter¢glet®n 8tvisz;

282/AA kereskedRi magatart 8sok: k2nsgl, §tad, forgalomba hoz,
282/BA B®& al atti/ 18 ®l et ®v®t be nem t°lt°tt szem®ly fel haszi
t2pusl/4 magatart 8sok;

282/ C. A k8b2t- -szerf¢iggR szem®ly 8ltal el k°vetett fogyaszt - i
283/ A. A k8b2t- -szer tprvelsza®l ®slekel k°vetet

Az adatok ®rt®kel ®s®n®l figyel embe keII venni, hogy a bTn
egy szert2pus ker ¢l r°gz2t ®sr e, ®s abban az esetben, ha t?°
el R2 r §sn aarkroaz - vaoe,| yhi okg ysrzfieg z 22.tpeursd R

" Az egyes szert2pusokkal val-.- vissza® ®sek sz§m§ban ®s ar
v8l toz§8st nem el edtmenz ak, eh&krtve2 ®$1t 8§rgya a bTncsel ekm®nye
regz2t®sre kerglt, a kor8bb ®vekben azonban viszonylag mag
bTncsel ekm®nyhez kapcsol -d-an szert2pus nem ker¢glt rogz2t ®:
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36. 8§ bAr 2011-b e n regisztr8lt Vi ssza®| ®s k8b2t. -szerrel b T
szerinti bont8sban

2.15% . 2.57%
2.52% ' = Kannabisz
B Amfetamin
H Heroin
m Kokain
B Ecstasy

= Metamfetamin
LSD
prekurzor

EgyG

Forr8s: ENY| BS 201

El k° vmatgRiit art §sok

Az el k°vet Ri magatart 8§sokat szert2pus szerint

szert2pus eset ®ben a vi8ds zaa &lo®ysyeaks ztt°- bib tmiprnuts ¥8 Ov%
A fogyaszt i t2pus¥tyi sas zla®r ®slekd RE Ot &B34qo k8st ¥4 7 m 8 §oe
kannabisszal kovett ®k el . A m8sodi k Alegn®pszer
ol dal on a b'T'ncséItekm®m)eeslke81,5§t%oelzdzaellona 7s, 1% r e | k
Az ©°sszes regisztr§8lt Vi sszraWw!| ®% z%t8tbh2 & - § n@ryraeslzt
magatart8sok ar8nya 87% (5231 eset), a kereskedt F
volt. A fennmarad- 1% a k°vetkezRk szerint 0Ss z |
bentetendR el Rk®sz¢l et ek 10rt 8sek, 148 i neasnestz,2r &2
el R8§1 1 2t8s8hoz sz¢i¢ks®ges anyag szolg8ltatg8sa 13
d°nt R h8nyada szint®n a kannabiszhoz volt k°thet

17. t §bA®@la-ben regisztr8lt Vi sksTzrac®d e®lse kknfGbn2yte-ks zaez r el |

t 8§rgya ®s el k°vet ®si magatart 8sok szerinti bont 8sba
FogyasKeresk EI Rk®s Finansz GyS8rt¥sszes

Kannabisz 4161 558 9 11 2 4741
Amfetamin 459 51 0 0 0 510
Heroin 154 28 0 0 0 182
Kokain 127 24 0 0 0 151
Ecstasy 104 24 1 0 0 129
Metamfetamin 99 9 0 0 4 112
LSD 3 0 0 0 0 3
egy®b 124 27 0 3 0 154
prekurzor 0 0 0 0 7 7
¥sszesen 5231 721 10 14 13 5989

Forr8&8s: ENY}| BS 201
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Az el RzR ®vhez k ®pest a fogyaszt -kialtanRugd¥% nmeage
kereskedRi t2pus¥% HkhadgatastBlscokt® 92 dys a Vi ssza
bTncsel ekm®nyeken bearedlkeXdelt% a fogyaszt-i t2pus!
2011-be n a regisztr8lt Vi ssza®l ®s k 8§ b82tt - s3ek®él
mennyi s®gT k8b2t. -szerrel k°vett ®k el (fogyasz
magatart 8§sok: 64, 8%) . Az el RzR &wHegz ak ®pssk ®I
mennyi s®ggela®V ®sek visgg&ma, k°sz°nhet Ren a <csek®
fogyaszt -i t2pus¥% vissza®l ®sek enyhe n°veked®s ®n
Az al apeset szerinti mennyi s®ggel el k°vet-ett b T
20, 3%) , mind a keXr@sk®)XRCs oKka®tp®b &rs sme-kat egy 2C
kevesebb el j8r8s indult alapeset szerinthez menny.
k ®pest ®s az al apeset szerint.i mennyi s®ggel €
vissza®l ®s k8&8b2t-szerrel biT®e%mesetkissReny eken bel ¢l
A Vi ssza®l ®s k&8b2t. -szerrel b T rcts e lkd K e@IRy e k e | rei
mennyi s®ggel el k°vetett vissza®l ®sek sz8ma az e
el k°vet ®sek-k kP zTtP kR & Bot ugyanakkoza®&l @kseerke skk°ezd°Rt
42,5%-k a | nRtt . A kettR eredRj ek®nt a j el entRs
k&8b2t. -szerrel bTncsekakm@Ayekesrer§maa5t awal yi ®vh

visska®T&sc skEbkm®aygek sz§ma ®

18. t 8b IA8 zraetg.i sztr 81t
rt8s ®s a k8b2t.sz-ben mennyi s®ge sz
I

|
el k°vet ®si magatart
El k®vetRi Csek® y Alapeset Jelen.t ¥sszesc¢
magatart§s mennyi s @ mennyi s
N % N % N % N %
Fogyaszt: 1| 475 91,5 365 7,0 81 16 | 5231 100
magatart §s
KeresikedR s 4o 64,8 150 208 | 104 144 | 721 100
magatart§s
¥sszesen 5252 88,2 515 8,7 185 3,1 5952 100
Forr&s: ENY!BS 201
Az el k°vet ®s helye
A |l egnagyobb sz8m¥% vVvissza®l ®s k8b2t. -szerrel b
Budapesten, illetve Pest, Baranya, Borsod-Ab a-Za¢ mp | ®n ®Moson&ypron
megy®ben k°vett®k el . A bTncselekm®nyek minteg)
Budapesten megy ®reent el k®°vetett bTncsel ekm®nyek
k§b2t- -szerrel bTncsel ekm®nyek negyed®t tett ®k |
bTncsel ekm®ny sz8m8ban tapasztal hat - noBlmked®s n

megy ®kben.
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4. t ®Ak®pssza®l ®s k8b2t . .szerrel bTncsel ek m@egnek sz §ma

Budapest

- 1000 - 300 300 - 200 200 alatt

Forr 8s: ENY| BS 2012, Nemzet.i D

Az el k°vet Rk

2011-b e n az 5989 rendbel i Vi ssza®l ®s k&8b2t - -szerre
el k°vetRt regisztr 8Pt aaz bellnkgvyeit Reka bst zivgyaint % ,a7 %
2010-b e n . Az el k°vetRk sz8&ma a bTncselekm®nyek sz
m®r t ®k ben emel kedet t, ugyanakkor a ne°voerk ed ®s
tapasztal hoast meXQ,®k%@t .

Nemek ®s ®| etkor szerinti megoszl 8§8s

A 2011-benregis zt r 81 t k&8b2t . -szerrel val - Vi ssza®l ®st e
nem v8ltozott sz8mottevRen az el mW“lt ®vekhez k®p
Az el k°vetRk ®l etkor szerinti megoszl| 8§s8t- tekint
r- | r8a 4Rt t a f8ingtaalak arelgakszarmr 81t el k°vet Rk ko©zo©

19-24 ®vesek ar8nya c¢cs%°kkent, b§<ra|j.-vAaIt°kbi55iebkborrr
ar8ny8ban nem volt sz8mottevR v8ltoz8s az el RzR

A vissza®l ®s k&8b2t- -szer k&W-ab Bic ®el akm®nyt-vel K9 ve
ben.

YEgy elk°vetR t°bb bTncsebdkhm@ery ek in®n yeelkk®ev eyeth mdaok oAz - an  a
teljesk®°r Tek, az el k°vetRkre vonatkoz-an azonban nem, mi v e
csak a |l egs% yosabb illetve gyermekkor %k®nt vagy fiatalkor?
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37. 8Wr aegiwizsssgBd® ®s k8b2t. -szerrel bTncsel ekm®nyt el k
2007 ®s 2011 k°z°ott

6000
5000 161 felett
B = 5160
4000 p—
L 4150
3000 = 31-40
B 25-30
2000 B 19-24
1000 Bf i at a
Bgyer mek
O T T T T 1
2007 2008 2009 2010 2011
Forr8s: ENY| BS 20E2kubementi D
|l skol ai v®gzetts®g szerinti megoszl|l §s
Az el k°vetRKk iskol ai vR®Rgzetts®g szerinti megos zl|
el k°vet Rk nle,mB% endel kezett i skol ai vR®gzett s®ggel
44.5%-u k k°z®pigzlkdltzsi®g gve®k , 4 F,ed % Rf ok ¥ VRUKzZ et t s ®
rendelkezett."*®
EI R®l et szerinti megoszl §s
A tavalyi ®v hez hasonl - an, a v[ssza®|®s k&8b2t - s
h8romnegyede b¢ntetlen el R®l et T volt. A b¢ntet

ar8§nya 69% vol t.

19. t 8§8bABzaltk©°vet RkrientR®Ineetg oskenl §sa 2011
El R®I et FR %

B¢entetl en 4013 71,7

B¢ntetl en, de int®zI 149 2,7

¥sszes b¢gntetett el | 1432 25,6

EbbRI :

t°bbsz®°r®s visszaes 87 1,6
k¢l ©°n®s visszaesR 195 3,5
Vi sszaesR 161 29

nem visszaesR bTni < 989 17,7
Forr 8s: ENY| BS 201

116 A megos?isSgmg®r t nem adja, kimeant L8O ®Welsk@Qve szt i kali Il ap ki

k°oteles n¥kdlaat v®grzietits ®g®r RI .
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VE&8demel ®s el hal aszt §s a

®gzRdR nyomoz8sok ar8nya Vi ssze
8r8sok k°z°ott az el mM¥%8%), ®vben

A v8demel ®s s el Y
mi att ind2tott e
p8rhuzamosan a b

0

l]

2r.s8qgi el j8r8st nem eredm®nyezkt
(2011 57, 4%, 2010: 52, 5%) . A v8demel ®st nem er
fol yamat osan nNR a b¢ntethet Rs®get megs zeknt et R
ar8nya (2011: 43, 1%), ®s visszaszorul a megrov
el halaszt§s8nak (201%: 55, 2%) alkalmaz§sa.

38. 8Wr &2r . -s8gi el j8r8st nem eredm®nyezR el j8r8si for
Vi ssza®l ®s k&b2t - -szerrel PDOrMds «lceglkm®nyeken bel ¢l 2007

14000
12000
5789 5989 ¥sszes re
5464 bTncsel ek
10000
4676 4828
8000
~#-B2r.s§gqgi
6000 nem eredm
3440 befejez®s
561
4000 214
2170
2000 ,40@*@;; ==V 8demel
1967 2420
0 T T T T
2007 2008 2009 2010 2011

Forrg&8s: ENY]| BS 201

93.K¥VETKEZMENYBtINN ZKECBE TESZER AMATGSAYRTENF¥BENES K

2011-ben a k8b2t .

szer hat §saelakl’av@tmRkTH252 luek m®ny
(3815) vi ssza®l ®s k §b?
®

9
t - szerkvMetlrincsell.ek M®rky§ b2t - s
h

el k°vetett egy®b bTncsel ekm®nyek | egnagyobb

bTncsel ekm®nyek tett®k ki . K&g&bh2eleke®nhat §sal Akec
j 8rmivezet ®st b dard t( B7, 2%)otkcandt t1edl el . Szem®l y
42-en (ebbRI testi sS®rt ®s: 19, befejezett ember°|

40-en k°vettek el

k h8tter®ben a b¢ntetRelj8r8si szab8lyok 2006. ®vi LI

Enne

tette, hosgeyl ek m@iipc el k°vet ®s ®t k°vet Ren, de a v8demel ®s e
elterel ®s a b¢ntethet Rs®get megsz¢ntetR ok meg8l |l ap2t 8s 8§t
el hal asmiti@€sr8rlaer ¢ | sor .
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20. t §bK8zat-.szer hat8sa al att melgrossd I§sam®@ryltl el k° ve:

[o]
El k®vet 1y oyatRghya
ar'§nya a °sszes k&gb?2
K8b2t- -szer hat 8sa EIl k®vet Vi ssza® h
bTncsel ekm®ny me sz 8ma k§b2t. . sz hat§sa a
< bTncsel ek me
bTncsel ek el kovet R k
el k°vet Rk ’
Vagyon elleni bT 163 37,2% 3,8%
Kozl eked®si 119 27.2% 2,.8%
Szem®ly el l e 42 9,6% 1,0%
Gar 8§zdas§g 40 9,1% 0,9%
Egy®hb 74 16,9% 1,7%
¥sszesen 438 100% 10,3%
Vi ssza®l ®s k&b 3815 89,7%
Mi nd°®sszesen 4253 100%

Forr8&8s: ENY| BS 201

94.A KCBETEBEZERZES MEGELf ZESE

A |l egt°bb -bkighr2zt®sszmegel Rz ®s ®t c®l z- program dr
r®szek®nt vagy 8ltalg8nos bTnmegel Rz®si progr amok
A kor&8bban a bTnmegel Rz®si programok koordinsgl §
OrszggB8Tnmegel Rz®si Bi zotts&8g 2011 §&8prilis8hban
(I'v.12.) Korm8nyhat 8rozat ®rtel m®ben a Nemzet.i E
feladat a egy Yaj t 8rsadal mi bTnmegel Rz®s|i str
megval -akt8s8mehangol §8§8sa.

2011-es ®vben a rendRrs®g bTnmegel Rz®si el Rad - i mi
4500 k°z®pi skol 8shoz jutottak el a t-84R)t i kus

keret ®b en. Mi ndk ®t programban egyitlos elmem e laR zkr§
i smeret 8 ad- ®s i nBzeernakfteelve If oag |tad rk¢plze8tsi. s zer vek

el eget ol yan fel k®r ®seknek, amel yek kifejeze
kapcsol -dnak, vagyi s megj el ennek o k tvalam@s i gy

i dRs k| ub oskzbéalnRi csoportokban ®s m8s rendezv®nyel
megfelel Ren 2011 szeptember ®b e n -SZER zpegrdmokbd a DA

Yy onnan bel ®p R rendRr°k alapk®pz®se, °sszesen 54
A Budapest i -RBRkdRrt BBy sTSD D! NE Tt RD! c2mT, i sko
kapcsol at os projektije r ®szek®nt i nterakt2v dr 8
roadshow) mut att8k be, hogyan ker¢l hetnek a fi a
rendRmW@izkienl®s al 8 vonj 8k Rket, milyen vesz®I| yei

t°rt ®nR Vv(@RFK20®Y.n e k

A SZI GET fesztivsglon a rendRr s®g ®v ek -t a b T
r®sztvevRkkel a drogok, ®s kBesmel genhnak. al kohol

A BRFK szint®n iskol ai 0szt 8l yotk® rrit @®anz®ri e Ms/zeruwm
t8rl atvezet ®ssel egybek°otott, interakt?2v el Rad§:¢
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a t®m8kat az iskol 8k v8lasztj §k amegelaRzadi8g ®ky emi

90%-8ban szerepel a drogmegel Rz®s.

Az £l etreval - Kd'f idtsat BRFK Egyes ¢ mdk° d®s ®ben S Z¢
drogprevenck®sz2kiRsfvdimaenyorz3@B8hoss 8§ bRvg¢l t . K®
p8lyg8zhattak a 35 ®ven aluli fiatal ok, 5 perces
filmes mTfajban vagy teshBogka&i2 d¢=idlkpPztl ®rsmalRl , A:
sz8mtalan szerepl R r®szv®tel ®vel °sszesenn 35 fil
sokszoros2tott 8k (@ksapdltjSintyaststgdhk a ®s e ®dRB¢ il 1 et ve
ker ¢l R civil.(BRFK2012e zet ek hez
95.BEAVATKOZCSOK EA £®IEMGREHAJTCS | XEBENEN

Elterel ®s i nt ®zm®nye

A b¢ntetRelj8r8s alternat2vg8jak®nt kezeltek adat
ol vashat - -. -vA®gbehapt ®s int ®zm®nyein bel ¢/l keze
fejezetben ker¢l nek bemutat 8sr a.

Az eltereltek eset®ben tov8§bb8 feladatokat | 8§t

Szol g8l at a. (A tev®kenys®g-es ®<ELxlest elsel lem2 ®$s §%t. 3l
2011-ben enyh®n nRttyel ept8erkt fsomgg& maf,elmignd a fiatal kc
k°r ®ben, amely t kiGh2zi-szeviestzd@nN®sel ekm®nyt el
el oszl 8s8nak al akul §s8t .

39. §Mrza.adott ®v ben, fol yamatwbiasns 4 8B®IR® ske§kbk?etl - skepasd!| a
fel¢gyel et ek2 G218 ma®, z 22t0t0 7

4500 12098
4000 -
3500
3000
2500
2000
1500
1000
500

0

3019 3000

EFel nRt

EFj at a

2007 2008 2009 2010 2011
Forr §s: Kl M1 SZ 20

Egy®b beavaa klogzmBtse®tg®x haj t 8si i nt ®zetekben
Prevenci

A 31 bv. int ®Bzeent tkéw§HBbbr2a0 1ils 25 bv. int®zet ben,
mTkod©°tt prevenci-s k°rleds fAVvezxrtdel e®ts®@®e egll.l 3
°nk®nt jelentkezR fogvatartottak s8zreamS8orras.z 8Agzo siatn

260-270 fR k°z°tt alakult. A fogvatartottak el hely
sor.

2011-ben 15 bv. int®zetben 13 civil szervezet k°z
prevenci-ME-1JA-CKABIl y8§8zat.i |l ehet s ®pge() §s8d®nyibdv ®t el

e o ¢ r h8ps//www.eletrevaloegyesulet.gportal.hu/

88


http://www.eletrevaloegyesulet.gportal.hu/

A TCMOP 5.2.5 priorit8sban a gyermekek ®s fi at
proj ekt segzts®g®v“§a legly2 tbvs zdamt@rzevw dremi-®sker et @
kompetenciafejlesztR foglal koz8sokat szerveztek.
2011-b e n megj el ent a V8l t- -s§v Al ap2tvs8ny -ADrogpr
v@grehajt&sbanodo c2mT szakk°onyve ( &8S&lpt2-tsv8vn yAl apl 2l
tov8bbi hat, bv. int®zetekben tev®kenykt@edR ci vi l

O96.KCBETESHEBZNCLAT £S BRORCBMTEBAXZERNCLAT A BYERT¥NBE

Fogyaszt8si mint8zatok, kock8zati magatart8sok

A 2010-b e n, 7 bv. int®zetben zajl - hepatitis C sz
haszns8l at ot , i1l etve kock8zati magatart 8sokat f
(m-dszertani, fertRz°tt s®qgi ®s szerhas@mygéiat i é
szerint a teljes mflenrtt§sz°|ttkki‘éa@f\rat4£r9tfcﬂtCth’aszn§|t
intrav®n8san k8b2t- -szert. A valaha intraa®ng8s s
haszn8lt m§r alaklvel k°z°senmd gaskte-nlkd Rk ¢ @®lee ® b
0s, mM2g a nem megosvszstvkl k° a®RHENV p2®Wval enci a. I n |
a szerhaszngl - f eag voastzatrottottat anke g4 9v,a7l% h a . Az eszk?©

m2 g a nem megaeas zvolkt 1hR2e Pa% i tkiosc k@ zheér t Riaytatt ar A8 s
esetben szignifik8ns kapcsolatot mutatott a hepa
A vizsg8§8latban r®szt vet t?°655%az erse nf doeglvkaet zaerttto ttt e t(o
a megk®r dezeat eeak blo2r,t5% ben S Z e r8esz8tte. UMt ot et ovt8dt
rendel kezanRk 4@, IR) , m2g a tetovs8ila§S8sdiR)nemltemee

C fertRz°tt (a teljes minta HCV fertRz°tts®ge 4,
tov8bb meg8l 1l ap2that - ,azhoignyt ®zzeotkb ekn® rs®beerne, z tagkki ku t
39%-0s (5 fR) volt a fertRz°tts®g. BS&§r sem a val
tetovs8l 8s nem mutatott szignifik8ns kapcsol at ot
HCV fertRz°tteal 450 R R)re®4d4®wl kezet-tk tet ovj8g§B®8a s al
int®zetben tetovs8ltatta mags8t.

n 88-ay%Wlt,ol m&ga 2a5¢
s kapcsgVatot @t &°

k utolj8ra a bv. [
s egy¢ttl ® sor §8n

A megk®rdezett fogavaga abPot?akR
int ®zetben | ®tesz2tett szexus8li
sor8§n -vszert. Azok ko°zg¢l , aki
fR) 20 fR nem haszn8lt az utol

A Budapest.i Fegyhdhzv @@z etBt°r Kkuhhbt 8sban (Andr 8si
szerhaszn8l - rfaoywatad ktoat t ald fejezetkea.t | 8sd a 9. 7

K8b2t.-szerhez val:- hozz8f ® het Rs®g a b°rt°nben

A BVOP jeIen(B\@@QOl@aek@ t-szergyan¥%s anyagok el
mi ni m8Il i san nRbB76 esetivtd g 3 4 @ v a,taddig2@l1-lhem &llesetben

82 fogvatartottn§l tal§lt%7(1ka kw2t - sne@Rgearkde
k8b2?t-szergyan%s anyagokat jellemzRen csomagban
szem®Il yi mot oz8s (16f els,etf eswat8memrdea 2heftdag®kd8s s
A bv. i Nt ®z ébteek bzeanj | @10 hepatitis C szTrRprogr a
|l atot , il 1 etve kock8zat.i magatart8sokat f
rtant | §sd: 6. 2. fejezet) sor 8n f,dlim®r ®s
®r het Rs ®g e. A vS8lasuZay  k®I(BOO Mhdgy 58z 1 %n
szerhez val - hozz8f ®r ®s | ehetetl en. Nagyo

egye®gBegmajett ®Si | nt ®zet
8§ssal kapcsolatos k®rd®sre 1032 fR v8laszolt.
zerek t2pusS8r | nincs pontos inform8ci -
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8

totta, m2g a faogw@lttaet k® hakd mghknp ®a 9,
°rt°nbeli hozz§8f ®r ®st .

~ R
m o)}
5 -
< o

9.7.A KCBETCE¢BEERNCLAT EGE SYASEKEVETKEZMAMOETRECLASZOK A
B¥RT¥NBEN

Kezel ®s

A BVOP jelent®benstegigRs®pellgy-gy2t--ekhevet ®®KRI
8t , 11 kezel ®s f krhasgngkadiot K&hk2z1 Rs m8&sen el | 8§t §
kapt ak, 15 kezel ®s szakadlt 8d ®4 bte.. Mzagled §drtRat §sr
vett ®k &t , 57 szem®l yn®l a kezel ®s f ®l beszakadt .
A bv. int®zetekben kezel ®emzReégkezdRk sz8ma ®s |
A TDI adat ok al apj &n °sszesen 167 fogvatartot !
val amilyenpké@bP®m8her k°thetRen. A kezall®st i g®r
f R) el sR al kal omma-pr kbkelz®Ineg jta kmgiba2ttt- sk eSzlellt®sm§r 3 |
kor 8bba kezel ®s al at't (tov8bbi 18 fR eset ®ben
kezdRKk mlndegylke elterel ®s keret ®ben (vagyis m
k8§b2t. -szerrel °sszef ¢ggR csek®ly menfpel e@4 Rs Vv
mennyi s®get el nem ®r R, saj 8§t haszng8l atra sz8n
el ker ¢l ®se ®rdek®ben vett r®szt a kezel R/ javal
hogy az °sszes jelentett fogvat akr@nott t k eaz d vt tn
kezel ®si / javallott prevenci-s programban-r ®szt

haszngl at b - | eredR kezel ®si i g®ny ®vel kapcsol atb
Szociodemogr §fi ai jell emzRket taeki®rtfvie (al-&f4iodgwvat
(11 f'BA hBgt°bb kezePRIE28%) k20-2dR( 24 D5-3@s (20%H) ®vV

Ko zotti koroszt8&8lyba tartozottuk CtlI3dg &Rt koemdke
|l egfeljebb alapfok¥ v®gzdtst®eg®@gedelr.enAlek kz@Rko ka¥% §
fR) volt, felsRfok¥" v®gzetts®ggel 1 fR rendel kez
E kezeltek szerhaszn8l auk (mi& tfSRlatI@brat aflditanal R 4]
25% (41 fRjogyammt §ns @sk t(o7v &bRo)i Vviak aei t yprl @by ®m
fogvatartgs el Rttt fogyaszulktt9®I SR pgkekbemzRe k ®
(47 fR) injekts8lta, 9% (14 fR) orrba szippantv.
szert'®, Az amfetamin-haszngl -k eset ®hagy d®my ageszeert (a f
megel RzRen) intrav®n8san fogyaszt- -k ar8nya a byv
mi nt a bv. i nt®®zeteken k2v¢igliekn®l (23 %) . A her

k®t popul 8ci -ban (f oguvratt7a%)t ot t 7 8 %, nem fogvat a

1227 o v § b besetb&n@smeretlen a kezelt neme.
27 fR eset®ben nem ismert a beviteli m-d
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40. SBreaiteli m-d szerinti megoszI|l 8§8s amfetamin ®s her
azon k2vgl kezel ®st -bdnéd¥®dRk eset ®ben 2011

s
(]
|5
S fogvatarott |NNGIOANNAC R
Hiy
nem fogvatartott TGN 200N
c
° Megy ®b
2 bevitel
fogvatartott m
0% 20% 40% 60% 80% 100%
Forr§s: TDI adatgyTjteds NemzLe t2i0 12rbgg Fllewus
Szubsztit¥%ci-s kezel ®s
A Ny2rR Gyula K-rh8z Drogambul anci 8ja ®s Nemzet.i
ki eg®sz2tR adatgyTjt®s szerint a 12 s-keobemzt it Y%ci
kezelt el R8Il 1 2tott fogvatartottsazubs(zA iftdkrv atsa rkte
r®szl et esebb bemewtsatE&eSt Jle§secht®RWBL1 11. 3 fejezet
Kezel ®si i g®nyekre adott v8laszok
2011-ben kutat D olg@azszintelr-8kp i @s | ehet Rs®gek 06a fogv.
c2mmel (Andr @sel 90&2) 6 0f d Ry &ks8zbt?.v esslz2etr@istzt a Bud
Fegyh8z ®s AB°k@r db2RMet kit°ltR fogvatartottak 8§
haszngl t m8r isza378va fiRammdadbet ami nt |, il l etve kokai
heroint, t21 7f RF R Sbet adont, 4 fR mehadiontav@n§g§a
is fogyasztottak m8r valaha k8b2t - -szert.
46 fR v8laszolta azt, hogyerah absezkre&l¢sd tR®is suzt )8kng svasil,
nem fogyasztanak m8r szereket, mi v el nem jutnak
v8ltoztak-ankazpkekkrgl ®s el Rtt sem voltak rendsze
A k®rdR2vet kit°ltRerdogovmrd @lr jth®dtgtyddpyrko®bzl ;®Im842 ok oz
a k8bh2ftspgkRs ®g, azonban beker ¢l ®s ut 8n c¢csak 29
b rt°nben szerhaszn8l ata miatt.
A seg?ts®gk®r ®sre adott |l egjell emzRbb v8l asz (
el helyez®k®°wveoetlit, (®zéml?2t®ssel) a gly -gmlszte®ts Kaep
a pszichol  -gushoz val beutal §8s, a csoportfogl a
|l egt°bb v8laszad: (29/ 22 fR) el ®gedett volt a Kk
egy®rtelmf vs&§laszt (3 fR), azt gondol j 8k, hogy
el dRI ni, amikor % ra hozz8juthatnak k8b2t- -szerhe
A tovs8bbi seg2ts®g i g®Nny®nek f-e®smRr ®Rsseo psoorrt8ons |tee
eml 2tett ®kottak. f ogvat ar

A mint&ba ker .l Rket a nevel Rk v&lasztott&k ki, a k®rdR2yv
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A fertRzR betegs®gek prevenci - j a, kezel ®se, gond
V®dRol t 8s

A Hepatitis B elleni VRIdROIlI t §s-edi £ves?2 tI&d Emakds|
fejezet ®bem. 4Z0Xdgvatartott r®szes¢lt i lyen v®dF

Tan8§csad§s

ATCMOP 6.1.2 priomatgysabaonszg8gk°z®gi -Baal 4s blvt. i
meg a V8Ilt-s8v Alap2tv8ny, mint civil szervezeti
®s szabadul k eg®szs®gre nevelR ®s szemla®l et f o
k°vetkezR ter¢l eteken seg?tette az eg®szs®ges ®
megszer a4®@h®@®tn:yz8s,; ®al Molhglf ogyaszt §s ®s ezzel °
bet egs®gek me gee | R ze® ske eg®szs®g v®del me ®s m e
kompetenci 8k °ngondoskod8s k®pess®g®nek ;fejles
bi ztons8gos szexusl8lihA m®ejtelkt viae r e tnRbveenl ®fsennt ar

eg®szs®gfejleszt ®si terv k®sz¢l t, t ov pthkba8 k ®t

r ®szt w2AMDBk e ®s azzal °sszef¢ggR kock8zati magat
addi kci -kra vonatkoz-an. Az alap?2tvg8§ny 10 h®ten
tartott a 4 bv. int®zetben, i Al ptr vg elewgtd®8 R ak ap
szg§m® fR volt, a programot v®gygl 56 fR v®gezte e
Ezen felg¢l a program megval  -s2t-i k®pz®st tartot
sz8m8ra 10 al kal ommala, plréo|jfeRtr @ endoRniyt®s snée kc @1 |
(M®sz8ros 2012)

SzTrRvizsg8l at ok

A 2007 -t a tart - HI V/ HBV/ HCV fert Rz®sek me g e
szTrRprogeamf20LlRz°tts®gi adatait | 8sd a 6.2. f
2009-es ®s -e301Xves jelent®s 9.5. -ggjéresc®exh ent ke
fejeze2®B®&nNn ®)s 20°1sls zke®szent t13. 879 fogvatartott v®r
HCV-re, 11.016& ef Rj@®t 1RBW 21 fERjd®tg I B1 bv. int®zet
szTr Rpr o gBVOMIOE) .

A b¢env@®g®ehajtgs ielte®znmPBG es nTrb®s -biesn ell 8Rrohledt Rf R

szTrtek meg (adatokat | 8§sd: 6. 2. fejezet).
Kezel ®s, Gondoz8s

A kiszTrt ®s a ter8pigs krit®riumoknak is megf e
megkezdRd°tt, il l etve fol ytvadt td®k-ben 2 BVYORinerbbi eket
szol g8ltatott adatot azzal kapcsol at ban, hogy h§
fogvatartottak HI V/ HCV/ TBC kezeed ®£®@e8k jleézn§ ®§
fejezet ®ben.

A HIV fertRz%°ttek Psukttuzgtit ek msaBmalb&lftRozk z %at t
mozgott 2011-ben. 3
A frissen kiszTrt akt2zv TBC betegek eset®ben (17

ERvE&rosi -vBRgmteehta®st ;§ sSM§ rlina ®wsezt rai Fegyh§z ®s B°rt°n; V§ci
Fiatal kor zZa®gBeghbtpt ®siT°lkRtl ®zet e
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98.A KCBETEBOERASZTEK REICNEHBRA SZABARXWLCS U

A V8It -s8v AllprntvB8hygr B®AI0O-s ki adv8nyt jelentet
szabadul 8skoro c2mmel a szabadul - f olpemat arto
ABE/ K| /| ZRCRgvwAat art ottak ®s szabadultak t&rsadal mi
Cc 2 nenh szakk®°nyvet publ i k8l t, amely a t®m8ban be
mutatja be, illetve szakmai aj 8nl 8sokat fogal maz

Kevetkeztet ®s ek

2011-ben mind a regisztr8lt vissza®l ®s k8b2t- -szerr
a Visskg®P®sszerrel bTncsel ekm®nyt el k°vet Rk s
mutatott az el RzR ®v adatai hoz k®pest.

A vissza®l ®s k8bz2zt- -szerrel bTnc8khekk®nyaki $8r g8
8§ban amfetamin volt. Val amennly®s eskz etr * 8 [p8utmi aets e 8 @
fogyaszt-i t2pus¥ vissza®l ®sek tett®K ki

2011-ben a vissza®l ®s k&8b2t . -szerrel bTncselrekm®nyt

184%ra nRtt a fiatalkor¥ak ar8nya.
A2010-eshepatitis C szTr Rprogramhseszng&hapceb) -di | &€8bE
magatart8sokat fel m®r R vizsgs8lat alapj8n el mondtl

92%-a intrav®n8s szerhaszn8l - m¥l tt al rendel kez
kock8zati magatart8sok is jellemzRek voltak.

2011-b en 167 fogvatartott kezdett val amilyen k&b
prevenci-s programot, mi ndannyian elterel ®s kere
A V8IlIt- -s8v Al-bBpht viSogywakadtiottak ®s szabadul - k
szeml ®l et form8l - ®l etm-dprogramj 8t val - -s2totta n
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10.KEBe TESZERPI AC

10 HCTTERLF ZMENYEK

jaRu8a Ror8bban a Bel ¢¢gyminiszt®rium 8gaz
®r t Ri ®s Kutat: -int®zet (BSZKI) a RendRr s®g
°ngl | - szervek®nt . A k8b2t - - s-heeanBSzKIwdlhs anya
sul t, a V8m ®s P®nz¢gyRrs®g kor 8bbi nyomozatt
t-szergyan%s anyagok eset®n az illet®kes ren

~—ownwmN
wo PN o
cQ MY K
MO X X B

A 2009 m8jus8ban elind2tott a AKritilkoemtg k&gb2t
monitoroz8sao projekt (ebsRvfwds | hd loe m8®s - 7 .al 2f0€lj0
j Yani us8ban forr8shi8§ny miaR0lfetlbggmpbesr®i@®ene ke
Er Rf orr8sok Miniszt®riuma, a Bel-f{®Rk@pws8pt &rsi wam.
BTne¢gyi Szak®rtRi §l®&sal Kualag&?ritnt g8l | apod8§8s | eh
YWjraind2t 8§s8t, val ami nt az Yaj pszichoakt2yv S 2
ki eg®sz2t ®s®t .

10.2.HOZZCFERHETi SEBCEATK

Hozz8f ®r het Rs ®g

ESPAD 2011

A 2011-b e n, 3062 16 ®ves tanul - bevon8s8val vR®gzett
(El ekes 2012, bRvebben I|-8%5d k®Re St jfelerzteRdem)nR
tiltott szer ek ve®elt beszerezhet Rs®ge,.akikke z e | n
mari hu8§nsgt, ®s °tsz°r°s®re nRtt azok ar 8nya, aki
vagy nagyon k°nnyen beszerezhetRnek tartj 8gk. Az
voelt beszerezhet Rs®ge szint®n eq@hBAOt nteleikrrtded .t
hez k®pest csak a mari hu8na ®s az amfetaminok v
sz8zal ®kpontt al

41. S§HAr &k.¢l °nb°zR ereket k°nnyen vagy nagyon Kk°nnyer
tt

sz
®v e skePkr ®ben {2%)1 11 kP55 °
50
40 )(/,‘\//\<
“ /’F /

10—;(/—

0
1995 1999 2003 2007 2011
=>=nyugtat =k=mari he amphetaminok ecstasy
Forrg&8s: Elekes 20
26A fejezet szerzRiPorQseGgnersegi Tam§s,
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A megk®rdezett di 8&8kok 55, tudott olyan helyet

l ehet mari hug8ng8hoz vagy hasishoz jutni, ha sze
hasonl - Sz - r aeknol z2-theetlty®ekk,eti | | et ve sokan gondol t §l}
l egk°nnyebben mari hu8n8t beszerezni

42, 8 [Hred .y e k , ahol k°nnyen |l ehetne mari hu8n8t vagy ha

szerint (%) 2011-ben

di szk- 33.1
d21l er
utca, park
interneten
i skol
egy®b h
pl 8z 8§
0 5 10 15 20 25 30 35
Forr 8ss20BI eke
A kg8b2t.-szerekhez (mari hu8na, ecstasy, amf et amir
a di 8kok t°bbs®ge valamilyen bar 8ti kapcsol at ot
osztoztak a szeren, vagy kapt 8k itdaRisketb-bl .valgde gean
sokkal ritk8bban jel°ltek beszer z®si forr8sk®nt
sz¢leit jel®°lte meg a hozz8jut8s forr8sak®nt .
43. E§bA ak8b2t -szerek beszer z®si fioar 8§ P& s ae sl 6 meRyvke&redke
sz8zal ®k8balen( %) 2011

bar8ti t&8rsaseéE
i dRsebb ba

8.1
6.8

azonos kor¥% vagy f
bar 8§t j 81 3.2

val akitRI vette, aki 1.2
egy®b m 1.1
i dRsebb te: 1.1

idegentF 0.6

i degent | 0.5

egyi k sz ,mo0.2

otthon vette el szl 0.2

o 1 2 4 5 6 7 8

Forr 8§8s: El ekes 20

Dj pszichoaknifthoan§b@o MaghRa®@e sz8§gon

A 2012.
kut at 8st

janus8ri
v®gzett az

EMCDDA

Yaj

snapshot
pszichoakt2yv

eft @ | nD® ro®s hFe-zk ucsszg
szereket )
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janu8r 23. ®s februl®r. 3A nkegza’dtott t
internetes ol dal ker ¢l 't azonos2t §
A vizsgs8ltihedimPal®sk i @ Rpontj 8ban

H'ersts @ @BEd k 2427
r a

(

s

m8&r reag8ltak a
r It sfdell .. ¢ =3 s
v

k

v8l toz8sra, mi szerint 9 anyag ker

e szerek forgal maz8s§t 32|nte ki v®etel n®l k¢l v
magy a r webshopok kz2nsgl at §b a sl °nb°zR, l eg
kannabinoiddal kezelt herb§| fée¢st®°l Rkever ®k ek
k2n8l at8ban szerepel tke kh el yAR t2205sitet§ek &4 ezwek kezelt J WH
n°vengk®kek vett®k §t. A stimul 8nsok k°z°tt a p
ol dal on) , ill etve az -EMMA( D®uokdalisen)Srucedoltt &l
kut at8s i dRpontj 8ban. Szint®n 5 helyr RIRjwKI®ntbe:
k2ns&flltuodr ococai ne. T°bb helyen sz2nes gy¢melcs?®©

(Pink Appl e, Red Apple, Yellow Cherry) k2ns8lt§gk

Fel m®r ®s az Yj pszichoakt?2v szerek elterjedts®gQ®

A Nemzeti Drog F-kusnzpbeael m&rORs2t tva®gazsezt§t a kez:
§rtalomcs®°kkentR szolg8ltat§gst ny vj t - szol g8l t
el terjedt s®g®r RI (Cs&k et al. 2012, m- dszertant
A szolgsg8ltat- -k azr ek tp&rznycehro®sk®@rPevk sazkea i k°ozott
azok k°nnyT hozz8f ®rhet Rs®g®t , az alacsony 8r @
hogy az egy®b klasszikus szerek (el sRsorban a h
ecstasy i sosfsezl meirngRst®g er, alacsony hat-anyagtart a
i dR al at't n®pszer Tv® vE8ljanak az Yj pszichoak
besz8moltak arr -1, hogy vol't ol yan i dRszak, ami
szint®nr hoaa®8p®Bt ahhoz, hogy t°bb heroin haszn§l
betilt8sa ut8&n m8s szintetikus katinon sz8r maz®k
A k2nsglat forr8sai: hazai el R8Il 12t §s
Magyarorsz8gon az el sR vietn§8mi sz8r mak8&s %k el k°
g8l t al iczemel tetett kender ¢l tetv®nyek 2008 m&s o
®vekhez k ®pest k°zel megt2zszerezRd°tt a rendR
mi nRs®gT kannabisz¢ltetv®nyek sz8ma. A berendez(
anyagi hg8tt®r is Csehorsz8ghb- I, az ottani vietn
csal §8di hg8zakban ®s i pari, mezRgazdas§8gi i ngat
kialak2tanak ¢l tetv®nyeket. Az ¢t et vw&nnydeokrelt: kg, o n
aki k feltehet Ren munk&§8val fizetnek utaztat 8§
(Bel ¢gyminiszt® rium 2012)

A Magyaror s zb8egno nl e2fOolgll al t , kg§b2t -szereket el R8I
vonatkoz- adatokat | 8sd a 10.3 fejezethben.
Csemp®snatab, a hazali piac szerkezeti fel ®p2t ®se
Kannabisz

A hagyom8nyos holl andi ai forr §s mel | ett az el n
forgal maz8s ter ®n, hogy a Cseh K°%zt&rsas8§g ter
csak azok az ol dalak ker¢ltek r°gz2t®sre,volgvagyismagaar §s§r | §s
rendel ® i s | ehets®ges venhilenavaglhydakdbef @asn8mMorBjoa&pesizthoda
szereket §rus2t - magyar webol dal ak k°©° zlkehettk °wgyydad aklkdr arza gayd
ol dal on keg8eebknbil h&8nem-magy meégnadco tktel @ el k¢l denii a rendel «
figyelembe w®VvEe&bbi, Yj pszi8chesdakt2vldaér &ler ¢l t azonos?2t8sr
kutat8s nem el emezt e.
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hazai viethami nagybani forgalma z - Kk hoznak be, vagy szervezik

ut - bbi i dRben kannabi sz ®r kezik a bal k8ni o]
szem®l yaut - ban, kami onokban sz8Il 12t abwark- pab@y ar c
(Bel ¢gyminiszt®rium 2012)

Heroin

A lefoglal§ s i ®s a folyamatban | ® R b¢ntet Relj8r8sok
folyamat o s an cs?°kkenR t en2D&lroeni &inte teljesem vissza®zorult.
Ugyanakkor, az orsz8g tranzit szerep®t 2011 vona
sz8t m8ny |l efoglal 8s8nak hi8&8ny8&8ban nem | ehet, az
®vben a Bal k8n Ytvonal S 0Ak akt o rvBebshziz t @t ek jeaedatnaiRse

olykor 100-200 kg-o s mennyi s®geket csemp®sznek Ma-gy ar or s
Eur - p&8ba. Ezen a terg¢leten azonban nagy a | 8tenci
®rintetts®ge. (Bel ¢iggyminiszt®rium 2012) .

Kokain

A kokaincsemp®szet jellemzRinek tekintet®ben ner
®vekhez k®pent . tellhdingst ind2tott a rendRr s®g f
kereskedRi csoportokkal szemben, il letve jugosz
szemben is. Hasonl -an a Bal k8n Ytvonal m8s tag
kokaincsemp®szreéskeidlell etmvemilae t ol yan el k°vet Rk
egy®rtel mTen a heroin kereskedel m®vel foglalkozt
K & b 2 t -prekareorok

Dj j el ens®g, hogy k e z dprekuredr éforrRamitl, dAPAAN)aanyagdkn . pr e
csemp®szatteapaAyagokat hi vatal os enged®ly birtok
(pl: Koper, Szl ov®ni a) behaj: -zz8&kyr -majd i kil gk
| aborat -ri umokba sz8Il 1 2tj 8k, ahol szintetikus
hasznsg8l B&8k¢s¢femin(szt® rium 2012)

10.3.LEFOGLALCSOK

Az al 8bbi t 8bl 8zat a RendRr s®g 81t al |l efogl al
k&8b2tvszeg8l - | aborat- -riumaiba bek¢gl deott mennyi s

21. t 8blL&fzagl al 8sok sz8ma @& nmersghiOsl@ge 2010

|l efogl al 8s|l efoglalt |
Szert?2pus 2010 2011 2010 2011
Mari hu8na (kg) 2220 2073 528,1 208,7
Kannabisz n°v®ny (tR) 213 192 14 824 14121
Hasis (kg) 44 63 8,5 18,2
Heroin (kg) 73 22 97,8 3,2
Kokain (kg) 132 108 14,4 12,6
Amfetamin (kg) 484 483 71,2 241
Metamfetamin (kg) 41 33 3,4 0,1
Ecstasy tabletta (db) /MDMA, MDA, MDE/ 9 22 1135 270
LSD (adag) 12 11 461 274
N° v ®n vy i ok szimtgtitug kannabinoidokkal (kg) 51 465 14,8 10,2
Szintetikus kannabinoidok porokban (kg) 5 51 0,01 13,2
Katinon sz8rmaz®kok por 353 595 9,08 75,8
Katinon sz8rmaz®kok tabl 60 144 3990 7951

Forrg&8s: BSZKI 201
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2011 fol yam8n a kannabi sz nN°v®nlefloegfloag Ital 8% o ®r
mennyi s®ge az el RzR ®vhez k®pest kis m®rt®kben
®vben is jelentRs volt a mesters®ges k°r ¢l m®nyek
A |l efoglal8sok alapj8n v®l elamaasz-pt & helhgntaRanamg
hazai termel ®sbRI | 8tj 8k el

A marihu8na illetve hasis | efoglal 8sok sz8ma a
sz8§mottevR v8ltoz8st. A |l ef ogl al §sok Sz 8 ma al

met amf et amin ®s az®slzSels efd®ls @t eipsi azi megel RzR ®ve
tekinthetR.

A her oin |l ef ogl al 8sai nak sz8ma, il | et bben a | e
tapasztal hat - ki sm®r t @keTn cjselkeknetnResse nu tv8ins szMmlels et t
hogy a 2010-ben | ef ogl al't mennyi s®g h8romnegyed r ®sz
tranzit sz8l1l2tm8ny I|l-eéongkakr8batnded®Pr @0@&d8ett Vviss
mennyi s®ge A lefoglal &§si adatokban mutatkoz- v
®s kezel Rhelyek tapasztal at aihvaaslz n 8ni ®&kzzeergi gttt ®rzt i
k° nnyebben hozz§f ®&r het R, |l eg8l i®s ®wgztpszi choakt 2

A k8b2t-szernek nem minRs¢l R -GBLf beEyamatb8ani nRK
ben a | efoglal 8sok sz8ma az el Rz Rott@01085db,k ®p e st

2011: 84 db), a Il efoglalt mennyi s®g pedig | ®nyeg
A ketamint tartal maz- porokekefvaglzaolng 2divrma ks zgfar
cs°kkent, 2011 folyam8n 16 ¢gyhbénakmiedagseé RzR

kil ogrammal szemben. Gy -gy®sdatioktkilszepnan®sfTol k
al kal ommal , ©°sszesen 426 ¢(veg oldat kerg¢lt | efog

K8b2t -széekt8b¥hagygzernek inr/gm hmitn RasngylaRgot tartal maz
2011 folyam8n 19.160 darabot foglaltak | e, a mi h
(18.411 db).

D) szintetikus szerek

A mefedron 2@lRl. tjidnu8ri st 8ra ker ¢l tanakesrergena hat §

2011 janu8rj 8ban j el engRsielni sca®° kkajndne mmat @l j e
| efoglal 8sokb:-1. Ezzel p8rhuzamosan a kat-i nonok
MEC 4-met il etkatinon) me®s | ®ndMDBDRVpi(Bodal eron) ter]
hasonl - m®r t ®k ben. An olkeoghg yfaklogli bbbz &mdd neset ben

|l ef ogl al 8sokban -DMMCna tpentedsam,, a batilon3 a fluormetkatinon, az

MDPBP ®s a PVP. A katinon®g@Glbaazpesetft ok m&hj8bagy 8
ban tabl ett a hat - any aAgla&®int onf olrelfud g lakl S8esloR. sz §
M8B®l szeres®réaenRk®p DO o0ogl al t por form8j Y% an)
nyolcszorosa, a | efoglalt katinon tartalm¥% table
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44, § bKatmon s z8r maz®kok el Rfordul §8si gyako-bban8ga z6g8kt e
anyagokban ®s t 8r gy ak ere nh a®vsibe@b0olnit §sban 2010
350
Hegy ®b ka
300 sy e R
mA-MEC
T T eSS S 1 By M S | S—
B mefedron

200 ..............................................

150

[0 0 T e men——————— -

50

° S 8838858338332 3888388588S 39
S288398288g88dgddgdgg9g24dd
SRRISRIKIRIKIKKIK|KIKIRIKKIKIKIK/KIKRR

Forrg§s: BSZKI 201
A |l efogl al 8sokban 2010 Rs z ®n j el ent ek kuoseg sz8§
kannabinoi dok csoportj &b a-beh ar sziatetikus kamngbingd et e k .
komponenseket tartal maz- |l efogl al 8sok sz 8ma
megt2zszerezRd°tt. A vabhpal entPevik®nygz doetdek - BA %f €
ker ¢l teaelkoniboar,g m2 g a f ennamsbaarnada- hnaitn-taengyyagl Op%r f or |
el R. A szintetikus kannabinoidokkal k ez-618t neva®e
®s a -OMWH voltak a |l eggyakrabban el Rfordul - hat -
fordult elR a -AWH ®s-2UJWHis. A |leggya&klomnewdz ASAI)WHs zi r
kannabinoi dok l i st 8ra vet el ®r RI 2011 Rsz®r e S :
j el ent Rsen medh@®Rt t neawT AdWzi nteti kus kannabinoid
n®ve®nyi am¥rayaka | efogl al §8sokban.
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45. §Brzanteti kus kannabinoid vegy¢letek el Rf-bandul §si
vizsg8lt anyagokban ®s t&8bgpa®ebeBBalti bont §8sban 2010

160
140
megyd
120 - uAM-2201
®JWH-210
100
mJWH-122
80 = JWH-073
. mJWH-018
40
20
O ||||-|
I N MO I O © N~ 0 0O O 4N dN M T WO © N~ 0 00 O 4 N
O O O O O OO O O « 1 O O O O O O O O O 1 - -
R R I T I T = T = T =T T T B e
U T = I I I = T = = e = = U D = T = = = T = T = T = e I s s T s
O O O O O O O O O O O O O O 0O O o o oo o o o o
AN AN AN AN N AN N N AN AN AN AN AN AN NN NN NN AN AN NN
For rB$aKi 2012
A fenetilaminok vegy¢l etcsal §8dj §8b anfluomamfetengngy akr ab

(4-FA) volt. 2011-ben 167 ¢gyben ©°sszesen mintegy 127 gr
port, valamint 10.692 db tably0l0-Bezfkb@pastabzl gg

sz8ma hatszoros8ra nRAtt&RO0a0OmM%“2Borcmkyh -1 4k ®t ®s
gramm) , tablett8kb- | pedi g mintegy har mi ncszo
|l ef ogl al 8§ s rban. A fmneramfetar@irdalporokban gyakran amfetamin mellett fordult

el R, a tablett8k jellemzRen c¢csak a fluoramfetar
fenetil amin sz8r magPkbkntktRszegedb amennyi s®get a k
°sszesen 1,76 kil o etilaanfatamimperrietteki. s ®g T N

A fenti vegy¢letcsal 8dokba nembeswonrdbhggybereglki ne
met oxet amin ( MXE) el terjedts®ge tekinthetR f
el Rf ordul 8sainak sz8ma nem volt jelentRs.

I ntrav®n8s szer halsezfnoSg laatlh8szo kk °t het R

A | aborat - -riumi vizsgs8latra ker¢l R, intrav®ng8s ¢
hat -anyagok °sszes?t ®se al apj 8n figyel emmel k
kapcsol -d- szerek k°or ®nek es hozz§8westbblieg®wsekar
vi zsg8l ati eredm®B96pP abeapPpp8&§mz 2MG* av®ns8§s szer

heroinhoz (50-6 0 %) ®s az a mf-E53%)miwmadlotz kB2¢Omed R. a@df0dtDami n
heroin is mintegy 30%-ban fordult el R, ®s szion ®ar Kygae.l 30
ben a I eggyakrabban haszMBCtv slzte,r a zh eMDPiVn ®s| Rf
mind°®ssze 4% volt.
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4. 8nfakt$lzk°z°kr RI ki mutatott haben(NB3l)agok megoszl §se

1% 4%

m Mefedron

® Heroin

= Amfetamin

m4-MEC

= MDPV

BEQgyG

Forr 8s: BSZKI 201

I 11 eg8lis | aborat: -riumok
2011 szeptember ®b en Pest megy ®ben ker ¢l t l ef og
l aborat - ri um, ahol a hat-anyag el R8Il 2t8sa mell
g1l | inform8ci -k al apj 8nnaag ylsaS8bgareantd-breinung@ | Ki2ltoogrtar
A | aborat - -riumhoz kapcsol  -d-an, tovg8boomh&HK ys z?2
termeszt ®s e i S folyt. 2011 december ®ben Veszry
amfetamint el R§I1 2t . | ammorsat8!r kuim,ebie lvyobh aamelnible a ¢
a hat-anyagot.
2010-ben egyszer, 2011 sor8n h8romkiavamdoommalk ®s e
Al aborat - -riumoto. A feldolgoz- hel yeken m8k Rr |l e
vont 8Kk K i a dakdkt , alRaajl i a h2g ol dat ot az ol d

bet°m®ny2tett &ken M2gl daer2@ Q@ t helysz2znen minteg)
bet°m®ny2tett ki vonatbetn taalh8rteam , h ealdyds zg2 n2M1 1° s s

feldol goz8sr &gv &re:l d®d gbabdtt M8 Kk Rr |l em®nyt, 1970
bet °m®ny?2tett ki vonatot tal 8ltak. Megj egyzendR,
amel y az el R§lI 1 2tott kivonat ok tov8bhbi magyar

terjeszanms ®r e ut

104.¢R/IT1 SZTASCG

K&8b2t. -szerek utcai 8rai

A Nemzet.i Drog F-kuszpont mi nden ®vben k®rdR2zve
kliensei k°r®ben a k&b2t.-s%erek utcai §&§r&r- -1 (Po
Az i dei ®vben | ek®rdez®sre ker¢glt az MDPV ®s a ¢
szintetikus kannabinoiddal kezebRI n@2 vRegk ®kkazea
val ami vel t°bb, mint harmada v8s8roltz-a8thuagbygi
|l egutols- v8s8rl 8§skori §8ra 3300Ft volt a szerne
mint fele rendel kezett inform8tcifivaettghkammy et
BA k®rdRTebk®t ¢dlcé t Rmkim- dsz20t2] jtidmthb®mtEd 15. k°z°ott, 7 n

drogambul anci §8) §nfakf el®@s&rv@®st em®de2tertan8riag £eés §J8l eh8®d 4
fejezet ®ben.
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A k®rdR2v r8k®rdezett arra -ei,ss,®nhidgyye na 8k b ne n seegk

pszichoakt2v szerekbRI az el mwt ®v sor 8n. A v §|
r ®s zt vevR v8rosok k°%z°tt: |l egt °bben a p®csi ®
eml 2tettek meg val amil y e nenVigzontsegyetlert esetbbnSenoAz v 8r o s
eml 2tett szerek k©°z°tt -MECK4°FWECE, k enzeRki | sozne r eppeenl ttae kk
FA, 3-FA, 2-F A. Az egyes szerekre vonatkoz- eml 2t ®s ek
volt, hogy abb:-1 nemkboberhefktal 8ro8rkkvat kentet ®s

22. t §bK8kzat .szerek utcai-beBr ai forintban 2011
V8l asze
Sz ert 2 p Legalacsonyabb Legmagasabb  Leggyakoribb Ctl a Sz 8ma

Mari hu8na 1000 3000 2500 2280 119
Hasis (gr) 1500 6000 2500 2606 77
Heroin (gr) 3500 30.000 10.000 11.430 37
Heroin (pakett) 2000 13.000 5000 5586 27
Kokain (gr) 10.000 23.000 15.000 15.530 60
Crack (gr) 4.000 30.000 n.a. 14.950 9

Amfetamin (gr) 1500 5000 3000 2902 81
Ecstasy (tabletta) 300 3000 1000 1215 77
Metamfetamin (gr) 2000 20.000 3000 4500 24
LSD (adag) 1200 8000 2000 3026 46
Metadon (20 mg) 500 5000 1000 2048 23
Metadon (5 mg) 300 2000 500 867 10
GBL (adag) 1000 6000 2000 2667 26
Mefedron (gr) 1000 5000 3000 2777 49
MDPV (gr) 2000 6000 3000 3337 43
Spice (gr) 500 3500 2000 2008 71

For P&t012a

23. t 8§bK8&kzat-.-szerek ut®aoll-emai eur - ban

V8l asz:
Szert 2 pilLegalacsonyabb Legmagasabb  Leggyakoribb Ctl a sz 8ma

Mari hu8na 3,6 10,8 9,0 8,2 119
Hasis (gr) 54 21,6 9,0 9,4 77
Heroin (gr) 12,6 108,0 36,0 41,2 37
Heroin (pakett) 7,2 46,8 18,0 20,1 27
Kokain (gr) 36,0 82,8 54,0 55,9 60
Crack (gr) 14,4 108,0 0,00 53,9 9

Amfetamin (gr) 54 18,01 10,8 10,5 81
Ecstasy (tabletta) 1,1 10,8 3,6 4,4 77
Metamfetamin (gr) 7,2 72,0 10,8 16,2 24
LSD (adag) 4,3 28,8 7,2 10,9 46
Metadon (20 mg) 1,8 18,0 3,6 7,4 23
Metadon (5 mg) 1,1 7,2 1,8 3,1 10
GBL (adag) 3,6 21,6 7,2 9,6 26
Mefedron (gr) 3,6 18,0 10,8 10,0 49
MDPV (gr) 7,2 21,6 10,8 12,0 43
Spice (gr) 1,8 12,6 7,2 7,2 71

F or rP8rs2012a

Az el RzR ®vhez k ®pest emel kedett a hasis ®s a

mintegy 10%-k al . A f el m®r ®s eredm®nyei szerint a met al
15%-k a | emel kedett , a GBL ®s a mef edrhoenz 8kr®&p eksits.
Eze k n ®| a szereknol azonban ®rdemes figyel embe

v8l aszad-k sz8ma. A t°bbi k&§b2t- -szer 8ra ®r dembe

%2 t &bl §zatban & 20Mrepl! Ri Batakl os eur - kez®p§&§rfolyam (10=:
ki sz&8§m2t §sr a.
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47. 8KB8dH2t - -szerek 8tlagos -2011k&iz°8ntai forintban 2009

18000
16000 B2009——
14000 m 2010
12000
10000 2011
8000
6000
4000 —
f = R R
5 _] _- -
'o fb ‘<\ (\ (\ ,bb(bg (\ ,06 Q
2 S > » & & N © N &
Q{b ‘\\) Q\Q} \lp‘{‘ @ ’bo_, Q Q;é Q)\/ N
R @ X 9 & @
N4 Yé\ ? M N N \’b((\
@0

F or rP8rs2012a
Ti szt as§g

A vizsgsg8lt mari hu8na ®s hasi s mi nt 8k 8tl agos F

v8l tozatl an. A kokain eset®ben tov8bb cs°kkent
ben, a lefoglaltt ®t el ek f el e | egatl &btba IS5 vhaaltt-.anMiargd a k
grammos) , mi nd as zmBag ygorbabmmts) b bt ®t el ekben sz8mos
80%-n § | nagyoilBzkeskaiamtal m¥Y por (dwzaz okPaeil d).i sk
ad-d-amkaank@orok 8tlagos hat-anyagtartabema i s |
tapasztalt 20%-r - | mi ntregy 50%

48. SEgges k§b2t - -szer ekt asrttlaal (@S sakat | 899 a0 @Y z ot t

50
40 / == Kannabisz
= Hasis
— Heroin
30

== Kokain
== Amfetamin

10 : \/

2007 2008 2009 2010 2011

20

F o rsrB$ZKI 2012
Heroin ®s amf ettaamitna |hna8tn-aakn ynaogni t or oz 8s a

A fogyaszt§si ad®&'gebsananmf@vtRami mertoairnt aklmi%tpodomgk ah
vonatkoz:- an, a AKritikuark&8bmgEnakefoekobhatt ampagt

A heroin esee®benalRai-an kev®s volt a rendel kez®sre 811 -
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keret®ben zajlik adatgyTjt®s, amely Kkieg®sz2ti
m®r ®sek eredm®nyeit. (I &sd: 10.1 fejezet)

agtartal m8na
8§ 0t%a rfteal lem% i
gyel het R meg.

Az amfetamin tartalm¥% porok hat - - an
nem m-dosul t jelent Readendtiosls@matb b a
porok ar8ny8nak enyhe n°veked®se fi

y
t

49. S§Whrogyaszt §si adagokban Imé&f opolraolkt ,htathiméa2Oyaddiln t ar t a
kezott

100%

u0-109
80% 0-10%

H 10-209
60% 10-20%

M 20-309
40% 20-30%

el Rf or dul

B 30% fel
20% 30% felett

0%

N~ o8} N~ e ! 3 I~ o ! HASY N
5 8 g% g7 o® g8 87 a8 28 Y
N N ;O ;o
NSO NO g5 N0 dO6 gg dNo N0
S ]S
Forr8s: BSZKI 201
¥sszet ®t el
D) szintetikus szerek
A vizsgsg8l ati eredm®nyek al a az Yij hat - anya-

pj &n
form8ban fordulnak eédRRy mmygrakoemcsalogggyeghat - -any
hanem 2-3  Y4j szer 20klebveenrr ®&k e por ok mintegy harimada t'
jell emzRen t°bbf ®I 4 takadntazohon sz 8r maz ®kot
A szintetikus kannabinoi dokkal k e z8&blatn nt°°vb&nfy® | e
hat - anyag kever ®k ® tartal mazt §k.
Az Yj pszi choak tsdlatbansnzeg ked kegyezhi, hegy @z egyes, elterjedt

keznapi, wutcai elnevez®sek (pl. AMPO, AMP406, Akr
hat -anyaghoz, illetve el Rfordul hat, hogy a csom
meg a csomag tartaim8nak. A 2011 Rsz®n vizsg8lt, egyik n®

mint&k eset®ben, -hocAenkE azeadnti AZZa meevT |toer m®
nagy mennyis®gT izopentedront (feltehetRen gyS8rt
volt, m2g a Abenzo furyo jel©°l ® T csomag tiszta |idoc

Tabl ett 8k
A k8b2t- -sze vagy k8b2t . -szernek nem minRs¢l R,
tablett 8k ©° ®t el ®t vizsg8l va 4imeqs8lell kpe2ztdhRadt® -t

r
sszet

emozdul 8s a Al eg8liso hat - a+wszeghek 200lebbnta.lefodlalt el Rz R

tabl et ta8 kt a9r0t% | mazott k8b2t-szernek nem minRs¢l F

t
S
I

Heroin | ef eéoelnalnBsnd?2Gslze 2 2Fogyatstrd 1§ sti °© ratd@&rgthaay okniag &eorze latn p o
supB®@h8§ny m®r ®si eredm®ny §1 | rendel kez®sr e, ami bRI nem
vetkeztet ®s
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hat  -anyagot tartalmaztak, & mladgyaakloeafi didf aH ats-ia
sz 8 ma, mind a tablettigkfmaonpim§@geamahapjfFadnh teki |
a hat-anyagok mell ettt fel ¢t R anyagk®nt a |l eggy
tartalmaztak.

50. 8Mma.. anyagok el RforN®w)s8ai legfalgdril $8dab( ett8&kban,
(N=471) vizbeg8lva 2011
3,4-DMMC, MDPV mCPP

63 38
o9 g S4DMMC

6%

FA
129
28%

\\\\\\\_MDPV

14
3%
mefedron

14
3%

egy®hb

133

28%

Forr 8s: BSZKlI 201

Kevetkeztet ®s ek
2011 Il egjelent Reieabchi kf8ebj2ltens@&neyr®nek a tilt-1istS$§
elt Tn®se, a z katmantvegelV eME®, (MDPV) elterjed®se,
szintetikus kannabinoidokkal kezelt novR®my¥ tO°rr
vegy¢,l etek megjelen®s®vel ®s elterjed®s®vel p8r
heroin el Rf ordul ®ElibengyakorFret@&@ghal ta tattabmbdote t t § k
k8b2t-szernek nem minRs¢I R hat-anyagot, (FA) | eggy
volt.
A tavalyi ®v hez kk®&pe setmeniknetdeegtyt 1la0 % asi s ®s a kok
8r &A. l efoglalt mint8k hat:-anyagtartalm8t vizsg§gl
hat - anyagtiasrt aglemhaent Rsen emel kedett ok as8§tVviagoss§l
hat -anyagtar-bahmpe bl a&dyatR2012-Beth50% volt.
A7 azonos helyrRI lefoglalt, azonos csomagol §s%, egyfor ma
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11.KEBE TE SHRBZNCLEK BENTI ARLASONE S A

H8tt ®r, el Rzm®nyek

Magyarorsz§gon-has zkngshl2-tk- skenmt PakE®0ss ®eglelgdyti § skaa s s :
finansz2rozott k-rhs8gzi addi ktol - gi ai ®s pszic
(eg®szs®g¢gy| ®s I 81 i s) finansz2roz8s% drog
nem k¢ egymnggts: Is,zempadmilj8dz8d§s s®
i ni szt 8l yok 8l tal ny %j tott
probl ®m8kk al k¢-zdR be
en sm®r ti @k Wem®pg ke kbmnR.cC
[ ad-d-an, r ®s zben az e
Zz®sr e felel R adat ok
&
t

X T < 5
—w o
5 -

o —

S
I

e
mi att e f s
8ra korl 8toz k. Az ell § t
on, mind pedig a drogter 8pi §
S int®zetek Hzamm~es zERGYgmE ny o
hasz
t

@

egf e
tllmt®§|e tekg ®sdmagt8drt &
ottak eset ®b

8 S int®zet ek

4 ®k m®Myr en
mTk°dR, pszichoakt2v szer ngl -k ®s
°r°s kezel ®si i g®ny@ryeth®s ®85¥st wwdhonkt 2t 8

o
o
d-, jellemzRen eggh®@g&nyzaivitennt aet §e¥%akervez

11 1. T¥RTENETI CTTEEXISWZTAKSP OL | TETEKAI KER

11.1. 1. A bentl ak8sos ell 8t 8s t°rt®nete

Az el sR ter8pi88s int®zédtamk NM&®Bgy aar orresnzd§sgzoenr vi189d 8 6 s
drogprobl ®m§t K&rz2dte-m®n yae z®iseikl f el ® nmolitkai Ny i t ot
k°rnyezetben j°ttek | ®tre. -EbbkEhS§gtazr einddBRzzak braenr
i Nt ®z m®nyes eg®szs®g¢gyi vagy szoci 81 i s v8l asz]
ter8pi 8s int®mestakksebkepebhRdatt az el sR k®t haze
a bentl ak8sos int®zm®nyek jellemzRen egyhs§8zi al
ter8pi 8s programok a k¢l foldi t8&8mogat-val val k
hit-a | a p8%4,t z®s hi erarchi kus model |l eket al kal mazva (
a szakmai tapasztalat, a megfelel R k®pz®si f or még
valamint a rendk?2vygl szTk°s anyagi felt®tel ek
ingatl anj ai kat ®s mTked®s ket i s kizgr -1 ag k ¢ |
forr8sokra nem sz8m2thattak. Az 8§81l 1 ami fel el Rssd
megel RzRen jelent meg 1988 v®g®n, eIps§RyI§®m®sotken
majd 1989t RI szint®n ki sm®rt®kT szoci §§lis normat?2y
jelentette az el sR hazai tervezhetR forr8st az i
A 6890 ®vek folyam8n az int®zetek | assan Baonszoli
megn°vekedett az 8llam el | enRr z-#es alaku® snegsakkarb 81 y 0 z &
7 ter 8pi 8s ott hon r ®szv®t el ®vel, a ter¢l et e
®rdekk®pviselet®t ell 8§t - ernyRszervezet, lya Magye
jelenleg az ©°9sszes hazai drogter 8§pi 8s int®zetet

szervezet is).

133Afejezet ®&tzeerrfziRiAnrPa, Topol §nszky Ckos

B Abentl akf668¢ §s (residential treatment) kifejez®s ebben
szol g8l tray Bjstokakezel ®si model | eket ®s programokat fed, me
mTkodnek. Egeakaegest&tre t°bb t2pus¥ kezelP®sizedzgh®®hkat a
szerhasznglattal, eg®szs®ggel, ®I evtenitn Rs§&gsgaesl ,mTeks® da® sssze®| e s ¢
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2001-2004 k°z°ott a ter8pi88s int®zetek kapacit8sa
program keret®ben t°bb mint kd®t RI®Rs35FR| Sgerak ®r e
m§r mTk°dR int®zetek moderniz§8l  -dhattak, gazdag
14 ter8pi s k°z°ss®g mTkoedik, az utols- hozz§f ®i
(2009-es adat, az akkor mTESdRmuLBaitpaPzet kapacit §
M8ra az int®zetek jelentRsen sz®l es?2tett®Kk ter §
bel ¢1 is | ® rehoztak alacsonyke¢szobT, il letve f
“%j abb kliens csoportok felk®] a®#h §]eMahtRsndet®em@
mTk°dR ter8pi8§s int®zetek nagy r®sze az %n. harr
tartozik. A ter8pi 8s int®zeti kezel ®s kapaci t ¢
m®rt ®ke nem, vagy coabtki azme@i m&kibe®ve&lbten.

A kezel ®si sz¢ks®gl et ek-aal ®kielks8 sngds otde Ki nftevle®b ean
szintetikus (morfin tartal m¥% gy-gyszerek) ®s w
barbitur§t sz8rmaz®kok f ogyaeslzlt88ts88svhaal ak eg z drthedks :
politika fordul at ot ko gtgRRdRis ®ggwrge ti nlkedbhle maRWNG
k°r®benesA®v>9l0 m8sodi k fel ® Rihakaekh@&t - dotmegarl am
drogter 8pi 8s i nt ®zet ekbe mahisz-hfazs z a B m¥%k ®% e k/ e np skz
szerek fogyaszt-i ker¢ltek egyre nagyobb sz8mbar
nagyobb arsgnyhb jelent ek me g vi sel ked®si fé¢og
F-kuszpont -Bén j@QOleekveRIblkegte-gvalamint §rtal ome
szol g8l tat8sok k°r®ben k®sz2tett kvalitat2zv vi z:s
pszichoakt2v szereket, azon bel ¢l is el sRsorban
j el l emzRen msgr n®h 8§ ntyot h - kfaypeotsRema skzin&gll ak u | a k
bentlak§sos el l 8t - k, kezt¢k a drogter 8pi 8s i nt ®:
ilyen kliensekkel, aki k jellemzRen fiatal abbak,
motivsgci - hi §mgda, jae&mienprablr& habilit8ci-s int®z
vizsg8latban r®szt vevR drogter8pi 8s int®zetek
kliensek sz8m8ra nem rendel keznek megfel el R megc
i dRsebb kbhhe®se&g,szé€r haszn8l at uts8&n kerg¢ltek a p
munkaer R piacra val- beilleszked®sre kellett fel
tanul m8§nyai k befejez®s®hez. (Tov8bhbi r szl et ek

ol vashat -k.) A kezel ®st kezdRk adatait megfigyel
a 25 ®v alattiak ar 8nya, ugyanakkor, ezzel p&8&r hi
ki sebb ar8nyban ker¢lnek bentl ak8sos ell 8t 8sba.
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51. §lBre:m.tIak§sosl3sledz|élt®$tbalﬂezdR kliensek megoszl §sa ®I
kezott (%)

60%
50%
/\ —25 ®v
40% —
30% ,/ 25-34 &
_/ ko zot
20%
34 f
10%
0% - - - - -
2007 2008 2009 2010 2011
Forr8s: TDI adatgyTjt®s (OAC 2012b); el eme
A ter8pi 8s programok hossza a 25 ®vvel ezel Rt ti
A Topol 8nszky ®s munkat 8r sai g8l t al k®sz2tett
Topol 8nszR0PI pt enbdm®NYyei azt mutat | 8k, hogy mos
8tl agosan 15 h-napra, uggbanhRkkar Gelgg®pi kel 8P
i dRt 8vot hat8§roznak meg.

11.1.2. A bentlak8sos ell 8t 8s strat®giai ®s

Strat®gi a
A hosszVY t §v Y, jell emzRen absztinencia orient 8§l
stabil resz®v® 2809 .i dRserpdakRa 2008t koz- Nemzet.i

t2pusok mell e¢elt!| &t §kivRjblee seygtk®s, ®tt °i bsb eck® | kuel z °ttTtz ta
hozz8f ®r het Rs ®g¢g ®s a kezel ®s hat ®k onys8&8ga teki

fekvRiedtl &4 §si f or m§t hat 8rozott me g : a k-rhgzi

fekvRedtl &g §st, val ami nht &z mPoy £ k¥t etreS8rp§ Bis8si k° z

ny¥%j tott el |l 8t 8st. A kezel ®s szeml ®l et i keret ®n

c®Il t hat 8rozot't meg a dokument um, ezek:

e a pszichoaktzv anyagt - | mentes ®l et el ®r ®s e,
e a kel onf ®I1 e ®l ettev®ekgyygbi®gek| Phettet Rs®hggh
megval -s2t8s8nak seg?t ®se,

e valamint a Vvisszaes®s mbgeizRZ®Pae¢ ®Sveaet k&be ®b
8rtal mak cs°kkent ®se.

A 2009-b e n el fogadott Yaj drogstrat ®gi a nem v§8It

dokumentulm8svd az 1.3 fejezetet), 2gy ennek t8rgy
Finansz?2ro0z8§8s

Tekintettel a hossz¥% t8v¥ ter8pi$8s i nt ®zet el
szoci 8lis_ ®s az eg®szs®g¢gyi i gazgat §s egyar §i
el lremiR MTkod®s ¢ket jellemzRen 8§11 ami, ki sebb ar
il 13,4 %) biztos?2tj 8g8k. Mi nden m§ s bev®t el
%Az esetek a fejezet el ej®n tal 8l hati-t td ekfsi na?2 cfie | eszzeetr itn°tb bki

(nem tartal mazz8k az °ss@esede&vRbtetegr easlem@z) 8k a ter 8pi §
k-rh8zi oszt 8lensekéton el | 8t ott Kkl i
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(°sszesean tlell%pes k°lts®gvet ®s A00%,) T o(pTod Bals&rksyz keyt

2009b ) . Az i nt ®zet ek kel ts®gvet ®se j - | tervezhet
jelenlegi gazdas§ggi helyzetben is viszonylag st a
Al apvet Rn k ®t bg§zis¥% finansz2ro0z8st ehetnek i
nor mat 2vsg8§t kapnak a d$nogiad§Iimuk iud&zg sr - | ®s s
1993. ®vi 11 . t°rv®ny alapj 8n, mel I a megyei
sz8mol nak el egy nap.i el ektr
|l el Rs®g@®itonaSzl i n.m- e z et aMBka e
i j og Y, azaz nem minden esetbe
ford2that - keret korl 8tozott, rt egy Y
ni k kdpac®s 8ok finansz2roz8s8r - A Kol tse
vent e meghat 8rozott nor mat 2v 8Kk kozott a fog
szenved®l yaagttegsk bent |l ak8sos int®zm®nyi el l 8t 8§sa Kk
rehabilit§ c i - s int ®zm®nyeinek-betnEmdadat §5§98r aFt 2°) R1 ®v

nor mat2va 8111t rendel kez®sr e. Ez napi 1947 fori
nor mat 2 va az el mvl t ®vekben nomi n8l i san stabil
cs®°kkenitnt @zt ek klienseik sz8m8r a, f® ut as f ®
pszichi8triai ®s szenved®l mberd @®@retke | mv al @sni mt@a |
fogyat ®kos szem®lyek rehabilit8ci-s c¢c®ll % | ak-ot
ig®nyhe.650 Ft/fR/®v) (2199 0).

kus j el en
raRrtz8nko g at
apja meg
®

o= —m O

®
fe
ny
e

t ®

— @D

I
g9
a
r
r
e

)
(

nNsz2ro0z8s m8si k pill ® e az eg®szs®g¢gyr RI
0s Eg®szs®gbiztos2t §si P®nzt §r 81t al ny Yj
oni kus jelent®sl|l kemet @bhhpokt el s®@8ro!l Fna &I
t ek °nsgl | ., napi finansz2ro0z8s% kr -ni kus
e k me g . E tekintetben az enged®l| yt a me
azgat §si Szer vegyadjta® rkvi®nayz ®esg RasnznsaBkg r ende |
t 8§8si forma teszi K i az 8l Il and- ®s tervezh
z2ro0z8s m®rt®ke a kr-nikus fekvRbeteg b8z
a grszd¥P 2 -awmaz °sszesen 6720 Ft/fR/nap (2
kra a napokr a, ami kor m§ s eg®szs®ge¢gyi el | ¢

8lis ®s az e
amp)49 ( u ®s 3
ben t°rt @&anR e

g®szs®ge¢egyi ol dal r - | tehsg8t ©
1,6 a) alapfinansz2roz8s vV 0
l' 1 8t 8s8ra 2011

a t8mogat 8si pill ®r eket eg®sz2ti K i a s
ta t8&8mogat §8si f or maRpimeeciryae kywalk- cf®e |j ka®saz 2t
2y alapon, 2010 -ta azonban pS8ly8zati Yat ¢
ves i dRtartamra egy ¥n. feladat mut at - r a
t mut at -t ®vente 8k®&tapf2arjng8&j ameag . muAn kt aS8rmeohgaabt i §
) (2,8 0)felid®xezvteR af ofgeljalleksozzttRat § s i t 8mog
a t8&mogat§shb- | szem®l yi jellegT kifizet
ei fedezh®md&dgat 8s i kljioegnosseukl t 5 §g 8t az Or s z
8l |l ap2tja meg.

®»og—™x
NU)_“Q.BSDQJ('D
— — —+

@

L)
~Q

°cT ™ ® WO @N
o @

—XxMmMmMm—™>> > xm
S

- — o~ = = ~ (@
@ —-0 -

Az i nt®zet ek az Yan . szoci 8l i s nyilv8ntart 8si
tov8bbk®pz®si nor mat 2 v 8§t ki agp n9a2k0.0 EMmtn/efkR/ n®&r t(®Bk3e, 1

a szem®lyes gondoskod8st ny%¥%t- szoci8lis int®zm®nyek sza
1/2000. (1. 7.) SZCSM rendel et al apj 8n, val amint a szakm
Szabglyzata ®s aeg8lileanpsosdeds okk® telltap jngn
B"A fejezetben az -2sszhdoek ahos20@édr - k°z®p§rfolyam (14 =
ki sz&8m2t 8sr a
¥Koszonhet Ren az ell §t8&s szintj®nek (111 . progresszivit§gsi
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20092®s1 k°z°ott 1640 Ft/fR/®v (5,9 0) A k°telez
mind°ssze to°red®k®t fede?i a normat2v finanszz2ro
Az utols- finansz2roz8si el em a-ppf@dzekidry mdlyekk ( 81 | &
m®r t ®k e az belnm¥a tg aRevdeaks § g i v8l s8g hat8s8ra jeler
egyre nagyobb m®rt®kben jelennek meg eur-pai un
fejleszt®sek, kisebb m®rt®kben mTk°d®s t8mogat§s
11.2.HOZZCFERHET{ SEIGLEBZIK

11.2.1.El ®r het Rs®g ®s hozz§&8f ®r het Rs®g

A drogter 8pi §s int ®®zet ekbe val - beker ¢l ®shez b
kiz8r-lag biztos2tott.i jogviszonnyal rendel kezR
®l et kor 16 ®v a felnRttb&rdi eMselkét 18o0gRvde s iknat
i skolak°telezetts®g, az int®zetek k°telesek okt e
imelyet | eggyakrabban mags8ntanul - i st 8tuszban ol
A drogter 8pi §s i nt ®zet eknek Yirabniuki azonBan eetnek t ®r 2 t
beszed®s®re nem k°telezettek. A t®r2t ®si d2j m G

20. 000 Ft/ h: [ kKYrk]memgerdg 81 tal 8ban csak a kliense
befizetni (8tl agosan a20€6nek®sbe vett kliensek 1

Drogter8pi 8s int®zetekbe az esetek t°bb mint fel
kliensek (saj 8t szem®l yes megker es®s vagy

i nt®®zm®nyes2tett betegut-bhaszrerili nk eePROBNIE®E ktSabt® gk
j 8tszanak jelentRs szerepet (24%) . Ennek hgtte
int®zetek vagy saj 8t szervezet.i kereteiken bel ¢l
j 8r - beteg kezel Regys®get (ter 8p?it8R as zvoallg 8l ft alt IR®¢
vagy egy¢ttmTkodnek ilyen szolgg8ltat8sokkal a be
Az alapell 8t8s (h8ziorvosok), valamint a szoci §
beut al §8sban.

A kezel ®sbe ker ¢l ®s a8 lky-orkh 8ezsi e tf @bkevnR beeltte®r Fo snzitnt §

Az ot ®v alatt megsaeakrszseftR kPe®pfpky v@®gzetts®gTek eset @
Egy13-15 kreditpontot bizt os 230.000fariéf90-®88.dé&) a 8§tl agosan 25
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52. §bBean.tIak§sos“%eéztélt@stbalnezdl? kliensek megoszl 8sa a
2011-ben (%) (N=238)

100% egy
90% R
Bpb2r.-s8g8g [/ foe
80% szabadl §bra |
rendRrs®g
70% Bszoci 8§lis el
60% —
- .
50% hgzio
40% "m§sik k§b
30% kezel R/ el
20% Mcsal/gsdhar §
10%
Bsaj 8 maga
0% T 1
ter8pi 8sk-rhsgzi
Forr&s TDI adatgyTjt ®sNe(ntzAeQ i2 ODLr2obg) ;F - ekl uesnzer
A drogter 8pi §s int®zetek kapacit8&8sa a manifeszi
tekinthetR. Topol 8nsz&y Wszsngdhlkatt®r §aop 2I0PMs zky
alapj8n a hazai drogter 8pil88st oitntt &zl e-beenksBs&ng fmR 23 Y@ ©
aktug8lisan v8r-list8&n (int®zm®nyenk®nt 8tl agosa
100% k°z°tti vol t

A drogter8pi8§s int®zetek kapaecsit&dat oekgyaldapjT§m)
kapacit 8son 8bgeols¢ |[EgaRs zGr®&sgzbi zt os2t §si P®nzt 8r 81t
269 vol t, a szoci 8lis normat2v§8b- | pedig 340 (
megval -sul hat) .

11.2.2. A bentlak8sos ell 8t -egys®gek t2pusai
11. 2. 2. 1 .meTgekr®8zpei|8st ®s e k

A 2009 nyar8n a drogter 8pi 8s inf‘”@(zTeotpeokI §mmTskzkdy® se@® t

20009 a, b) szerelelAgszeeyeaetliS fi ot ®&jea szerint

°nkorm8nyzati-ko@mpPpedzragt i ne(mMNGO) kermEet ek - bbbz Akt ki
v 8&n

0
3 mags8nal ap2tvs8§ny, 2 egyes¢let, 2 k°zalap?2tv8ny

Az esetek a fejezet elej®n tals§lhat- defin2ci®ssgesrint

fekvRbeteg esetet).

“aAkutat§s a Magyar Drogter§pi§s Int®zetek Sz°vets®g®nek (
tev®kenys®get v®gzR (drogrehabilit8ci-s) 13 tagszervezet ®r
I nt ®zet 8§ne-glb2lk®@ssz ¢t .

Az adatfelv®tel sorgn 13 int®zm®nyvezetRi interj % k®sz¢l t,
13 drogter8pi 8s int®zetben az adatfel v®etel idej ®n 253 Kkl ie
240 klienstsik er ¢1't megk®r dezni . Az int®zm®nyvezetRi k®r dR2vek fel
kompetens k®rdezRbiztosok btefvondsB8eahni §&tdlemzRen®rHtaceA mtL
egy®ni °nkit°®ltRs techni kiS8gvatsopaorkloisen’snkk ®°rd RRwse kt egérchi k §°
$T0v§l®l$izletek- la |lk&ug-east 888G 26 Jelent®s 8. fejezet)

“Akutat §sban az abban kawl -® vFboernr 8nse glael lak i Seg?t Rk Egyes¢l ete,
m®g nem vett r®szt.
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2009-ben az i nt ®zetek kozg¢l 5 wvol't koeduk&§g8l t, 7
el ®r het R. 2 int®zet fiatalkor% droghaszng8l - -kat f

Az i nk®jetléd emzRen nyitottak a k¢glonb°zR speci §
Mi ndegyi k nyitott a kisebbs®gi csoportok ir8nt,
al att g8l 1l - kat, kettRs di agn-zis% klienseket,

val amilyen visel ked®si f¢ggRs®gben szenvedRket |
hozz8f ® het R 6 i nt®zetbRI 5 fogad. Az int®zet ek
azonban speci 8lis szolg8ltat8st saj 8t bevall 8suk

Azint ®zet ek t°bbs®g®ben (10 int®zetben) 25 fR al ¢
10 fR, a legnagyobb t°bb mint 100 fR befogad8s§8r

Az int®zetekben a | egnagyobb hangs¥%W | yal a csop
ter 8pi 8s®gki® ziAsd e | | volt jelen a ter8pi s techni
gy -gyszeres ter8pia vagy az evangeli z8ci kis ha
24,  t 8§DbIAS zkaitl.°nb°zR ter8pi 8§s techmigh®k §phiadgs ¥uny ®z=§.
mTkedtetett ter 8pi §s programokban 5 fokozat ¥ sk§
5=nagyon hangs% yos) (2009)

Ter §pi §8s, tan8csad-i megk°Ctlag Sz-r§s

Csoport ter8pia 4,92 0,277

Ter 8pi 8s k°9z°ss®gi model | 4,77 0,599

Foglal koz8s ter8pi a 4,62 0,65

Rel apszus prevenci - 4,38 1,502

Vi sel ked®sadagni t2zv ter pi a 4,38 1,121

Egy®ni t8&mogats8s, tan8§csadi4.23 1,235

Motiv8ci-s ter8pia 4,00 1,528

Sport ®s kaland ter8pi a 3,92 1,32

MTv®szet ter8§pia 3,38 1,325

Egy®ni pszichoter 8pi a 3,15 1,676

Csal 8d ter 8pi a 3,15 1,625

Biblioter8pia, evangeli z8c285 1,676

12 | ®p®ses model | 2,23 1,598

Gy-gyszeres ter8pia 1,85 1,282

Averz2v ter8pi 8s m-dszer ek1l54 0,877

Forr8s: Topol 8nsTa&pok§etad03pb2009a,
11.2.2.2. Szolgg8ltatg8sok jellemzR kombin8ci - - j a
L8sd a 11.2.2.1 fejezetet.

11. 2. 2. 3. Szubsztit¥Wci-s kezel ®s a bentl ak8sos e

A hazai drogter 8pi 8s int®zetek k°zg¢l mi nd°ssze ¢
kezel ®s, h§oo@mb®z Mm®nyben al k aflammanzankaokt e p 8§ pi € ho a |
egy®b el emeinek kieg®sz2t ®s®re. H8rom i n®®z m®ny

, vagy hangs% yos ter8pi 8s fi |l oZl-ofpiod k8@&mstz.ky ( Tedp
2009b)
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11.2.2.4 Az egy¢ttmTkeod®s ®s a hg§l -zatosod§8s szi

A ter8pi8§s int®zetek a szoci 8lis ®s eg®szs®g¢gy
magas <zitnotviS8bbir8ny2t8si egye¢ttmTkeoed®s szintje

val amint az integr 81t egy¢ttmTked®si szinten a
rendel kezi k alacsonyke¢gszobT szol g8l tat§&8ssal, V
kapcsolat a (1 8sd a beutal 8s eredet ®vel kapcsol at o s
Jell emzR a szervezett kapcsol at k i rnheSlzyie k O Bt o0 x
viszonylag kev®s tal 8l hat- az orsz8gban. Rendsze
tov§lBmiy2t 8§sa egy®b ter8pi 8§s int®zetbe, vagy a s

Az i nt®zet ek jell emzRen fenntartanak ut -gondo
| ak8sokat, gondoz-i programokat, ®s t8mogatnak ©°

11.3.MI Nf SEGBI ZTOS&¢TCS

11.3.1. |l r8nyel vek ®s szol g8l tat 8si stand
vonatkoz:- an

A ter8pi8s int®zetek nem rendel keznek ©°nsgl | -, C S
szab8lyoz8ssal, sem eg®szs®g¢gnpiont bein. s Ao dir Dlgit se
int ®zeteknek jelenleg a pszichi 8triai rehabili
megfelelni¢k. A specifikus, drogter 8pi 8s int®ze
el l 8t 8sra vonatkoz:- minikmkmdod gghoma&is ak fwd tyalma® myea

Az el j8r8srendeket teki thtasaean8l - h8§rkoenk e Kk@H®t - snze

eg®szs®g¢gyi pr of aifetdmin- ®saza ogpafBaabn8§k- - k el | §t
meghat 8r oz protokol ), il 1l etvedasaz amett aardio nl &kw&le |
a k8b2haszme§l -k bentl ak8sos ell 8t 8sa eset ®n. E
§tt ®t ®t el esen hat 8§rozz8k meg az int®zetek mTkeod
| 8sd: 2010 £ves Jelent®s 11. fejezet.)

Szoci 8l i sa oAfdmdyatl®k os szem®l yek, pszichi 88triai
bentl ak8sos i Nt ®z m®nyi el |l 8t 8s8hozo (mi ndenkor

meghat §rozott felt®telrendszer adja a mTk°d®s ke

Az egyes i nt®zetekre, szkreeveeoaat kot ®z h®ayee¢hae
eredm®mty®k el ®s nem t°rt®ni k sem az eg®szs®g¢gyi
azonban az int®zetek egy r®sze v®gez belsR eval
2009a, b).

Nem | ®tezik k° zgWRest | eer 8°psis8zseftogl j es2t m®Ny ®s h a
finan522r64?2§sAmle°|y°titnt®zet a form8lis, jogszab§gl
felt®teleknek ®s szab8lyoz8soknak el eget tesz, a

114 K¥VETKEZTETE£SEK

A ter 8pi 8s int ®zeti kapacit8sok a mani feszt §
megfel el Rnek tekinthetRk, azonban a beutal 8s eze
form8kba fejleszt®sre szorul. A speci 8liiss sz¢k:
fiatal ok, n Rk, v8rand:- sok, kettRs diagn-zis¥% b
WAz int@zEtekluk alkalmazott ter8&pi§s megk®zel 2t®sek erec

hat 8rozz8&8k meg.
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int®zet ek, azonban nem rendel keznek e popul 8ci
szol g8ltat8sokkal.

11. 4. 1. Kitekint ®s

A ter8pi 8s int®zetek ,nemakemdealahQy 82 nek | Bn lsli - sz e
szab8l yoz8ssal sem eg®szs®g¢igyi, sem szoci 8l i s
drogter8pi 8s int®zetekre, illetve az ifj¥%s8gi dr
szakmai k°vet elom@rsyae k j el iedchd leg fol yamat ban van
megsz¢l et ®se egyben a drogter8pi 8s int®zetek e:
eredm®nyezi . A k®sz¢l R standardok ®s mini mumk?yv
finansz2roz8s szintj ®hgk-m8aglfaekl vell §Rssa el sgmadPsok

p8r huzamosan. Amennyi ben a cs°kkenR finansz?
(foglalkoztat 8si, k®pzett s®gi, k®pz®si, felszer
t8rsulnak, az vesz®Ilnyndatrathtadt is §ag&mTk° d®s f e
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12.NAGYVEROSI DRaxaPBPbLI TI

12.1.A NAGYVCRBOD®ROGPOLI TI KEBANYBETSZEREPE
A drogpolitika helye a k°zigazgat sban

Budapest °nkorm8nyzat. rendszere elt®r az oO0rszs8§
Budapest terhkéleyi®n ° cls@arkm8nyzat ok mTk°dnek, me g\
(vagyis a fRv8ros °nkorm8nyzata a megyei °nkorm
m§sr ®szt a fRv8rosban k®tszintT °nkorm§nyzati re

k®t szintT ©°nkorm8nyzatvis§ronendesgzRsrz ®e @y rk@stzetr j @ c
8r osi ¥nkorm8nyzathb- |, m8&sr ®s zt a 23 ker ¢l
ormg8nyzatokb- | gl 1, mel yek kozott ahelyf el adat
orm8&nyzatokr - | sz- | - 1r9®Dz | eelt R 8§ sto’krbva®in y r °(g¥zt
8rosi ¥nkorm8nyz@&s hhatokak® ra® Ketl ald&attj a el , mel
y egy kerg¢letet meghal ad- r®sz®t ®rintik, vV a
°ltott ke¢lonl eges s zerrebpekn® rr®hnedze | keat pacl skoolt -8dsni a kj,
°nkorm8nyzat.i szint kozott l ehet s®ges a fe
yettmTkod®s vagy k°z°s feladatell 8t &8s t&rsul §s

v
Kk
Kk
v
g
t

t

oxo<T°°TM>

R
n
n
R
a
e
®
9

i °nkorm8nyzatokr-I sz-1.- l1labapfoak¥. ok? at§
Zs®g¢gyi ®s szoci 8lis alapell 8t8s biztos
k, a fRvSE8ro®dbanz mzi &lIgi®s zsl®ygralylig§t 8s bi zt o
eti ©°nkor mA8zn y°znakt o ranz§ nBybztakt tp@kkl east .ik k ai koor di
t szervekben e mi nRs®g¢kben, il yen S
t-i k®nt vesznek r®szt.

oo ~o >
O N

m—'
SN X =

Helyi szintT drogpolitikali koordin8ci-: a K§gb2t.

A 2000-ben elfogadott Nemzeti Drogstr at ®gi a nyoms§n joettek | ®t r e
K8b2t . -szer¢gyl E gy eezkt)e,t Ra zFz-arlu nao kc &I K EaF hogy a s
megval -s2t8sa | ehetRv® v8ljon helyi szinten, a h
A KEF-e k ol yan j i szee®Udygli k®gRBRelt an8msad - test ¢
strat®gia ir§ tat 8sainak megfelel Ren a k8b2t
vonj 8k be mun kba, 29gy az 8llami ®s ©°nkor m8n
azokat a non-pr of i t szolg8dmalty&klkat t a s®kenys®g¢kkel h
drogprobl ®ma megel Rz®s ®hez, kezel ®s®hez, vagy a
eset ek nagyt°bbs®g®ben al ulr | j °VvR kezdem®ny
t §mogat §s8§val j°ttek | ®toran§®@y zmThk®° dmel8,r omalty r RIn
A K8b2t- -szeryg i EgyeRt et BRI Famamo&gamO&#énak ul t ak

9y
folyamat osan-erkTlkzdmaKBHE volt.

A fejezeFes®erRReh&§rd, Port Cgnes
“Magyarorszg§gon a fRvSros megieleleag FMCDDAejelen vefzetovenat R me By § b an
al kal maapy s rAbesf i n £800.00p Igkosd. k
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25, t §bMBkad R-ekkER z § mabenXdb)l 1
KEF szer vsintRddb
Telep¢l ®s|51
Ker ¢l eti |16
Ki st ®r s®g|10
Megyei 4
Region8li|3

Forr8§s: TMDBISSZI

AKEF-ek megal akul 8s8nak el RmdRd?2 ta§ ska8 b®@rtd eskze®@bre,mgya 0
el |l 8t - miniszt®rium p8ly§zati t & mpgnat §xtl epik ®o ¢
t 8mogatta f-rumok megal akul 8s8t, melyek 20.000 f
®s 2004 k°zott a f RvS8ros ki v®e®tel ®v el sorra al
platformjai. 2004-t R | a fRvS8rosi ker ¢l ept8elky Sizat bek amdsaler
mTked®s¢kh°z sz¢gks®ges forr8§8§sokat nyerhettek a |
gener 8l ta azt a folyamatot, hogy a f RvS8+«lsi ker ¢
i Kio®z |

AKEF-ek dekl ar8ltan h8l  -npatt @ hké&m2tejskzRdiggl
R Nemze
k
®

miniszt® rium h8tt®rint®zZm®nyek®nt mTk©° d
f-rumok sz8m8ra k®pz®seket, konferenci 8ka
f-rumok tagszervezeteiak®bemakmat et @k eRY-PR
a Nemzeti Drogmegel Rz®si-ed rfoweas fld laedmtt @s (1.

t sze
gel®r dl
X df €j0

AKEF-ek ir8ny8ba t8masztott ig®ny volt a k8b2t . . sze
r ®s z ®r RI i s, hogy ¢dI®sass konmakoa -t slte@at ®gi 8§ uk a
csel ekv®si terveket . Az el m¥ul t ®vekben Ma g ro
mel yek k°zg¢l 70 rendel kezett hats8lyos, az ° or |
A strat ®ge Bk@npSK(FdE zat i rendszer wRwkef.hweoldao®n y ®n 1
teszi k k°9zz® a f - -rumok, ahol a KEF tagszervezete

yar o
nkor
ek ®n

K
=]

korm8nyzati ®s civil sapmperodp wWinal klege |l ®sk®dRNt - s 2

drogpolitik8k -aktmivndz®giep| Ré PR®I v8®k &E
az °nkorm8nyzati -pirmtf®@®z m&reyeekkt ome |jled tetnt R s
i-pr oAi thoszektor fol yamat os @oRY° d®5s e Yija z
tat8sok kialak2?t8§sa is egyre nagyobb sz8§ru
tendenci 8§t , hogy orsz8gosan a 2009 ®s 20
biztoszt - szervezet ek f(ethh2n)t ak A Bslbazkd2 m
. 50 szol g8l tat st egyes¢l et ek (18
t §k. Az alacsonyke¢gszobT szol gglt
at hoz. Ezen szol g8l tats8sok med-1 et t
°nkorm8nyzati -i-Yl skilsyak fi5gymeTk%diRk me

co*rm®®< 3>
—_ 5 —

)
t at §
z 1§
n

O 73S 7 d® — NNWOD

ST T w

t
d
0
y
a
) .
d°nt ®s hoz8sban szerepe van a kb2t - - sze
zol g tat8s bevezet®se kapcs8n a szeraveet ek @
nged yeztet ®s i folyamat ban fel m®rik Rket ( a:
nged®l yeket a szolg8ltatg8§s elind?t8s8hoz).

KEF-ek tagszervezetei, mi nt °nsgl | - szervezetek t
rszg8gos szintT dtokgpaliakick &ie$h cRbvyeskih RR0OO ®t rej °t
rnyRszervezet ek, mel yek hasemelgk?°z®l ts@®poetlt ale
ev®kenys®gg¢ket. Ezen szervezetek f Rk®ppen buday
zinten v®gzi k yszxgr¢iwkez R tAe vs&kaekma i ci vil szervez

@ TWI VW W=D
———_ 20w NSO

W DO DB>DODM D
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-t a r ®s zt vesznek a kor m8§ny k8b2t -szerg¢gyli t a

Koordingci-s Bizotts&9g, KKB) munk§&j 8ban is.
AKEFek t°bbs®g®ben kettRs vezet ®sek smegkele aRem
szakmai i r8ny2t 8st egy, a tagok =egyet®rt®s®vel
°nkorm8nyzat. d°nt ®s hoz8sban egy helyi politika
k®pviseli a f-rumot. A szervezeta @®@ligtk®remk me g
koordin8tornak (8ltal8ban °nkorm8nyzat. al kal ma:
r ®s zt vgllal, mi nt az el Rterjeszt®sek ®s- javasl
el Rk®sz2t R test¢letek (°nkorm8nyfatiumbilzetst 8 @odk
ker ¢l nek.

122.A Fi VCROS|I DR®GP QLELTLEMZT |

FRv8rosi drogstrat ®gi a

1997-b e n a FRvS8rosi ¥nkor m8nyzat 432/ 1997. hat §
drogstrat ®gi 8j 8§t , amel vy °sszehangol tr ®d zed ka®mtt o k
t 8mogatta a k8b2t- -szer k2n8l at ®s keresl et el |
nevezett Adrogprogr amo keret ®n bel ¢I hat 8r ozt e
augusztus8ban Y abb csel ekv®si tervethelt ggaed®r RI
®s javasl at a ffRuBy aoszat 8&s§8 bvits szaegzor 2t 8§s 8t szol
el k®sz2t ®s ®r-42898c 2 mmel (80

A 2000-2009-r e sz - | - Nemzet. Strat®gia 2000. december
80-327/ 2002. s z § m¥% azh a997Bbero zléogagoit adrog-e | | enes strat®
fel¢lvizsgs8l va Yj drogstrat ®gi 8t alkotott. Ez

hat §rozott meg konkr®t i dRt&§vokat, ety eken bel ¢
Az eIk°vetkezend§{tf®o/gakbenalé/4meamd)l|t|ka| dokument 1
f Rv8ros drogpolitikai tev®kenys®g®nek koordinsgc
f Rpol g8-hmkegeetes ir8§ny2t8&g§sa alg§ tartoz- drogpol
°nkorm8§nyzat®g@ee®s®bbehnsrendre 20 ®s 40 mill i - f«
el a strat®gi 8ban megfogalmazott c®l ok el ®r ®s e

t §mogat88s form8j 8§ban, m8&sr ®szr RI p 8l y §p@diit i Yat 0
szervezetek mTk° d ®s ®n e k t§mogat§s§ra A 2002 ®s 2004
Sszervezet.i e |-braenn,d eaz ®&s8 r200sOvbe z et ®sben bek°®vetkezet
a drogpolitikai referensi poz2ci - megszTnt . A f
ut 8memt ek mar k8nsabb arcul atot, de egy Yij drogs
ker¢glt sor.

FRvS8rosi KEF

2007-ben a f Rv8ros Eg®szs®g¢gyi l gy os zvelSnmelyrek egy ezt
k°vetkeza®bakkor msgr ker ¢l ek én skendecentigltoswet BEFY
hozz8Il §tott a FRvS8rosi KEF ( FKEF) ®l etre h?2v§gs!
el Rseg?2tse a fRvS8rosi drogstrat-Ggild® nRisaltekk? tng 8§
ker¢l eteken 8tny¥l - | ell eRss®Egeekk s®&s; kig@ideskbajd®gl®r lee z
O A KKB civil del eg§l tjai Mgeyaeml| dgogter §pi §s I nt®zetek Sz°vets:
Drogprevenci-s ®s Crtalomcs®kkentRk sz°vets®gz°yHMAB®ELSZ) ,
(CSz), Magyar Addi ktol -giai T8rsas8g (MAT).

A drogpolitikai dokumentum 7 fR pontja bemutatja az elR
tev®kenys®gei't (2.), 8tfog- helyzet k®pet ada (d3r.o0)g. prEezvte nkciv- e
(4),az alacsonyk¢szobT (5.), a magask¢gszobT (6.) tev®kenys®

fogal maz meg az ell 8t-rendszer fejleszt®s®re ®s a koordin§r¢
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bev§8lt gyakorl atok ©°sszegyTjt®s®rRI ®s terjes
intett fRv8rosi 8llami ®s t8rsadalmi szervezet
z kapcsol -d-an a FRvS8rosi ¥ n k o r2008-bay, zaa t Eg®
1l eten ®rintett szakemberedl b8v &8s &¢alg] a( ps
g - csel ekv®si tervet is k®sz2tett. A csel ek
k°l ts®gvet ®sben Budapest FfRovr8ir rotso t ¥ nikro§ mgmzy @
ter¢let p8lys8zati wt“dn t°ort®nR t &§mogat §s8r a.

2009-b e n a FRvS8rosi KezgyTl ®s 1466/ 20009. (10. )
FRvE8rosi K&8b2t.szer¢gyli EgyeztetR F:-rum, mint ¢
megval -akt E9®8nding8l 8§8s8®rt felelRs szakmai an !
test¢glet | ®rehoz8s8t. A hats8rozatban foglalt
Eg®szs®ge¢gyi i gyoszt 81 yti,g haolgayk 2at s2a0elnPe.g na8zr cH KuEsF 3
Az FKEF hivatalosan 2010. szeptember 15-® n al akult me g, azt k°ve
tagszervezetek a n®gy munkacslolp®r§danagfpakaenson
at 8sok, kz2ng8l atcs®°kkent ®s) megvitatt 8k
SOfkRVL§tI‘§)I’B meh®z gazdas§8gi helyzet ®r e (1
k 8tad8sa 8llami k®zbe) hivatkozwva nem
kezel ®s®vel, [ a f-rummal sem; annall
®g¢krH:IKEFJetIeevn@keegwyasz@ge sz¢het el
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Ker ¢l etek KEF

Ctfog- f RVErosi strat ®gia ®s mTkedR f-8&vE&r osi
tev®kenys®ge kapcs8&8n azonos?2that-k a fRvS8rosban

Budapest FRv8ros 23 ker¢llet ®melg KE&F kemgl geberel

ker¢l et hat 8rok figyelembev®tele mellett fejti
mind pedig az ell 8t 8sszer vek®e3-t®rl deke®@deRd.ReA Ikad ra,
meg, ez a folyamat 2006-r a z 8r - db8t KEE. k Az ¢ | 11 f-rumr - | mo
folyamatos tev®kenys®get v®gzett a egal-akul 8§s

koze¢l 2 teljes m®rt®kben befejezte mTk°od®s®t, m?2

Ker ¢l eti drogstrat ®gi 8k

A k e r KEFeetki megal akul 8sukat k°vet Ren helyzetf el

®r dek ®ben, hogy a ker ¢l et vonat koz8s8ban adekyv
strat®gi 8k mindegyi ke k°vette a Nemzet.i Strat ®gi
terjedel empbkenekk,® annak f i iggv®&ny®ben, hogy mil ye

®p2teni a helyi test¢let. Ennek megfel el Ren az
(k°z°ss®g ®s egy¢tt mTkod®s8,t §3r, e kemail -a,t cls@ k&kle®s ®
hat 8l mégalkt 8roz8sakor mindegyi k al kal mazta a r©°v
A Budapesten megalakult KEF-e k (1 8) ktRIgl 12005rum k®sz2tett
[

®rve®nyT drogstrat®gi §t. A kerg¢leti strat®gi §8k
eset ben mo st k®s z¢ |, kett Rben a tw zottan g8l t al
2012-b e n vesz?2ti hat 81 y§t a strat®gi a. A kerg¢l et
drogpol itikai dokumentum, Kk®t ker ¢ |l et@pesztir.at ®gi a

i

48

A csel ekv®si terv modelalt §@8tr@k T h@Bd o grad mokki atI&rhGg§s§r (a
felvgll al int ®zm®nyek ®s terg¢gletek kozott a hat ®ko abb
§rtalomcs°kkentR szolg8ltat8sok tovS8bbi binabs%ﬁﬁmga ®8r &
®s a mepgperloRzrRessmok meger Rs2t ®s®re (ke¢gl°n°s tekintettel a kor
kez°ett kifejezetten magas kock8zat¥%w csoportok ir8ny8ba) tet
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26. t §b K&z gtl et i drogstrat ®gi 8k sz8ma a kel etkez®s
bont 8sban

Ker ¢l et d r o| keletkezett hat 81 vy
2005 5
2007
2009
2010
2011
2012
2013
2014
2015
2018
n.a.

RPONPFP W

WERRPNR| Wk

Forr§s: iMDISSZI
A ker ¢ l-ek if KIEFp2t ®se ®s mTk°d®se

Az egyes ker ¢l et eekbaennn ankT kel dl Re nkeE Fe hogy nem rend

szem®l yi-s®kPal®s i szab8lyzatban foglaltak szeri:
8l tal 8noss-@gypani elg§ri feladatt al felruhg§zett S
javasl atait a kerg¢l et d°nt ®shoz-k el®nterjesz:
koordin8tori feladatokat az ©°nkorm8nyzat vagy Vv
csal 8dseg2tR) munkat8rsa | 8tja el

Az egyes ker ¢l etekben ane KtE&| 8tlahgpa k k k®@z°kg§b2t - sz
kapcsol -d- szolg8ltat§st ncivks® zldrev eRz evtaggky, feaed a°drak
ill et®kes o0szt8lyainak k®pviselRi, az °nkor m8ny
K zpont ok, i skol 8k) ®s azok relev8§ns r®szlegeine
val amint a rendRrs®gnuadélae g8btj a ®sA aki Wwatkaolr mg§ny z
nagy sz8ma a civil k®pviseletet | 8tsz-1ag kis art
d°nt R a KEF mTk°d®s®ben.

Aciviszervezetek f Rk®nt a preveelnlc§t-8s k@®@s ed bk r ®&lzd t
ter¢l et®n | 8tnak el feladatokat. A kerg¢sgletek kP©
az 8tfed®s, hi szen az egyes szervezetek munk§gju
figyel embe, hanem a klienseik sz¢iks®egltével R.
tev®kenys®gg¢k sor 8n adat okkal rendel kezhet nek |
prevenci - s progeamoke, paotby | t Tcsere), mel y
szol g8ltat8§stervez®s szempontj8b-1I fontosak | ehe
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53. S WKEFda.agok megoszI| §sa tev®kenys®gi terg¢gletek szerin:
100%
i B EEE
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- i
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0% ml . . l l“l l l
o X Y 2 2 o« T2 oo o= L L <
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x
Epreve Hkezedl®ss "k2nsgl atcs
For rNESSZIi NDI
Budapest ter¢glete viszonylag j - | l efedett szeny
egyes szolg8ltat§soksupf§m~es zleeregleaat inelmakosokat @
ez a drogambulanci 8k ®s a drogter 8pi &8s int®zm®n

el |l 8t 8sokn§gl (k°z°ss®qgi szenved®l ybeteg el l 8t §s,
el | 8t §si terepet®s, (kPHOL®t*E®g) hat 8§roz meg a fi
szol g8l tat 8sok k°zpontijait t ¢lnd ted ti Bwedapemer te gi
hat 8a omeg a finansz2roz- ®s a szolgg8ltat- k°z©°tt

5, t®Bu®apesten el ®r het R szenved®h ybeteg ell 8t 8si for

Forr 8s: NRSZH

120







































